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rowniez konsultantka w Klinice Medycyny Behawioralnej przy szpitalu
Abbott-Northwestern w Minneapolis. Jest zalozycielka i dyrektorem Open
Door (Otwarte Drzwi), organizacji pomagajacej ludziom zmagajacym sie z
agorafobig lub innymi rodzajami zaburzen lekowych.

Amr Barrada jest psychoterapeuta, ktéry byt niegdy$ ofiarg leku
przestrzeni. Ukonczyt Uniwersytet Stanowy w Minnesocie, gdzie obronit
réwniez prace doktorska z dziedziny jezykoznawstwa i jezyka angielskiego.
W polowie lat siedemdziesigtych chorowal na szczegélnie ciezka postac
agorafobii i przez pewien okres zupelnie nie opuszczat domu. Po powrocie
do zdrowia zostal asystentem swojego terapeuty. Przez dwa lata razem
pracowali z osobami majacymi réznego rodzaju fobie i zaburzenia
obsesyjno-kompulsywne. Od 1982 roku pracuje w Klinice Medycyny
Behawioralnej przy szpitalu Abbott-Northwestern w Minneapolis. W 1989
roku rozpoczal studia doktoranckie w Klinice Psychologii przy Fielding
Institute, a w czerwcu 1991 roku obronit tytul doktora psychologii
klinicznej.

Wszystkie przytoczone dialogi i historie opisane w tej ksigzce traktuja o
prawdziwych ludziach, ktérzy cierpieli na réznego rodzaju zaburzenia
lekowe. Z wyjatkiem oznaczonych cze$ci wszystkie imiona i szczegdly
identyfikacyjne zostaty zmienione w celu zapewnienia anonimowosci.

Od autorow

Ksigzka ta nie ma zastapi¢ terapii, jakiej wymagaja osoby zmagajace sie z
zaburzeniami lekowymi. Jej celem jest podsuniecie pomystow, ktore wydaty
sie nam przydatne, natomiast nie powinna by¢ traktowana jako zestaw
¢wiczen akceptowanych bez zastrzezen. Jednocze$nie zachecamy
Czytelnikow odczuwajacych dolegliwosci lekowe do szukania pomocy u
wykwalifikowanego psychoterapeuty.
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Podziekowania

Pragne podziekowa¢ mojemu pierwszemu nauczycielowi za wpojenie mi
umiejetnosci, ktére pozwolity mi odmieni¢ zycie i umozliwity napisanie tej
ksigzki. Dziekuje réwniez cztonkom Open Door (Otwartych Drzwi), ktérzy
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autoterapii, jak réwniez za ich wypowiedzi, wielokrotnie tutaj cytowane.
Skladam wreszcie wyrazy wdziecznos$ci dla Ala Bemisa za wsparcie, ktére
towarzyszyto mi przez caly czas pisania, oraz za jego nieoceniona pomoc w
pracy przy komputerze.

J.B.

N a temat dolegliwosci zwiazanych z zaburzeniami lekowymi zostalo
opublikowanych juz wiele prac, sposrdéd ktérych kilka zamie$ciliSmy w
bibliografii. Chociaz czeS¢ pomystéw wykorzystanych w tej ksiazce jest
zupelnie nowa i oparta na naszym wilasnym doswiadczeniu, chcieliby$Smy
wyrazi¢ wdzieczno$¢é tym, ktérzy nas zainspirowali i przez to wywarli
wplyw na nasz sposéb myslenia. Osoby te, ktérych projekty zostaly przez
nas w kilku miejscach oméwione, to Aaron Beck, Dian-ne Chambless, Alan
Goldstein i niezyjaca juz doktor Claire Weekes. Dziekujemy rowniez
naszemu redaktorowi Timowi Mclndoo, ktéry od samego poczatku wierzyt
w sukces tej ksiazki. JesteSmy wdzieczni za jego starania o jej publikacje
oraz za wrazliwosc i pelng zaangazowania prace nad tekstem.

J.B.iA.B.



Przedmowa

By} czas, kiedy ja, Judith Bemis, myslatam, ze jestem jedyng osoba na

Swiecie, ktéra kiedykolwiek doswiadczyta ataku panicznego leku. Nie
miatam pojecia, co sie ze mng dzialo, i nikt, kogo pytatam, nie umiat udzieli¢
mi odpowiedzi. Minelo osiemnascie lat zanim ktokolwiek przynajmniej
nazwatl to, co przezywalam. Kiedy dowiedzialam sie, co mi jest, bylam w
stanie sobie pomoc i dzieki temu zmieni¢ co$§ w swoim zyciu. Wypracowujac
metody, ktére pozwolily mi pozna¢ sama siebie, zdalam sobie sprawe, ze
moge uwolni¢ sie od atakéw leku.

Przekroczywszy bariere strachu, zapragnelam podzieli¢ sie odzyskana
wolno$cia z innymi. W 1986 roku zalozylam organizacje o nazwie Open
Door (Otwarte Drzwi), grupujaca ludzi pomagajacych osobom cierpigcym na
lek przestrzeni oraz inne rodzaje zaburzen lekowych, i zaczetam pracowac
nad programem autoterapii, ktéry stat sie treScia
tej ksiazki.

Pierwszy raz spotkalam Amra Barrade w 1983 roku. Amr opracowywat
metody, ktére dowodzity niezwyklej wiedzy autora na temat leku przestrzeni
i podobnych zaburzen. Wtedy po raz pierwszy dowiedzialam sie o jego idei,
ze osoba chora powinna dopuszcza¢ ataki leku bez poczucia, iz musi nad
nimi zapanowa¢. Zrozumiatam, jak bardzo taki przyzwalajacy stosunek
moze pomdc w akceptacji siebie takiej, jaka jestem. To wielki krok na
drodze do powrotu do zdrowia.

Jaki$§ czas pozniej, pracujac jako konsultantka w Klinice Medycyny
Behawioralnej przy szpitalu Abbot-Northwestern w  Minneapolis,
zaproponowatam Amrowi wspolprace nad programem autoterapii, ktory
opieratby sie wlasnie na metodzie akceptacji siebie i positkowatby sie
pomystem ,,dialogu wewnetrznego". W duzej mierze zostal on opisany przez
Amra w jego artykule zatytutlowanym A and B Self Talk: Alternatiue Coping
Styles (A i B: rozmowy ze soba. Alternatywne sposoby pomocy).
Wiedzialam, ze jego rzetelna wiedza na temat przebiegu procesu zdrowienia,
ktérej dat wyraz, tagodnie przeprowadzajac wariant rozmowy B, bedzie dla
tego procesu miala wielkie znaczenie. Pomimo Ze opracowany przez nas
program byl pomyslany jako poradnik dla czlonkéw Open Door, stalo sie
oczywiste, ze moze on by¢ pomocny kazdemu, kto zmaga sie z napadami
panicznego leku.

Wiemy z do$wiadczenia, ze mozliwe jest uwolnienie sie od atakow
paniki, ktére nieodmiennie prowadzq do unikania innych ludzi. Wie-

my, ze nikt nie musi budzi¢ sie z obawa przed kolejna niespodziewana falg
leku. Wiemy réwniez, Ze mozna wyzwoli¢ sie z poczucia alienacji,
nawiedzajacego kazda osobe cierpiaca na tego typu zaburzenia.

Celem tej ksigzki nie jest zastapienie dobrego terapeuty, lecz
zasugerowanie metod przydatnych w przezwyciezeniu lekow, atakéw paniki
i checi izolacji. Chcemy zaproponowa¢ dokladne przyjrzenie sie sobie, aby
lepiej siebie zrozumie¢. Pragniemy réwniez zacheci¢ czytelnika do dialogu
wewnetrznego, ktory pozwala oswoi¢ lek.

Masz szczeScie, ze szukasz pomocy w czasach, gdy wiedza o rodzajach
zaburzen lekowych jest znacznie lepsza niz niegdy$. Zdajemy sobie sprawe,
Ze to stwierdzenie cie nie pociesza - wiemy, jak bolesna jest choroba, z ktéra
sie zmagasz. Bardzo cierpisz. Najprawdopodobniej czujesz sie samotny i
opuszczony. Jednak odwagi - nasz program nie tylko poddaje pomysty
strategii dziatania. Oswoi¢ lek daje nadzieje.



Jak dobrze wiedzie¢

Jak dobrze wiedzie¢, ze nie jestesmy sami,
Ze mozemy nazwac nasz bol.
Jak dobrze wiedzie¢, ze cierpienie mozna ukoic,
Ze nic nam nie grozi
I Ze mozemy czu¢ sie bezpieczni.
Jak dobrze wiedzieé, ze to tylko przelotne uczucie,
Ktore minie, jak wszystko inne.

CZESC 1

Moj problem: lek
przed lekiem

,2Dobry Boze! Co sie ze mna dzieje?" Szybko wysiadlam z samochodu,
majac nadzieje, ze $wieze powietrze przywroci mi sity. ,,Wez sie w garsc¢!
Wszystko bedzie dobrze!" - powtarzatam sobie, desperacko prébujac
odzyska¢ panowanie nad sobg. Nigdy tak naprawde nie myS$lalam o Smierci.
Ale stojac tam sama w cieply lipcowy poranek, zdalam sobie sprawe, ze
moglabym umrze¢ teraz, w najpiekniejszym okresie mojego zycia. Bylam
przerazona!

Judy



Wyobraz sobie przez chwile, ze jedziesz autostradg. Nagle, bez Zadnego
powodu, serce zaczyna ci bi¢ jak oszalale. Oddychasz z trudno$cia, nie
mozesz przetkna¢ Sliny. Czujesz zawroty glowy, a kiedy zaciskasz rece na
kierownicy, widzisz, ze sa mokre od potu. Ogarnia cie panika. Prébujesz
zrozumie(, co sie dzieje, ale nasuwaja ci sie tylko beztadne mysli. Wytezasz
sily, zeby dojs¢ do siebie, ale im bardziej sie starasz, tym bardziej sytuacja
wymyka ci sie spod kontroli. Powtarzasz sobie: ,,Uspokoj sie!", ale uczucie
paniki narasta. Probujesz shucha¢ radia lub skupi¢ sie na jezdzie, aby nie
mysle¢ o tym, co sie z toba dzieje. Powoduje to jednak nastepng fale leku!
Sekundy wydaja sie trwa¢ wiecznie. ,,Co bedzie, jesli teraz zemdleje? Moze
to atak serca!"

Zdretwialy, przerazony na mysl o tym, co moze sie sta¢, wypatrujesz
najblizszego zjazdu, goragczkowo szukajac pomocy. Opuszczajgc autostrade,
powoli sie uspokajasz, ale wciaz jeste$ niespokojny i zdezorientowany.

To, co ci sie przydarzyto, moglo cie spotka¢ na targu, w kosciele, w
ulubionej restauracji lub w jakimkolwiek innym miejscu. Przezyles atak
panicznego leku. Jego symptomy moga by¢ rézne, ale reakcja jest zawsze ta
sama - przerazenie!

Prawdopodobnie atak leku zaczyna ci sie kojarzy¢ ze zdarzeniem na
autostradzie, wobec tego wnioskujesz: ,Jesli przytrafilo sie to na
autostradzie, rownie dobrze moze sie zdarzy¢ wszedzie". A poniewaz coraz
wiecej myslisz o powtarzajacych sie napadach paniki, ich symptomy sa
coraz czestsze i wskutek tego unikasz réznych miejsc, ograniczajac w ten
sposob swdj kontakt ze $wiatem. Przychodzi czas, kiedy zaczynasz wierzy¢,
ze jedynym naprawde bezpiecznym miejscem jest tw6j dom. Tak wlasnie
rozpoczyna sie koszmar. Z chwila, kiedy znalazte$ sie w zamknietym kregu
wyznaczanym przez strach i proby jego unikniecia, stale$ sie ofiarg choroby
znanej jako agorafobia, czyli leku przestrzeni.

RODZAJE ZABURZEN LEKOWYCH

Oswoi¢ lek opisuje pie¢ rodzajow zaburzen lekowych rozpoznanych przez
Amerykanskie Towarzystwo Psychologiczne: napady leku panicznego
zwigzane z agorafobia, napady leku niezwigzane z agorafobia, fobie
spoteczna, fobie prosta i uogdlnione zaburzenia lekowe. Kazde z tych
zaburzen jest postrzegane jako odrebny problem i kazde moze by¢
rozpoznane na podstawie mniej lub bardziej przewidywalnych
charakterystycznych zachowan.



CO JEST PRZYCZYNA ZABURZEN LEKOWYCH?

Cze$¢ naukowcow twierdzi, ze powtarzajace sie ataki panicznego leku sa
uwarunkowane genetycznie. Inni badacze postrzegaja te stany jako
zaburzenia dotyczace zachowania. Dla niektdrych oséb zmagaja-cych sie z
lekiem lub napadami paniki diagnoza, ze ich przypadtos¢' jest dziedziczna,
oznacza wyrok dozywocia. Ogarnia ich poczucie, Ze znalezli sie w sytuacji
bez wyjscia, i nierzadko rezygnuja z préby le-czenia sie. Inni, otrzymujac
wiadomos¢, ze ich problem ma podloze genetyczne, czuja ulge, poniewaz
takie wyttumaczenie ich zachowa-nia uwalnia od wstydu za to, w jaki
sposéb postepuja.

Istnieje metoda umozliwiajaca przezwyciezenie leku niezaleznie-od
jego przyczyny oraz uporanie sie z jego konsekwencjami. Bez wzgle-du na
to, jak dtugo zmagaliSmy sie z choroba, mozemy dojs¢ do etapu, w ktérym
nie bedziemy odczuwaé cigglego strachu. W tej ksiazce zdecydowanie
opowiadamy sie za metoda poznawcza. Oswoic lek daj"™ pewnos¢, ze ciagle
jesteSmy w stanie kierowa¢ swoim zyciem, walczy¢ z napadami paniki, by w
konicu powrdci¢ do zdrowia.

Wptyw otoczenia

Jakie srodowisko najbardziej sprzyja rozwojowi zaburzen lekowych? Moze
zostaliSmy wychowani przez zbyt wymagajacych rodzicéw czy opiekundw,
ktérych wygérowane oczekiwania uksztaltowaly w nas~ poczucie, Ze nic nie
potrafimy zrobi¢ dobrze lub w ogéle do niczego sie nie nadajemy. Z drugiej
zn6w strony, nasi rodzice mogli by¢ zbyt opie-kunczy, przez co wpoili nam
przekonanie, ze nie poradzimy sobie be czyjejs pomocy. Moglismy rowniez
czu¢ sie zaniedbani lub odrzuceni; Wielu z nas, ktorzy kiedykolwiek
zmagali$my sie z napieciem i strachem, pochodzi z rodzin patologicznych.
Czes¢ dorastata w domu alkoholikdw i przez to juz w bardzo wczesnym
wieku do$wiadczyta, znaczy ciagly strach. Bedac dzie¢mi, nieustannie
zylismy nad prze-pascia, nie wiedzac, co przyniesie nastepny dzieri. ZyliSmy
w $wie-cie, ktéry nie byt ani bezpieczny, ani uporzadkowany. Zle traktowa-
ni, czuliSmy sie bezbronni i coraz bardziej niepewni. Na wilasny uzytek
wypracowali$my takie metody obrony, jak unikanie innych skrywanie
prawdziwych uczu¢ i nieustanna potrzebe, aby mie¢ sie na bacznosci.

Wplyw

stresu

Wielu z nas do$wiadczylto réznego rodzaju stresu jeszcze zanim zacze-liSmy
odczuwa¢ pierwsze powazne objawy zaburzen lekowych. Nie-ktérzy
przebywali w stanie tak silnego zdenerwowania, ze nie potra-fili nad nim
zapanowac¢. Ci sposréd nas, ktorzy cierpig na zaburzenia lekowe czesto
uciekaja sie do roznych sposobéw radzenia sobie ze tresujacymi
wydarzeniami. Jednak przewaznie te metody jedynie pogarszaja sytuacje.
Stawiamy sobie ogromne wymagania, powtarza-m iz nie mozemy sie poddac
i ze skoro inni $wietnie sobie daja rade w konkretnej sytuacji, dla nas
réwniez nie powinno to by¢ problemem. Ale im bardziej staramy sie nie
przejmowac jakim$ zdarzeniem, tym bardziej jesteSmy podenerwowani, a
sytuacja, w jakiej sie znajdujemy, staje sie Zrodlem coraz wiekszego
napiecia.

Wielu ludzi zmagajacych sie z zaburzeniami lekowymi przezylo ciezka
chorobe, $mier¢ bliskiej osoby, strate przyjaciela, rozstanie, rozwad,
przeprowadzke lub inne podobne wydarzenie. Utrata kogos lub czego$ zdaje
sie najczestsza przyczyna naszych klopotéw. Lek przed rozlagka z kim$
bliskim lub samotno$cia moze by¢ echem podobnych obaw z dziecinstwa.
Cze$¢ z nas doswiadczyta rozterek wynikajacych z ostabienia wiezi
emocjonalnych, szczegélnie tych }aczacych nas z rodzicami. Niezwykle
czeste s problemy wynikajace ze zbytniej zalezno$ci od innych lub ze
strachu przed byciem porzuconym. Zazwyczaj nie potrafimy dostrzec
réznicy pomiedzy samotno$cia odczuwang na skutek straty bliskiej osoby a
wyizolowaniem, jakie towarzyszy nam podczas jazdy autostrada. Nie
jesteSmy w stanie dostrzec, Ze oba te wypadki wywoluja w nas takie same
obawy, mimo Ze sa czym$ innym. Stres zwiazany z utrata kogo$ waznego
jest dla nas zrozumialy, lecz nikt nie zdolalby nas przekona¢, ze nie nalezy
wpada¢ w panike podczas jazdy autostrada.

Wptyw emocji

Naszym typowym odruchem jest proba pozbycia sie negatywnych emocji.
Nie akceptujemy wszystkich naszych odczué, bez wzgledu na to, czy sa one
negatywne czy tez nie. Jednak niezwykle wazne jest, aby nie wstydzi¢ sie
swoich emocji, niezaleznie od tego, jakie majq zabarwienie, poniewaz
niedopuszczanie ich do siebie wzmaga napiecie. W bardzo typowy dla nas
sposob interpretujemy nawet najprost-



4. Wszystko pod kontrola. Ta strategia polega na prébie trzymania w
ryzach swoich uczu¢ i niedopuszczania katastroficznych mysli,
ktére wydaja sie same nasuwac: ,Nie moge pozwoli¢, aby
cokolwiek wymkneto mi sie spod kontroli! Jezeli tak sie stanie, bede
traci¢ panowanie nad soba, a to byloby ponizajace!".

5. Eliminowanie. Z wszystkich pieciu ta strategia zdaje sie mie¢
najwiekszy wplyw na nasze postepowanie. Bazuje ona na
stosowaniu unik6w, odcigganiu uwagi, podejmowaniu niechcianych
decyzji, wycofywaniu sie z zycia publicznego, kamuflazu,
przeczeniu samemu sobie, analizie kazdej sytuacji, ograniczaniu
swoich potrzeb oraz innych metod majacych na celu ,,pozbycie sie"
niechcianych emocji, refleksji czy reakcji. Oczywiscie, emocje,
refleksje i spontaniczne reakcje sa trudne do wyeliminowania,
dlatego tez proba ich usuniecia wywoluje w nas coraz wiekszy
niepokdj.

Inne czynniki

Czesto ogarnia nas wrazenie, Ze nie mamy wplywu na to, co robimy.
Czujemy sie bezbronni i nie potrafimy by¢ réwnorzednymi partnerami w
naszych zwiazkach. Nie umiemy ustali¢ granic ani méwi¢ o swoich
potrzebach. Nasze poczucie wartosci czesto zalezy od tego, co o nas sadza
inni. Bezustannie zabiegamy o czyja$ przychylnos¢ po to, aby poczut sie
akceptowanym lub po prostu, zeby zyska¢ dobre samopoczucie. Niskie
poczucie warto$ci oraz brak pewnosci siebie powstrzymuja nas przed
podejmowaniem ryzyka. Przez to czesto czujemy sie jak w matni.

W wielu wypadkach mamy wrazenie, ze zycie stalo sie maszyna, nad
ktéra straciliSmy kontrole. Czujac zewszad naciski, nieomal nie jesteSmy w
stanie znalez¢ dla siebie czasu, aby sie odprezy¢. Bez przerwy powtarzamy
sobie, ze nie zdazymy wykona¢ swoich obowiazkéw, nawet tych
najprostszych. Czy wobec tego nalezy sie dziwi¢, ze nie potrafimy
zapanowa¢ nad swoim zyciem, a lek i poczucie paniki staly sie jego
nieodlaczng czescig?

ZABURZENIA LEKOWE A ALKOHOL

Osoby cierpigce na rézne rodzaje zaburzen lekowych, a w szczegélnosci na
lek przestrzeni, maja sklonnosci do siegania po uzywki, zwlaszcza alkohol,
aby zaghliszy¢ objawy choroby. W wielu wypadkach moze sie zdarzy¢, ze
agorafobia powstanie w wyniku nieodpowiednich préb radzenia sobie z
narastajagcym poczuciem niepokoju'. Badania wykazaly, ze jedna trzecia
alkoholikow zmagajacych sie z ta choroba przyznaje, iz zaczeli pi¢ po to,
aby zredukowac lek?®.

W artykule z 1990 roku Kushner wraz z innymi badaczami wysunat teze,
Ze istnieje wzajemne powigzanie pomiedzy odczuwaniem leku a spo-
zywaniem alkoholu. Czlowiek zaczyna pi¢ z przekonaniem, ze alkohol
pomoze mu opanowac niepokéj, co prowadzi do coraz czestszego siegania
po kieliszek, a to z kolei jeszcze bardziej pobudza napiecie i powoduje
wzmozong che¢ ukojenia nerwéw. Kushner zaklada, ze im bardziej cztowiek
staje sie niespokojny, tym wiecej pije, aby ukoic¢ lek, i w ten sposéb dochodzi
do przekonania, ze alkohol tagodzi napiecie.

Inne badanie wykazato, ze 10-40% alkoholikéw miewa ataki panicznego
leku, a okoto 10-20% os6b z zaburzeniami lekowymi spozywa zbyt duze
ilodci alkoholu lub innych uzywek . Jednym z interesujacych wynikéw tego
badania jest fakt, ze wiekszo$¢ ludzi zmagajacych sie jednoczesnie z
alkoholizmem i stanami lekowymi twierdzi, iz odczuwali niepokdj jeszcze
zanim siegneli po kieliszek. Wcze$niejsze badanie o podobnym charakterze
rowniez wykazalo, ze u testowanych oséb zaburzenia lekowe zazwyczaj
pojawiaja sie wczesniej niz problem alkoholowy: 59% os6b cierpigcych na te
chorobe podaje, ze picie alkoholu pomaga w opanowaniu leku*. Potwierdza
to fakt, ze w wielu wypadkach wiasnie rosnacy niepokdj jest przyczyna
alkoholizmu.

1 Kushner, M. G., Sher, K. J., Beitman, B. D. (1990). The Relation Between Alcohol Problems
and the Anxiety Disorders. The American Journal of Psychiatry 147, s. 685-695.

2 Bibb, J., Chambless, D. L. (1986). Alcohol Use and Abuse Among Diagnosed Agora-
phobics. Behauiour Research and Therapy 24, s. 49-58.

3 Cox, B. J., Norton, G. R., Swinson, R. P., Endler, N. S. (1990). Substance Abuse and Panic-
Related Anxiety: A Critical Review. Behaviour Research and Therapy 28, s 385-393.

4 Chambless, D. L., Cherney, J., Caputo, G. C, Rhenstein, B. J. G. (1987). Anxiety Disorders
and Alcoholism: A Study with Inpatient Alcoholics. Journal of Anxiety Disorders 1, s. 29-
40.



Charakterystyczna cecha tych z nas, ktérzy cierpia na zaburzenia
lekowe, jest to, ze wymagamy od siebie rzeczy niemozliwych do spelnienia.
Dlatego tez podobne oczekiwania wigzemy z powrotem do zdrowia: chcemy,
zeby stalo sie to jak najszybciej i bez zadnych przeszkod. Jednak im wiecej
sie spodziewamy wzgledem odzyskania zdrowia oraz im bardziej chcemy je
przyspieszy¢, tym wieksze jest prawdopodobienistwo tego, ze nasze wysitki
nas rozczaruja.

Poniewaz lek na dobre zadomowit sie w naszym codziennym zyciu, a
negatywna samoocena stala sie nieodlacznym sposobem mySlenia i
pozornego rozwiazywania probleméw, bardzo prawdopodobne jest, ze z
poczatku niewiele sie zmieni. Rekonwalescencja wymaga czasu, a im wiecej
go sobie damy, tym trwalsze efekty przyniesie powrét do zdrowia.
Wyszukiwanie negatywnych cech, ktérych nie udato sie zwalczy¢, wydaje
sie by¢ dobrym pomystem do czasu, kiedy spostrzezemy, ze znéw
zaczynamy widzie¢ w sobie same wady. James Kavanaugh w swojej ksiazce
pod tytutem Search (Poszukiwanie) zacheca czytelnikéw, aby ,,spieszy¢ sie
powoli". Jezeli kiedykolwiek kto$ z powodzeniem stosowal te metode, to
wiasnie przy leczeniu zaburzen lekowych. Jednak propozycja, aby nie liczy¢
sie z czasem w trakcie powrotu do zdrowia, nie bedzie dla nas tatwa do
przyjecia, zwazywszy na to, ze juz teraz mamy wrazenie, iz zycie przeptywa
nam przez palce.

Kiedy wyksztalcimy w sobie przyzwalajacy stosunek do atakéw paniki,
nie bedziemy sie ich obawia¢, straca one swoja site i beda sie pojawia¢ coraz
rzadziej, az do momentu, gdy spostrzezemy, Ze nie boimy sie juz
niespodziewanej fali leku. Stajac sie bardziej pewni siebie i gotowi do
podjecia ryzyka, poSwiecamy coraz mniej uwagi obawom' dotyczacym
napadom paniki. Nie musimy juz przykleja¢ sobie etykiet-; ki ,,0soby
cierpiacej na agorafobie" (ani okreslac¢ siebie w zaden inny sposéb). Mozemy
postrzegac siebie jako normalnych ludzi. Wzmozone napiecie czy nasilony
niepokoj stajq sie nieistotng czescig naszego obrazu ,ja".

Powr6t do zdrowia nie oznacza, ze juz nigdy nie bedziemy sie ba¢ Nikt
nie moze oczekiwaé, ze kiedykolwiek catkowicie uwolni sie o', odczuwania
leku. Jednak nasze napiecie ostabnie i bedzie duzo la-twiejsze do
opanowania. Im mniejsze beda nasze oczekiwania wzgle-dem odzyskania
zdrowia, tym wieksze moze ono przynies¢ efekty. I wiecej czasu sobie
damy, tym szybciej wyzdrowiejemy. Trudno z akceptowac czy pojac tego
typu paradoksy. Z poczatku nie wydaja s' one ani zrozumiale, ani w
jakikolwiek spos6b pomocne. Jednakze

w trakcie czytania tej ksiazki wiele z paradokséw zwigzanych z proce sem
zdrowienia przestanie budzi¢ twoje watpliwosci, a to sprawi ze
rekonwalescencja przebiegnie duzo sprawniej

Powrét do zdrowia to nie tylko uwolnienie sie od leku czy atakéw paniki.
Oznacza on réwniez rozwdj wilasnej osobowosci i $wiadomos$éi tego, kim
jestem. Okres rekonwalescencji to czas na analize przesztosci i
uswiadomienie sobie, w jak trudnych warunkach podjeliSmy decyzje o walce
z chorobg. Ta refleksja nieodmiennie pozostawia w nas poczucie spetnienia i
satysfakcji. Zyskujemy cenng umiejetno$¢ odczy-tywama swoich potrzeb i
pragnien oraz wypracowujemy metody ktore moga pomoc odmieni¢ nasze
zycie.



SLOWO WSTEPNE O PROGRAMIE AUTOTERAPII

W niniejszej ksiazce proponujemy nastepujacy trzyczesciowy program
autoterapii: (a) opanowanie leku, (b) zastosowanie metody dialogu
wewnetrznego oraz (c) ksztaltowanie $wiadomosci stylu zycia, jakie
wiedziemy. ,Opanowanie leku" zawiera strategie zwalczania zaréwno
atakéw paniki, jak i przewlektych lub uogélnionych zaburzen lekowych.
»Metoda dialogu wewnetrznego" wyjasnia, w jaki sposob nasza samoocena
wplywa na powstawanie i poglebianie sie symptomow zaburzen lekowych,
ale réwniez, jak moze ulatwi¢ ich zlagodzenie (wszystkie przyklady
zilustrowane sa opisami konkretnych sytuacji). ,,Ksztalttowanie Swiadomosci
stylu zycia" pomaga lepiej zrozumie¢ swoje odczucia i przeanalizowaé
relacje z innymi, ulatwia tez obiektywne spojrzenie na to, jak radzimy sobie
w codziennych sytuacjach i w jaki sposéb nasze zachowanie mogloby nas
chroni¢ przed napadami paniki.

Wszystkie czesci sa omawiane lacznie z opisem kazdej z czternastu
strategii dzialania. W ten sposéb latwiej skoncentrowaé sie na analizie
poszczeg6lnych metod i dostrzec zwigzek pomiedzy sposobem, w jaki
probujemy opanowa¢ lek, a technika radzenia sobie z codziennymi
problemami. Kazda ze strategii dzialania jest polaczona z zastosowaniem
metody dialogu wewnetrznego i przemySleniem swojego sposobu
zachowania, majagcym na celu zyskanie $wiadomosci wlasnej osoby.
Podsumowaniem kazdej analizy jest wypowiedz ilustrujaca dany problem.

Jezeli sugerowany program autoterapii mialby by¢ opisany jednym
stowem, nazwalibySmy go: akceptacja. Zachecamy do akceptacji swoich
mysli, uczué, leku, a nawet paniki. Zachecamy, aby dopuszcza¢ do siebie te
odczucia, a niekiedy nawet ich oczekiwa¢. Zaden punkt programu nie
zaktada, ze musimy w jaki$§ sposéb zaja¢ sie problemem do$wiadczanych
zaburzen lekowych (np. prébowac sie ich pozby¢ lub je kontrolowac).
Staramy sie nie uzywac stéw takich, jak powiniene$ czy musisz, poniewaz
sq one zbyt mocno zwigzane z taka metoda opanowywania niepokoju, ktéra
powoduje panike. W zamian proponujemy bardziej przystepny sposob
zwalczania leku, w wiekszym stopniu przyzwalajacy na niepowodzenie i
ktadacy mniejszy nacisk na zobowiazania i potrzebe bycia perfekcyjnym.

Poniewaz ksiazka ta jest adresowana do czytelnikéw, ktérzy zetkneli sie
juz z r6znorodna terminologia dotyczaca omawianych przez



nas probleméw, wymiennie uzywamy takich okreslen, jak agorafobia, fobia,
panika, napad panicznego leku, niepokdj i atak leku.

Opanowanie leku

Metoda nazwana przez nas ,opanowaniem leku" rézni sie od innych
sposobow zwalczania zaburzen lekowych tym, Ze zacheca do wyksztatcenia
w sobie przyzwalajacego stosunku do odczuwanego niepokoju. Pozwala to
powrdci¢ do zdrowia, omijajac etap podporzadkowywania sie nakazom.
Inaczej méwiac, taki sposob umozliwia nam zaakceptowanie faktu, ze mamy
problem. Metoda ta nie zaklada, iz powinniSmy sie odprezy¢ lub musimy
sie uwolni¢ od katastroficznych mysli. Nie glosi, ze trzeba reagowac
pozytywnie, bo to przeciez niemozliwe. Nie zawiera zasady, ze nigdy nie
powinniSmy wycofywac sie z sytuacji, z ktéra nie potrafimy sobie poradzic.
Takie zalozenia bylyby powieleniem metody samooceny, ktéra w duzym
stopniu przyczynita sie do powstania problemu zwigzanego z odczuwaniem
atakéw leku. Dla wielu ludzi pomysty opisane w tej ksigzce moga wydac sie
paradoksalne lub irracjonalne, jednak sa one najbardziej naturalng i
skuteczng droga do odzyskania zdrowia.

Relaks. Jednym =z najwazniejszych punktéw przedstawionego tu
programu autoterapii jest zalozenie, ze nie powinniSmy zmusza¢ sie do
odprezenia. Nie znaczy to, ze relaks nie jest potrzebny. Z cala pewnoscia taki
stan moze przynie$¢ jak najbardziej korzystne efekty, szczegblnie wtedy, gdy
stwierdzimy, iz ataki paniki wystepuja rzadziej w tym okresie, kiedy
relaksowi poswiecamy wiecej czasu. Jednakze u tych z nas, ktérzy cierpia na
zaburzenia lekowe, zmuszanie si¢ do samokontroli lub odpoczynku,
poteguje jedynie niepokéj. Gdy trudno nam sie odprezy¢, mamy wrazenie, ze
nie jesteSmy w stanie wykona¢ czego$, z czym nikt nie powinien mie¢
problemu. Tak naprawde musimy sie nauczy¢, jak zaakceptowac swaj lek.
Pierwszy krok na drodze do prawdziwego odprezenia to pozbycie sie
poczucia, ze powinnisSmy sie zrelaksowaé, oraz przyzwolenie sobie na
odczuwanie niepo-: koju. Innymi stowy, pozwdélmy sobie na poczatku na
zaakceptowanie: faktu, iZ mozemy mie¢ problem. W momencie, gdy
przyjmiemy te zasade, mozna zacza¢ szuka¢ wyjscia z meczacej nas sytuacji.

Stosowanie unikéw. W proponowanym przez nas programie i
wyjasniamy wiele aspektéw problemu zwigzanego ze stosowaniem

unikéw. To prawda, Ze czesto wystrzegamy sie sytuacji, w ktérych stajemy
sie niespokojni lub w ktérych doznajemy ataku panicznego leku. Prawda jest
réwniez, iz pamietajac o przykrym doswiadczeniu, staramy sie nie
uczestniczy¢ w nim wiecej. W efekcie podobne sytuacje, czesto mniej
stresujace niz ta pierwsza, ktéra wywotala w nas strach, napawaja nas
lekiem. Zaczynamy ucieka¢ od otoczenia i w ten sposéb zawezac kontakt ze
Swiatem, sporadycznie tylko godzac sie na opuszczenie bezpiecznej
przystani, jaka stal sie dom. Mozna dostrzec charakterystyczny sposob
zachowania osoby cierpigcej na agorafobie: na przyklad robigc zakupy na
duzym targowisku, doswiadcza ona napadu paniki, po czym ucieka do domu,
przysiegajac sobie, ze juz nigdy tam nie wrdci. Wkrotce taka osoba omija
wszystkie targowiska, a jaki$ czas p6zniej unika wchodzenia do sklepow,
poniewaz boi sie, zZe rowniez tam moze dosta¢ ataku leku. W koricu przestaje
kupowa¢ nawet w najblizszym kiosku z warzywami.

Wydawac¢ sie moze, ze wszystko, co musimy zrobi¢, to powstrzymac
chec¢ ucieczki i zaprzesta¢ unikania sytuacji, ktérych sie boimy. Niestety, nie
jest to takie proste. Zazwyczaj bardzo sie staramy, aby nie ucieka¢ z miejsc,
ktére nas przerazaja, a jeSli juz to zrobimy, tak samo mocno prébujemy
pézniej tych miejsc nie unika¢. Sposob, w jaki do siebie méwimy, jest
bardzo zawily - z jednej strony przekonujemy siebie, ze nie jesteSmy w
stanie zosta¢ i musimy wyjs$¢, z drugiej powtarzamy w myslach, iz musimy
zostaé, poniewaz wyjscie rownatoby sie tchérzostwu.

Nie mozna jednocze$nie by¢ w danym miejscu i je opusci¢, ale tego
wilasnie od siebie wymagamy. Poniewaz odrzucamy wszystkie inne
mozliwosci, zostajemy bez wyjscia. Jest to typowy przyklad sytuacji, ktora
okresla sie stwierdzeniem: ,I tak zle, i tak niedobrze". Mamy wrazenie, ze
wpadliSmy w sidla, z ktérych ani nie mozna sie wydosta¢, ani nie sposéb w
nich pozosta¢. Czujac sie zagrozeni, jesteSmy bardziej podatni na
doswiadczenie ataku paniki. To najistotniejszy powod, dla ktérego napady
panicznego leku najczeSciej pojawiaja sie w sytuacjach, ktérych sie
obawiamy. Z tej przyczyny réwniez zachowania prowadzace do ucieczki i
unikania otoczenia sa tak uporczywe i dlatego tez nie mozna ich zmieni¢
jedynie przez nakazywanie sobie, co mamy robic.

Rozwigzaniem naszego problemu jest akceptacja faktu, iz zaréwno
pozostanie, jak i opuszczenie miejsca, w ktérym przebywanie wywotuje
nasz niepokoj, jest reakcja, do ktérej mamy prawo. Nie wystarczy zmusi¢ sie
do wytrwania w sytuacji, ktérej sie boimy, ponie-



waz bytoby to tylko potowiczne rozwiazanie. Rownie wazne jest, aby$ my
zdali sobie sprawe, ze w kazdym momencie mozemy i jesteSmy w stanie
wycofa¢ sie z konkretnej sytuacji. Kiedy juz pozwolimy sobie opusci¢ dane
miejsce, tatwiej bedzie nam w nim pozosta¢, poniewaz zostanie usunieta
gléwna przeszkoda, ktdra nas przed tym powstrzy-mywala.
Katastroficzne mysli. Istnieje szczegélny rodzaj leku, czesto nazywany
lekiem przed lekiem, ktéry charakteryzuje sie postaw Kkatastroficzna.
Poczucie katastrofizmu najczesciej sygnalizowane jest poprzez zwrot: ,,Co
bedzie, jesli?", na przyklad: ,,Co bedzie, jesli p6jde na targ i zemdleje?" lub
,,Co bedzie, jesli jadac autostrada, dostane ataku serca, strace kontrole nad
pojazdem i spowoduje wypadek?" Tego typu mysli bardzo nas przerazaja,
dlatego tez wielu ludzi, ktérym takie emocje nie sa obce, uwaza, iz powinni
nauczy¢ sie je kontrolowa¢. Mysli te same w sobie nie sq szkodliwe, nawet
jesli wywoluj nieprzyjemne odczucia. Tak naprawde wilasnie temu powinny
shuzy Nie jest niczym ztym, jezeli bierzemy pod uwage mozliwos¢ spowodo-
wania wypadku na autostradzie, bowiem dzieki temu mozemy b; bardziej
ostrozni podczas jazdy. Problem pojawia sie wtedy, gdy kat stroficzne mysli
przesladuja nas nieustannie. Meczy nas fakt, ze trud-no je opanowaé. Im
bardziej staramy sie je kontrolowa¢ lub catkowicie odrzuci¢, na przyktad
poprzez probe zajecia sie czym$ innym, powra-caja ze zdwojong sila.
Mozliwe, ze mys$li te nawiedzaja nas tak czesto i niemal automatycznie
dlatego, iz tak bardzo staramy sie o ni

zapomniec.

Katastroficzne mysli, ktoére nas opanowuja, r6znia sie znacznie innych
naszych odczué¢. Skupiamy na nich calg uwage, analizujemy r przerézne
sposoby oraz obmyslamy strategie, ktére mialyby nam po-mocje zwalczy¢.
Jednym z przykladowych sposobow, w jaki interpretuj my swoje mysli, jest
wyobrazenie, iz sa one dowodem naszej odmie: nosci lub utomnosci:
»Dlaczego w ogole tak pomyslatem? Przeciez Smieszne! Nie powinienem
mysle¢ w ten sposéb!". Nie ma zadnej powodu, dla ktérego mielibysSmy tak
traktowac swoje odczucia, jednak faktem jest, iz rzeczywiscie mamy do
nich tak nieprzychylny stosunek. Jesli przyjrzymy sie dokladnie wyzej
cytowanemu opisowi naszego sposobu myslenia o swoich odczuciach,
zauwazymy, ze jego nieodlacz-

na czescia jest wstyd.

lek:

Ponizej przedstawiamy czternascie strategii pomagajacych opanowac

1.

Postarajmy sie pogodzi¢ z tym, ze niekiedy mamy wrazenie, iz w
wyniku dreczacego nas niepokoju straciliSmy kontrole nad swoim
zyciem. W momencie, gdy bez oceniania siebie w jakikolwiek
sposob zaakceptujemy fakt, Ze cierpimy na zaburzenia lekowe,
uczynimy istotny krok na drodze do odzyskania zdrowia.

Za nasz lek i panike w duzej mierze jest odpowiedzialne to, jakiego
typu rozmowy przeprowadzamy sami ze soba, gdyz moga one
wywolywa¢ wstyd i stawianie sobie zakazéw. Kontynuowanie
niewlasciwych dialogéw wewnetrznych moze spowodowac
prawdziwy problem, poniewaz wzmagaja one i przedluzaja te
uczucia. Poméc sobie mozemy, ¢wiczac przeprowadzanie
wlasciwych rozméw wewnetrznych. Dobrze jest zacza¢ od
wyksztalcenia w sobie przekonania, ze mamy prawo do odczuwania
leku.

Postarajmy sie nie przeciwstawia¢ atakom leku czy paniki;
sprobujmy sie nimi nie martwi¢. Postarajmy sie nie kojarzy¢ tych
zaburzen z poczuciem zagrozenia.

Gdy stajemy sie niespokojni, sprébujmy spowolni¢ nie tylko nasze
ruchy, lecz réwniez mySli. Gdy czujemy, Ze mamy ochote
przyspieszy¢, postarajmy sie skoncentrowac¢ na tym, co sie dzieje w
danej chwili.

W momencie doSwiadczania napadu paniki, nasza pierwsza reakcja
jest proba jego opanowania. Sproébujmy tego nie robi¢, poniewaz im
mniej bedziemy sie starali utrzymac¢ kontrole nad soba, tym latwiej
nam to przyjdzie.

Postarajmy sie zaryzykowac i przesta¢ nieustannie unika¢ miejsc i
sytuacji, ktére wywoluja nasz niepokéj. Sprobujmy siebie
przekona¢, Ze nic nam nie grozi i ze potrafimy zachowywac sie
naturalnie nawet wtedy, gdy nie czujemy sie zbyt dobrze.

Gdy przyjda nam do glowy katastroficzne mysli wyrazajace sie w
stowach: ,,Co bedzie, jesli", starajmy sie z nimi nie walczy¢. Dobrze
bedzie, jezeli zdamy sobie sprawe, Ze to tylko przeczucia, ktére nie
muszg sie sprawdzi¢. Sprobujmy réwniez wyksztalci¢c w sobie
przekonanie, Ze jesteSmy bezpieczni.



8. Postarajmy sie wypracowac bardziej uzyteczny stosunek do naszej
choroby poprzez zyskanie wiedzy na jej temat. Dzieki temu
pozbawimy odczuwane dolegliwosci otoczki tajemniczo$ci. Przez
rozmowe o zaburzeniach, ktérych doswiadczamy, zrzucamy réwniez
przytlaczajacy ciezar, jakim jest wstydliwy sekret.

9. Wiedzac o nieuchronno$ci wystapienia sytuacji, w ktérej odczuwamy
lek, starajmy sie zbytnio nie oczekiwaé, iz bedziemy w stanie
opanowa¢ niepokdj. Wydarzenie tego typu potraktujmy raczej jako
okazje do ¢éwiczenia umiejetnosci zwalczania leku.

10. Postarajmy sie traktowa¢ kazdy nawr6t choroby jako naturalny i
niezbedny, ale jedynie przejSciowy etap na drodze do powrotu do
zdrowia. Pamietajmy, Ze pomimo naszego wrazenia, jakbysSmy za
kazdym razem zaczynali od poczatku, tak naprawde ciggle robimy
krok naprzod.

11. Postarajmy sie nie zwraca¢ uwagi na to, jak dlugo trwa rekon-
walescencja. Sprébujmy nie wyznacza¢ temu procesowi zadnych
ram czasowych. Postarajmy sie zaakceptowal nasze teraZniejsze
mozliwosci bez poréwnywania ich z wcze$niejszymi sukcesami.
Sprébujmy réwniez pogodzi¢ sie z mozliwo$cia przysztych stanéw
lekowych.

12. W procesie powrotu do zdrowia mozemy dojs$¢ do etapu, w ktérym
nie bedziemy przewidywa¢ nastepnych atakéw. Z chwila, kiedy
przestaniemy o nich mysle¢, beda coraz rzadsze.

13. Pomimo Ze czasami czujemy sie bezradni, postarajmy sie przyjac
zasade, iz kazdy z nas ma w sobie sile, ktéra moze wykorzystac,
jesli zajdzie taka potrzeba.

14. Kiedy zyskamy wieksza wiedze o dreczacej nas chorobie, a takze
gdy bedziemy coraz szybciej powraca¢ do zdrowia, mozemy sobie
réwniez pomoéc dzieki opiece nad tymi, ktérzy potrzebuja naszego
wsparcia i otuchy.

Metoda dialogu wewnetrznego

Przeprowadzenie dialogu wewnetrznego jest niezwykle wazng czeScia
przedstawionego tu programu autoterapii, poniewaz stanowi on przeciwwaga
dla samooceny, ktéra w tak znaczacy sposéb przyczynia sie do powstania
oraz poglebienia odczuwanych przez nas stanéw leko-

wych. To, co mys$limy na poczatku ataku paniki, ma znaczenie dla jego
natezenia i czasu trwania. Moze réwniez wptywac¢ na sposéb traktowania
problemu, z ktérym sie borykamy. Przykladowo, jesli postrzegamy nasz lek
lub napady paniki jako przynoszace wstyd lub bedace nie do przyjecia,
méwimy do siebie w sposéb rozkazujacy i wywolujacy poczucie winy -
nazywamy to ,,wariantem rozmowy A". Charakterystyczne stwierdzenia tego
typu sa nastepujace: ,,To straszne! Przeciez to nie powinien by¢ dla mnie
problem! Musi sie ze mng dzia¢ co$ okropnego!". Wszystkie takie mysli nas
przerazaja i pobudzaja lek, podczas gdy i tak jesteSmy wystarczajaco
niespokojni.

Istota rozmowy A jest obrazliwa i obdzierajgca z godnosci préba
kontroli naszego zycia. Nie ma w tej metodzie miejsca na niedoskonatos¢
czy porazke, a charakteryzuje ja nacisk na perfekcjonizm i postuszenstwo.
To metoda, ktdra nieustannie powoduje nasze ktopoty.

Powr6t do zdrowia zalezy od tego, czy bedziemy w stanie w inny sposob
kierowa¢ swoimi myslami, emocjami czy zachowaniem. Jest to nowa
metoda nazwana ,wariantem rozmowy B", ktéra przeciwstawia sie
wczesniej wspomnianej rozmowie A. To niemozliwe, aby wariant B
catkowicie zastapil poprzedni system - im bardziej sie o to staramy, tym
bardziej wariant A wplywa na nasza psychike. Najwiekszy problem
zwigzany ze sposobem moéwienia A to fakt, iz zakorzenit sie on na dobre w
naszej Swiadomosci i dlatego tez prawdopodobnie jeszcze przez dhugi czas
bedzie charakterystyczng cecha naszej osobowos$ci. Najlepsza rzecza, jaka
mozemy zrobi¢ na poczatku autoterapii, jest wypracowanie nowej metody,
ktéra pomoglaby nam wyksztalci¢ inny stosunek do wszystkich naszych
problemdw, a w szczegblnosci do choroby, z ktéra sie zmagamy.

Nowa metoda podsuwa pomysty, ktére stanowia przeciwwage dla
wczesniejszego systemu. W catkowicie odmienny sposob dostarcza in-
formacji o nas i $wiecie, w ktérym zyjemy. Nie ma na celu wywotania w nas
wstydu, lecz prébuje wzmocni¢ nasze poczucie wartosci. Metoda ta sklania
nas do tolerancji wobec wlasnego zachowania, dopuszcza niedoskonato$¢ i
niepowodzenie. Sposéb polegajacy na przeprowadzaniu rozmowy B nie
wymaga od nas perfekcjonizmu ani niczego nie nakazuje. Wyksztalca
wyrozumiato$¢ wzgledem naszych lekéw, katastroficznych mysli, unikow
czy nawet nawrotu choroby. Jest metoda gleboko humanistyczng, ktéra
pozwala nas akceptowac takimi, jakimi jesteSmy, razem z naszymi
niedoskonato$ciami czy przewrazliwionym stosunkiem do otoczenia.



Na poczatku rekonwalescencji powinniSmy dokladnie przeanalizowaé
spos6b moéwienia, ktéry nazwaliSmy wariantem rozmowy A. Dostrzezemy
wowczas nierozerwalny zwiazek pomiedzy ta metoda a naszymi
zaburzeniami. W pewnym momencie zadamy sobie pytanie, co zrobi¢ z
dylematem zwigzanym 2z przeprowadzaniem rozmowy A. Czy mamy
kontrolowa¢ kazde stowo? Czy moze powinniSmy usilnie sie stara¢, aby nie
moéwic do siebie w taki sposob? Przyjecie powyzszych sugestii oznaczatoby
jedynie prébe zwalczenia rozmowy A poprzez stosowanie metod, ktore
wyksztalcity w nas taki sposéb moéwienia. Bardziej pozytywne rezultaty
przyniostoby wyéwiczenie umiejetnosci przeprowadzania
dowartosciowujacego nas dialogu wewnetrznego (wariantu rozmowy B),
ktéry mozna by przeciwstawi¢ sposobowi moéwienia A, tak zeby dazy¢
przynajmniej do osiagniecia r6wnowagi w korzystaniu z tych dwéch metod.

Na poczatku zrealizowanie nowej metody bedzie prawie niemozliwe, na
skutek czego ciaggle bedziemy wraca¢ do starego sposobu, co okaze sie
bardzo przygnebiajace. Jednak jest to proces naturalny. Powoli, lecz
konsekwentnie bedziemy przyzwyczaja¢ sie do wydzwieku rozmowy B, az
jej przeprowadzanie stanie sie oczywista metoda radzenia sobie w réznych
sytuacjach. Kiedy juz sie tak stanie, bedzie to sygnal, iz doszliSmy do
waznego etapu na drodze powrotu do zdrowia.

Ksztattowanie $wiadomosci stylu zycia

Jak juz wspomnieliSmy, kazda strategia majaca pomé6c w zwalczeniu
leku oraz zwiazana z nia metoda dialogu wewnetrznego laczy sie
z umiejetnos$cia bycia Swiadomym tego, kim jesteSmy. Pozwala nam
to dostrzec zwiazek pomiedzy sposobem, w jaki probujemy opanowac
niepok6j lub napady paniki, a metoda, za pomocg ktérej staramy sie
radzi¢ sobie ze sprawami dnia codziennego.

Analiza $wiadomos$ci wlasnego stylu zycia nie ma na celu podsu-wania
gotowych pomystéw, nie podpowie tez, w jaki spos6b mamy je zmieni¢. Ma
ona skioni¢ nas do przyjrzenia sie temu, jak prébujemy rozwigzywac
codzienne klopoty oraz jak taka metoda wplywa na natezenie leku, ktoéry
odczuwamy. W wiekszosci wypadkéw taka analiza po prostu pozwala nam
spojrze¢ na dang sytuacje z innej, bardziej pomoc-nej perspektywy. W
niektérych wypadkach moze nasuna¢ my$l o za-stosowaniu innego
rozwiazania niz dotychczas.

Podczas gdy strategie pomocne w opanowaniu leku stuza zwalczaniu
objawéw choroby, analiza stylu Zycia i jego rozumienia pozwala nam
dostrzec te przyczyny zaburzen lekowych, ktére powstaly w wyniku
kontaktéw z otoczeniem. Jej celem jest zyskanie wiekszej wiedzy o naszych
odczuciach i relacjach z innymi. Czesto zdajemy sobie sprawe, iz pewna
dziedzina zycia - moze to by¢ nasza praca, styl bycia, kontakty z
przyjaciéimi czy religia, ktéra wyznajemy - stata sie dla nas putapka, z ktorej
nie potrafimy sie wydosta¢. Bedac coraz bardziej tego Swiadomi, zaczynamy
dostrzega¢ zwiazek pomiedzy naszym poczuciem bezradnosci a atakami
leku. Zaczynamy rozumie¢, ze istnieja sposoby, ktére moga poméc odmienic¢
snasze zycie. W trakcie rekonwalescencji u$wiadamiamy sobie coraz

bardziej, ze napady paniki nie zdarzaja sie bez przyczyny - zawsze istnieje
powod, ktéry je wywoluje. Ponizej przedstawiamy czternascie zasad
ksztattowania $wiadomosci stylu zycia, jakie sie wiedzie:

1. Zdaje sobie sprawe, ze moge by¢ swoim najgorszym krytykiem.
Postaram sie by¢ mniej krytyczny wobec siebie, bardziej
wyrozumiaty i tolerancyjny wobec wiasnych niedoskonatosci, a
jednoczesnie dostrzegac swoje zalety.

2. Zdaje sobie sprawe, ze pomogloby mi przeprowadzanie dowar-
tosciowujacego dialogu wewnetrznego, ktéry pozwala na za-
akceptowanie siebie takiego, jakim jestem. Jestem S$wiadomy
destrukcyjnego wplywu swojej negatywnej samooceny.

3. Zdaje sobie sprawe z tego, jak wazne jest, abym bez skrepowania
wyrazal swoje emocje. Postaram sie okazywal uczucia bez
oceniania siebie oraz sprobuje nie broni¢ sie przed ich wyrazaniem.

4. Zdaje sobie sprawe, ze mam sklonnosci do tego, aby wszystko robi¢
szybko. Postaram sie wiecej odpoczywac¢, stawia¢ sobie mniejsze
wymagania i bardziej cieszy¢ sie chwila terazniejsza.

5. Zdaje sobie sprawe, Ze czasami mam wrazZenie, iZ nie jestem w
stanie panowaC nad swoim zyciem, co sprawia, Ze czuje sie
bezradny i zniechecony. Postaram sie odprezy¢, by¢ bardziej
spontaniczny i dostrzega¢ mozliwo$¢ r6znych wyborow.

6. Zdaje sobie sprawe, Ze czesto stosuje uniki jako metode radzenia

sobie z nieprzyjemna sytuacja. Postaram sie nie ucieka¢ przed
trudnos$ciami. Jezeli nie bede w stanie w ten sposéb nic



10.

11.

12.

zmieni¢, sprobuje przyjrze¢ sie danej sytuacji z innej perspektywy,
tak abym nie czut sie bezradny lub osaczony.

Zdaje sobie sprawe, ze moje sklonnosci do widzenia wszystkiego w
czarnych barwach utrudniaja mi dostrzeganie pozytywnych efektow
spraw. Postaram sie akceptowa¢ zar6wno moje dobre, jak i zle
przeczucia; sprébuje ich nie odrzuca¢ ani nie stara¢ sie mysle¢ o
czyms$ innym.

Zdaje sobie sprawe, ze czasami unikam analizowania nieprzy-
jemnych zdarzen poprzez prébe odwrécenia od nich mysli lub
wypaczania ich faktycznego przebiegu. Postaram sie obiektywnie im
przyjrze¢ i wyciagna¢ z nich odpowiednie wnioski.

Zdaje sobie sprawe, ze odczuwam potrzebe, aby by¢ perfekcjonista.
Postaram sie pozwoli¢ sobie na to, aby raczej by¢ przecietnym, niz
za wszelka cene dazy¢ do perfekcjonizmu. Sprébuje pamietad, ze
popeknianie btedéw nie powinno obniza¢ mojego poczucia wartosci.
Zdaje sobie sprawe, ze kazda porazke traktuje jako potwierdzenie
mojej niskiej warto$ci. Postaram sie pozwala¢ sobie na
niepowodzenia i sprobuje postrzegac je jako okazje do pracy nad
soba.

Zdaje sobie sprawe, ze warto skoncentrowac¢ sie na terazniejszosci,
godzac sie z przeszioscia i nie my$lac o przysztosci.

Zdaje sobie sprawe, ze mam trudno$ci z przystosowaniem sie do
danej sytuacji i zwykle stawiam warunek: ,,Wszystko albo nic".
Postaram sie mysle¢ mniej kategorycznie i by¢ bardziej elastycznym
w swoim zachowaniu.

13. Zdaje sobie sprawe, ze mam zanizone poczucie warto$ci. Postaram

sie my$lec¢ o sobie bardziej pozytywnie.

14. Zdaje sobie sprawe, ze czuje sie lepiej, kiedy prowadze aktywne

zycie, na przyklad gdy pracuje, pomagam innym lub czynnie
odpoczywam.

STRATEGIA1

Opanowanie leku: zaakceptowanie swojej choroby

Postaraj sie zaakceptowac fakt, ze czasami z powodu atakéw paniki tracisz
kontrole nad swoim zyciem. Nie wydajqc o sobie negatywnych saddw i
godzqc sie z tym, ze cierpisz na zaburzenia lekowe, czynisz istotny krok na
drodze powrotu do zdrowia.

Akceptacja choroby rozpoczyna sie od przyznania, Ze cierpimy na
zaburzenia lekowe, ktére u czeSci z nas przyspieszyly ataki paniki i
spowodowang nimi ucieczke przed otoczeniem. Oznacza ona pogodzenie sie
z tym, Ze nie istnieje Zzadne cudowne lekarstwo, ktére spowodowatoby nagte
ozdrowienie. Akceptacja wiaze sie ze zdaniem sobie sprawy, Ze jeszcze
przez jakis$ czas bedziemy odczuwa¢ symptomy choroby. Nie znikna one w
jednej chwili tylko dlatego, Ze sobie tego zZyczymy. Wmawianie sobie, ze
problem zaburzei lekowych nas nie dotyczy, préba odrzucenia mysli
zwigzanych z dreczacym nas niepokojem czy powtarzanie sobie, ze
powinni$my jak najszybciej przesta¢ odczuwac lek, powoduje, iz stajemy sie
coraz bardziej przerazeni i niepewni, oraz poteguje poczucie, ze znalezliSmy
sie w putapce.

Brnac przez labirynt strachu i niepewnosci, mamy poczucie nie-
ublaganego losu, ktéry sprawil, Ze dzieje sie z nami co$ okropnego.
Dochodzac do wniosku, iz nasze klopoty wiaza sie z nieprawidtlowym
funkcjonowaniem organizmu, po$wiecamy mnéstwo czasu i energii na
wizyty u lekarzy i robienie sobie réznych testow, szukajac w ten sposéb
potwierdzenia naszych przypuszczen. Za kazdym razem jednak
dowiadujemy sie, ze jesteSmy w $wietnej kondycji fizycznej i wobec tego
nasz problem moze by¢ natury emocjonalnej. Styszac sugestie, ze
powinnismy szuka¢ profesjonalnej pomocy psychologicznej, stajemy sie
jeszcze bardziej przerazeni. Wydaje nam sie, ze rozmowa z psychoterapeutg
o problemach emocjonalnych jest czym$ wstydliwym i oSmieszajacym.
Takie rozumowanie wynika z faktu, iz uwierzyliSmy, ze musimy potrafi¢
panowac nad swoimi odczuciami.

Z kilku powodéw ciagle trwamy w przekonaniu, Ze nasz problem jest
zwiazany z nieprawidlowym funkcjonowaniem naszego ciata. Cze-
stotliwo$¢, z jaka pojawiaja sie symptomy choroby, wprawia nas w
przeSwiadczenie, ze jest ona czym$ wiecej niz tylko zaburzeniem ukladu
nerwowego. Wierzymy rowniez, ze zte funkcjonowanie organi-



zmu jest tatwe do wyleczenia, podczas gdy proces psychoterapii moze trwac
latami, zanim wreszcie terapeuta pomoze nam odkry¢ prawdziwa przyczyne
naszych klopotéw. W konicu mysl, ze problemy, ktérych doswiadczamy, nie
sq zwiazane z zaburzeniami psychicznymi, uwalnia nas od poczucia wstydu.
Niestety, uparte przekonanie, iz nasze klopoty nie sa natury emocjonalnej,
moze w znaczny sposéb op6zni¢ proces rekonwalescencji.

Bardzo pomocna moze by¢ proba spojrzenia na nasz problem z innej
perspektywy oraz - co sie z tym wiaze - zastosowanie metody dialogu
wewnetrznego, pozwalajacego na pogodzenie sie z choroba. Udzielenie
sobie prawa do tego, aby mie¢ problem, jest pierwszym krokiem ku
akceptacji swoich odczu¢. Sprébujmy przekonac siebie, ze kazdy ma jakis
klopot, z ktorym sie boryka. Niektorzy cierpia na silne migreny lub
przewlekle choroby - nas mecza zdarzenia, w ktérych nieoczekiwanie
podnosi sie poziom adrenaliny. Potrafimy sie z tym pogodzi¢! Im bardziej
jesteSmy w stanie przyja¢, ze nasze reakcje s naturalnym objawem
zaburzen, z ktérymi sie zmagamy, oraz im latwiej mozemy nasza chorobe
zaakceptowac, tym lepiej. Osoby, ktére wczes$nie zrozumiaty, co im dolega,
majq szczescie. Jednak nie oznacza to, Ze ci z nas, ktorzy dluzej cierpia na
zaburzenia lekowe, beda musieli odby¢ kilkuletni proces terapii, aby
powréci¢ do zdrowia.

Dowiedziawszy sie, z jaka choroba sie zmagamy, powinniSmy zglosi¢
sie do terapeuty specjalizujacego sie w leczeniu zaburzen lekowych. Mozna
rowniez szuka¢ pomocy u grup pomagajacych ludziom z tego typu
zaburzeniami. Posiadaja one wszystkie potrzebne materialy i dzialajg w
oparciu o konkretny program terapii. Majac kontakt z osobami o podobnych
problemach, nie czujemy sie juz tak osamotnieni.

Bardzo wazne jest zdobycie wiedzy na temat naszej choroby, poniewaz
trudno zaakceptowac¢ co$, o czym nic nie wiemy. Moze ming¢ sporo czasu
zanim tak naprawde pogodzimy sie z faktem, iz cierpimy na zaburzenia
lekowe. Ograniczanie sie do powtarzania sobie, Ze akceptujemy nasz
problem, niekoniecznie uciszy objawy choroby -przynajmniej na poczatku.
Niekiedy bedziemy w stanie zdoby¢ sie na akceptacje, a innym znéw razem
nie. Najlepsze, co mozemy zrobi¢ w chwili rozpoczecia rekonwalescencji, to
nauczy¢ sie zy¢ z nasza dolegliwoscia. Bez wzgledu na to, jak dlugo moze
trwac taki stan rzeczy, pogodzenie sie z faktem, iz cierpimy na zaburzenia
lekowe, polaczone z akceptacja samego siebie stanowi istotny krok ku
odzyskaniu zdrowia.

Metoda dialogu wewnetrznego: brak akceptacji/akceptacja

Wmawiamy sobie, ze ataki paniki sg nie do przyjecia. Przynosza one wstyd i
dlatego nie wolno nam sobie na nie pozwoli¢. Nie mozemy tolerowaé
zadnych swoich niedoskonatosci. Przyzwalajac na nie, pozwolilibySmy im
sie rozwija¢. Poniewaz taki spos6b myslenia jest w nas gleboko
zakorzeniony, akceptacja choroby nie przyjdzie nam tatwo. Warto jednak
sprébowa¢ pogodzi¢ sie z tym, czego do$wiadczamy. Postarajmy sie
wycwiczy¢ umiejetno$¢ przeprowadzania dialogu wewnetrznego, ktory
zréwnowazyliby efekty rozméw typu A i B.

Wariant rozmowy A:
brak akceptaciji

_

. Przeciez to Smieszne, niedorzeczne,
ghipie! Nie powinienem mie¢ z tym

problemu.

2. Co sie ze mng dzieje? Nie zachowuje

sie normalnie!

i. Dlaczego mnie to przeraza? Jestem
dorosty i nie powinienem sie ba¢ byle
czego.

4. Moja rodzina i przyjaciele pomysla, ze

oszalatem.

5. Nie zauwazylem, zeby kto$ jeszcze miat
taki problem. Dlaczego wlasnie
ja?

Wariant rozmowy B:
akceptacja

. Pomimo ze moje zachowanie moze sie

wydawa¢ ghipie lub niedorzeczne, tak
naprawde takie nie jest. Moje reakcje sa
objawem zaburzen lekowych.

. Doswiadczam atakéw panicznego leku.

Moje odczucia to symptomy, ktére zawsze
im towarzysza. Postaram sie je za-
akceptowac.

. Niepokdj, ktéry mnie meczy, jest nie-

odlacznym objawem zaburzen lekowych i
nie jest czyms$ wstydliwym. Wywolywanie
w sobie poczucia wstydu jedynie
pogorszytoby sprawe.

. Innym ludziom trudno zrozumie¢, na czym

polega m6j problem. Postaram sie zachowac
dobre samopoczucie bez wzgledu na to, co

oni mysla.

. Kazdy ma jaki$ problem. M6j dotyczy

intensywnego leku przed strachem lub
napadem paniki. Potrafie sie z tym

pogodzic¢!



Wariant rozmowy A:
brak akceptacji

6. Wstydze sie do tego przyznac. Co bedzie,

jesli kto$ sie dowie?

1. Akceptujemy btedy innych, ale negatywnie
oceniamy wilasne poczynania.

Wariant rozmowy B:
akceptacja

6. Nie ma nic zlego w tym, ze cierpie na te
chorobe. Nie musze sie wstydzi¢ z tego
powodu. Im latwiej mi bedzie ja
zaakceptowa¢, tym mniejszym bedzie ona

dla mnie problemem.

Ksztaftowanie swiadomosci stylu zycia: zaakceptowanie
witasnych ograniczen

Zdajemy sobie sprawe, ze mozemy by¢ swoimi najgorszymi krytykami.
Postarajmy sie by¢ bardziej wyrozumiali wobec siebie, a jednoczesnie
Swiadomi zaréwno wiasnych niedoskonatosci, jak i zalet.

Podnoszenie poziomu $wiadomosci

2. Koncentrujemy sie na swoich niedo-
skonatos$ciach, majac wrazenie, ze
wszystko, co robimy, moglibySmy zrobi¢

lepiej.

3. Czasami, poréwnujac siebie z innymi,

czujemy sie od nich gorsi.

4. Martwimy sie, jak postrzegajq nas inni. Ich
krytycyzm potwierdza nasze negatywne

zdanie o sobie.

1. Postarajmy sie by¢ bardziej wyrozumiali
wobec siebie. Sprébujmy nie by¢ zbyt
krytyczni wobec wiasnych bledéw.
Postarajmy sie pamieta¢, ze popetnianie

bled6éw nie obniza naszej wartosci.

2. Sprébujmy dostrzega¢ w sobie zalety,
cho¢ wiemy, ze bedzie to bardzo trudne.
Postarajmy sie réwniez by¢ bardziej
wyrozumiali wzgledem swoich

niedoskonatosci.

3. Zamiast nieustannie siebie krytykowac,
sprobujmy doceni¢ dobre cechy swojego

charakteru.

4. Postarajmy sie pamieta¢, ze najbardziej
dotyka nas nie to, co inni mogg
o nas pomysle¢, lecz to, jak odbieramy
ich ewentualne uwagi i w jaki sposéb

postrzegamy samych siebie.

Pomimo Ze odzyskanie zdrowia zalezy od wielu réznych czynnikéw, jednym

z najwazniejszych jest akceptacja siebie. Lynn wyjasnia, w jaki sposéb
zaakceptowanie tego, co sie z nia dzieje, pomoglo jej odzyskac¢ sily.

Na jednym z ostatnich spotkari naszej grupy pomocy pewien miody
mezczyzna zapytat, czy ktos jeszcze poza nim budzi sie rano z obawq przed
atakiem paniki. Przypominam sobie, ze kiedys rzeczywiscie tak bylo, ale
styszqc pytanie tego chtopaka, ku mojemu zaskoczeniu zdatam sobie sprawe,
Ze juz w ogdte o tym nie mysle. To pytanie uswiadomito mi, jak bardzo
poprawit sie méj stan. Wiem, ze moge jeszcze miewac nawroty choroby, ate
wiem rowniez, ze akceptujqc je, stosujqc rézne strategie i bedqc swiadomaq
tego, iz powoli odzyskuje zdrowie, jestem w stanie wytrwaé¢ w trudnych
sytuacjach. Kiedys doswiadczatam napaddéw paniki wszedzie - w kosciele, w
kinie, w restauracji, w domu, na spotkaniach towarzyskich. Myslatam, ze
zwariowatam! Unikatam réznych miejsc, bo batam sie, ze dostane ataku. A
teraz moge sie cieszy¢ swoim sukcesem i jest to wspaniate uczucie!

Zaryzykowatam i wstgpitam na kurs uprawy roslin, co od dtuzszego
czasu byto moim marzeniem. Przez pierwszych kilka spotkan nie czutam sie
dobrze, ale powtarzatam sobie: ,,Céz, nic na to nie poradze, Ze jestem
niespokojna, a poza tym moze jest tu jeszcze ktos, kto czuje sie podobnie".
Po jakim$ czasie spotkania staly sie dla mnie prawdziwq przyjemnosciq. Z
Zalem uczestniczytam w ostatnim z nich. Zapisatam sie juz na dwa kotejne
semestry i nie moge sie doczeka¢ ich rozpoczecia.



STRATEGIA 2

Opanowanie leku: przeprowadzanie dowartosciowujgcego
dialogu wewnetrznego

Przeprowadzanie ze sobq dialogu wywotujqcego poczucie wstydu i sta-
wianie sobie ograniczeri ma duzy wplyw na powstanie naszych zabu-
rzen. Szkodzi coraz bardziej, poniewaz wpltywa na natezenie i czas
trwania nekajqgcego nas leku. Sprobujmy zastosowac metode dialogu
wewnetrznego, ktory nam pomoze odbudowac nasze nadwqtlone po-
czucie wartosci. Zacznijmy od przyznania sobie prawa do odczuwa-
nia niepokoju.

Przyczyna naszego leku jest fakt, ze w dialogu wewnetrznym krytykujemy
samych siebie i wyrazamy brak tolerancji wobec swoich zachowan.
Postrzegajac napady paniki jako co$, czego nalezy sie wstydzi¢, umniejszamy
nasze poczucie warto$ci. Oskarzamy siebie o irracjonalizm i powtarzamy
sobie, iz koniecznie musimy sie pozby¢ naszego problemu. W dialogu, ktéry
ze soba przeprowadzamy, pojawia sie nakaz: ,,Zastanow sie, czego sie boisz,
i pozbadz sie tego lub zmien to". Taki sam stosunek mamy do
katastroficznych mysli, ktére nas nekaja, do stosowanych unikéw oraz do
kazdej sytuacji, podczas ktérej; odczuwamy nawr6t choroby. Taki
osmieszajacy i apodyktyczny spo-s6b méwienia - nazwany wariantem
rozmowy A - jest metoda, ktéra, prébujac zwalczy¢ te lub inne problemy,
obniza nasze poczucie war tosci. Postarajmy sie u§wiadamia¢ sobie, jak
bardzo szkodliwy jest taki spos6b méwienia, i sprobujmy zastosowaé wariant
rozmowy B ktéry ma forme dialogu wewnetrznego pozwalajacego docenic¢
swoje zalety. Rozmowa B dopuszcza niepowodzenia, daje prawo do odczu-
wania leku, katastroficznych mysli i nawrotéw choroby. Pozwala nar czu¢
zniechecenie, rozczarowanie czy rozgoryczenie. Nie od razu za czniemy
moéwic do siebie w mys$l zasad rozmowy B, poniewaz zbyt mocno jesteSmy
przyzwyczajeni do sposobu méwienia A. To wiasni ten ostatni typ dialogu
wewnetrznego jest w znacznej mierze odpo-wiedzialny za nasze problemy
wyplywajace z doswiadczanych atakéw paniki. Kiedy zdamy sobie z tego
sprawe, odniesiemy wrazenie, ze d sza droga jest juz prosta - wydaje nam sie,
ze wszystko, co musimy teraz zrobi¢, to zamieni¢ sposéb méwienia A na styl
B. Jednakze jesteSmy juz tak przyzwyczajeni do rozmowy A - mozna nawet
uzy¢

stwierdzenia, zZe wycisnela ona pietno na naszej osobowosci - zZe nie jest nam
fatwo sie z nig rozsta¢. Warto na poczatku wstucha¢ sie w to, w jaki sposéb
wariant A ksztaltuje nasze zachowanie, i dostrzec, do jakiego stopnia taki
rodzaj moéwienia wptywa na nasze problemy. Nastepnie sprobujmy zaczac
moéwic stylem B, wierzac, ze uda nam sie wprowadzi¢ réwnowage pomiedzy
dwa znane nam sposoby méwienia, czyli pomiedzy wydawane sobie nakazy
i przyzwolenia.

To, co myslimy, bedac niespokojni lub czujac naptywajaca fale paniki,
moze wplyna¢ na to, jak zachowamy sie w sytuacji, ktérej sie obawiamy.
Niezaleznie od tego, ile juz razy doswiadczyliSmy takich uczué¢, nasza
pierwsza reakcjq jest pytanie: ,,Co sie ze mna dzieje?", po czym udzielamy
sobie niezliczonej iloSci przerazajacych odpowiedzi. Zadane wyzej pytanie
samo w sobie sygnalizuje niebezpieczenistwo, a sposéb, w jaki do siebie
méwimy, jeszcze bardziej poteguje nasze przerazenie, kiedy probujemy
powstrzymac rosngce poczucie paniki. Odpowiedz na pytanie, ktére sobie
postawiliSmy, jest rownoznaczna z konieczno$cia obrony przed
przerazajacymi nas odczuciami. Taka sytuacja nasila odczuwany strach, a to
powoduje, ze zaczynamy méwic do siebie w stylu rozmowy A, pociagajacej
za soba katastroficzne mysli. Wszystko to sprawia, ze wydaje nam sie, iz nie
umiemy juz nad sobg zapanowac.

Moéwimy do siebie w taki sposéb, poniewaz nie rozumiemy, co sie z
nami dzieje. Tak naprawde trudno sie dziwi¢, ze czujemy olbrzymi lek,
doswiadczajac znienacka przerazajacych uczu¢. Postarajmy sie zda¢ sobie
sprawe z naszego stanu, opisujac sytuacje w prosty i rzeczowy sposéb, na
przyklad: ,,Jestem niespokojny, poniewaz w moim zyciu ma miejsce wiele
stresujacych wydarzen" lub ,Jestem niespokojny, poniewaz cierpie na
zaburzenia lekowe". Préba zrozumienia naszych odczu¢ nie réwna sie
konieczno$ci bycia nadzwyczajnym racjonalista, analitykiem czy
intelektualista. Stanowi ona prosta metode walki z problemem, ktéra w
zaden sposéb nas nie oSmiesza. Chcemy wiedzie¢, dlaczego doSwiadczamy
atakow leku, a nastepnie méc powiedzieé, ze ich odczuwanie nie przynosi
nam wstydu. Jezeli bedziemy starali sie przeanalizowa¢ nasze emocje w
prosty i - mniej lub wiecej - konkretny sposéb, znajdziemy sie na dobrej
drodze do rozwiazania naszego problemu. Bedac w stanie lepiej zrozumie¢ i
uswiadomi¢ sobie, jakie sa mechanizmy zaburzen lekowych i innych fobii,
bedziemy mogli rowniez wypracowa¢ taka forme dialogu wewnetrznego,
ktéra odbuduje nasze poczucie warto$ci. Bardzo pomocne w
rekonwalescencji jest postugiwanie sie sposobem moéwienia, ktéry nie
wywotuje w nas wstydu, lecz nas wspiera.



Metoda dialogu wewnetrznego: zakaz/przyzwolenie

Wariant rozmowy A: zakaz Wariant rozmowy B: przyzwolenie

Brak akceptacji i tolerancji wobec niepozadanych emocji, mysli i reakcji 5. To straszne! Mam wrazenie, ze nic nie jest 5. Czasami staram sie zbyt mocno.

wydaje sie by¢ logiczng i skuteczna metoda przeciwdzialania im: im mniej
tolerancyjni bedziemy wobec tych odczué, tym wieksza bedziemy miec
motywacje, aby sie ich pozby¢. Niestety, nie jest to takie proste. Tego typu
sposéb nie tylko nie przynosi oczekiwanych rezultatéw, ale rowniez sprawia,
ze niechciane uczucia czy zachowania wracaja ze zdwojona silg. Z jednej
strony, wydawanie im wojny nasila je i przez to poteguje nasz lek; z drugiej,
nieprzywiazywanie do nich zadnej wagi sprawia, Ze nie probujemy sobie z
nimi radzi¢. Warto zacza¢ od przyzwolenia sobie na odczuwanie leku i proby
bycia bardziej tolerancyjnym wobec wszystkiego, czego do$wiadczamy -
szczeg6lnie wobec samych siebie i naszych mniej lub bardziej
wyimaginowanych niedoskonatosci.

Wariant rozmowy A: zakaz Wariant rozmowy B: przyzwolenie

1. Co sie ze mna dzieje? Dlaczego jestem 1. Prawdopodobnie jestem niespokojny,

taki niespokojny? poniewaz... (tutaj proste wythumaczenie, np.
,nie spalem dobrze tej nocy, w pracy
ostatnio zaszto wiele stresujacych zmian,

brak mi odpoczynku".)

2. Nie powinienem czu¢ sie w ten sposéb! 2. Doswiadczam ataku paniki. Przeraza

Chyba umieram (zaraz zemdleje, oszale- mnie mys$l, Ze mégtbym teraz umrzec,
el Mam prawo do takich refleksji. Nic mi

nie zagraza.

3. Nie moze tak dluzej by¢! Musze wziac¢
3. To uczucie zapewne nie minie tylko dlatego,
ze bardzo bym tego pragnat. Postaram sie
zaakceptowac mysl, iz przez jaki$ czas moge
czu¢ sie niespokojny.

4. Jestem dla siebie zbyt wymagajacy.

4. Przeciez to $mieszne! Wszystko to sa Wystarczy pozwoli¢ sobie na odczuwanie

moje wymysty. Muszg sig opanowac! leku. Niekiedy najlepszym rozwigzaniem

bedzie po prostu przeczekanie danej sytuacji.

takie, jak by¢ powinno. Nie zniose tego ani
chwili dhuzej!

Postaram sie po prostu dopuszczaé¢ do
siebie lek i przypomina¢ sobie, zZe ,to

réwniez minie".

Ksztaftowanie $wiadomosci stylu zycia:
bycie mnigj samokrytycznym

Postarajmy sie prowadzi¢ dowartosciowuj

qcy dialog wewnetrzny, ktéry pozwoli nam

zaakceptowa¢ siebie. Warto zaczq¢ od uswiadomienia sobie, ze nasza wewnetrzna

rozmowa w duzej mierze przybiera forme nakazéw.

Podnoszenie pozi

1. Nasze wewnetrzne rozmowy ze soba maja
duzy wplyw na zaburzenia lekowe. Ciagle
prébujemy sobie radzi¢ poprzez stosowanie
nakazéw i zakazéw. Wmawiamy sobie na

przyktad, Ze nie powinni$my odczuwac

iomu $wiadomosci

1. Postarajmy sie prowadzi¢ taki dialog
wewnetrzny, ktéry pozwolitby na
akceptacje siebie, a nie ciagla krytyke i
osady.

niektérych emocji, méwi¢ o swoich potrzebach

czy podejmowac niektérych decyzji.

2. Nasza wewnetrzna rozmowa sklada sie
przede wszystkim z nakazéw, przez co nie
mozemy dokonywac¢ prawdziwych
wyboréw.

3. Niekiedy obrazamy siebie, uzywajac ta-
kich okreslen, jak ,,ghipi", ,,dziecinny", -

»bezsensowny".

2. Myslac o sobie, postarajmy sie uzywac
zwrotéw: ,,Byloby dobrze, gdybys..." lub
,»Chcialbym...".

3. Postarajmy sie dostrzega¢ swoje zalety i
przeprowadzac taki dialog wewnetrzny,
ktéry bedzie wspierat nasze poczucie
wartos$ci. Réwnie wazne jest jednak,
aby$my potrafili zaakceptowa¢ wszystkie
nasze wady czy niedoskonatosci. Im
bardziej bedziemy w stanie sie z nimi

pogodzié, tym lepiej bedziemy sie czuli.



Podnoszenie poziomu $wiadomosci

4. Czesto czujemy sie gorsi od innych; 4. Majac coraz lepsze samopoczucie
trudno nam dostrzec w sobie pozytyw-
ne cechy i prowadzi¢ dowarto$ciowuja-

cy dialog wewnetrzny.

wynikajace z odzyskiwanego poczucia
warto$ci, postarajmy sie zaakceptowac
w sobie wszelkie zmiany i wypracowac
dowartosciowujacy dialog wewnetrzny.

Im bardziej bedziemy potrafili zaakceptowa¢ niepozadane emocje, tym
lepiej. Czesto prébujemy sprawdzi¢, na ile umielibySmy sobie poradzi¢ w
sytuacji, ktérej sie boimy. Méwimy sobie na przyklad: ,Przekonajmy sie,
czy bylbym w stanie to zrobi¢, nie czujac strachu". W zamian za to
sprobujmy sobie powiedzie¢: ,Zapewne bede sie bal, bo w tego typu
sytuacjach zawsze sie tak czuje. Postaram sie potraktowac to zdarzenie jako
okazje do prze¢wiczenia tego, jak w ogdle godzic sie na lek".

Ponizej przytaczamy wypowiedz Sharon, ktéra wyjasnia, jak prze-
prowadzanie dialogu wewnetrznego pomoglo jej pokona¢ strach przed jazda
samochodem.

Chciatabym podzieli¢ sie dobrq wiadomosciq i jednoczesnie doda¢
odwagi tym, ktorzy nie wierzq, ze ich stan kiedykolwiek moze by¢
lepszy. Na pewno bedzie! Jazda samochodem sprawiala mi ogro-
mnq trudnosé, ale zesztego lata wybratam sie na dwie wycieczki.
Pierwszq z nich byla cztero- czy pieciogodzinna jazda do mojej ma-
my, gdzie spedzilam dwa tygodnie, chodzqc na ryby z synem. Bylo
cudownie! Nie oczekujqc znacznej poprawy samopoczucia i wiedzqc,
Ze w kazdej chwili moge wrécié¢, dojechatam tam bez wiekszych prob-
leméw. Bytam jednak niespokojna przed podrézq powrotng. I w tym
momencie bardzo mi pomoglo przeprowadzenie dialogu wewnetrz-
nego. Pozwolitam sobie zjezdzac¢ na pobocze, zatrzymywac sie i odpo-
czywacd, kiedy tytko chciatam. Udalo sie! Wrécitam do domu niesty-
chanie szczesliwa.

Jakis czas pdzniej pojechatam z przyjaciétkq na krotki odpoczy-
nek do miasta potozonego kilka godzin drogi od domu. Tak jak
poprzednim razem, nie oczekiwatam znacznej poprawy samopoczu-
cia, natomiast postanowitam dopuszcza¢ do siebie wszelkie emocje.
Okazato sie, ze bylo cudownie! Bytam w stanie robic rzeczy, ktorych
przez ditugi czas sie wystrzegatam. Teraz mysle o tym zdarzeniu jak
o prawdziwym zwyciestwie.

STRATEGIA 3

Opanowanie leku: przyzwolenie na odczuwanie leku
lub paniki

Postarajmy sie pozwoli¢ sobie na odczuwanie leku lub paniki bez préby ich
wstrzymywania. Postarajmy sie nie kojarzy¢ tego typu emocji z poczuciem
zagrozenia.

Nie jest fatwo pozwoli¢ sobie na odczuwanie niekontrolowanego niepokoju
czy niespodziewanej fali paniki. Czujac nasilajacy sie lek, robimy wszystko,
aby go zwalczy¢. Wydaje nam sie, Ze im bedziemy czujniejsi, tym latwiej
nam bedzie zdusi¢ w zarodku niepozadane emocje. Niestety, im bardziej
odrzucamy takie odczucia, tym bardziej stajemy sie niespokojni. Mamy
wrazenie, ze znalezliSmy sie w blednym kole strachu i paniki. W tej sytuacji
szybko porzucamy wcze$niejszy zamiar przyzwolenia sobie na te emocje. Za
kazdym razem, kiedy ich doswiadczamy, w krétkiej chwili analizujemy to,
co wedlug naszego wyobrazenia dzieje sie z nami, a im bardziej
koncentrujemy sie na wytworach wiasnej wyobrazni, tym bardziej stajemy
sie przerazeni. Czujemy, ze jesteSmy w niebezpieczenistwie i ze jest to
niezwykle wazne. Jednak najbardziej pomoglaby nam $wiadomo$é¢, co
naprawde nas meczy. Zmagamy sie z wyobrazeniem sytuacji, w ktdrej
potwierdzityby sie nasze obawy, a nie z konkretnym zdarzeniem. Wtasnie to
wyobrazenie powoduje, ze ogarnia nas panika lub silny lek. Powtarzajac
sobie i upewniajac sie w tym przekonaniu, ze to tylko nasze wrazenie, ktére
nie stwarza zagrozenia, bedziemy w stanie dostrzec, co jest przyczyna
doswiadczanych atakéw. Woéwczas tatwiej nam bedzie przyzwoli¢ sobie na
emocje, ktore je powoduja.

Kluczowy w tej strategii jest zwrot: ,,Nie jestem w niebezpieczenstwie".
Z chwilg kiedy cho¢ w malym stopniu w to uwierzymy (a przeciez nigdy nie
jestesmy przekonani do konca), znajdziemy sie w punkcie, od ktérego
tatwiej rozpocza¢ prébe radzenia sobie z naszymi odczuciami. Zwr6¢my
uwage, ze jezeli naprawde myslimy, iz przyzwolenie na niechciane emocje
jest czym$ niepowaznym, bedzie nam trudno je do siebie dopusci¢. Jesli
poczucie kleski wplywa na przekonanie, Ze jesteSmy zagrozeni, bedziemy
mie¢ klopot ze skoncentrowaniem sie na stowach ,akceptacja" czy
»przyzwolenie". Nie jest latwo radzi¢ sobie z poczuciem paniki lub
nasilonego leku nawet wtedy, gdy



wiemy, co je powoduje. Dopoki nie bedziemy w stanie siebie przeko-
nac, Ze nic nam nie grozi, czeka nas ciezka praca.

Kiedy przestaniemy skupia¢ sie na fizycznych symptomach nasze-
go zaburzenia i uwierzymy, Ze to nasze wyobrazenia pobudzaja uczu-
cie paniki czy niepokoju, przekonamy sie, ze duzo tatwiej jest wowczas
je zaakceptowac i na nie przyzwoli¢. Niekiedy jest to r6wnoznaczne z
faktem, ze nic nie jesteSmy w stanie zrobi¢, poniewaz niezaleznie od
tego, jak bardzo sie staramy, nic sie nie zmienia. Wazne jest, aby to
zaakceptowac - inaczej mowiac, aby wytrwac w tej sytuacji tak diugo,
jak potrafimy, oraz pozwoli¢ sobie na odczuwanie frustracji, ktora jej
towarzyszy. Martwienie sie tym, ze wszystko wydaje sie by¢ takie
same jak wcze$niej, a nastepnie denerwowanie sie faktem, ze jesteSmy
sfrustrowani, poniewaz nie wida¢ zadnych zmian w naszym zachowa-
niu, poteguje tylko nasz niepokdj.

Postarajmy sie potraktowac kolejny atak paniki czy leku jako
nastepstwo swoich wyobrazen. Sprébujmy przekonac¢ siebie, ze nie
jesteSmy w niebezpieczenistwie. Postarajmy sie pozwoli¢ sobie na te
odczucia bez ich przesadnego analizowania lub proby zajecia sie czyms$
innym. Warto rowniez wyprobowac niektdre strategie pomocne w ra-
dzeniu sobie z naszym problemem, obojetnie czy mialoby to oznaczac
przyzwolenie na niechciane emocje, czy tez wysitek zwiazany z wy-
trwaniem w trudnej sytuacji.

Metoda dialogu wewnetrznego: zakaz/przyzwolenie

Wmawiamy sobie, Ze odczuwanie niektérych emocji przynosi wstyd
lub Ze nie mozna ich zaakceptowac i dlatego trzeba sie ich pozby¢ w
przeciwnym wypadku nigdy sobie z nimi nie poradzimy. Wyobraza-my
sobie, ze im bardziej bedziemy sie starali wyeliminowa¢ owe uczu-cia,
tym skuteczniej sie ich pozbedziemy. Jakkolwiek brzmi to moze
logicznie, nie znajduje jednak potwierdzenia w naszej sytuacji. Jej
paradoks polega bowiem na tym, Ze im mniej wysitku wlozymy w zwal-
czanie niechcianych odczu¢, tym latwiej osiggniemy sukces.

Wariant rozmowy A: zakaz Wariant rozmowy B: przyzwolenie
1. Musze przestac sie ba¢! Powinienem 1. Postaram sie nie walczy¢ z lekiem. Nie
odpocza¢! powinienem sie zmusza¢ do odpo-
czynku.

Wariant rozmowy A: zakaz Wariant rozmowy B: przyzwolenie

2. Jezeli nie uda mi si¢ opanowac leku,
sytuacja wymknie mi sie spod kontroli.

3. Czuje, Ze przestaje nad soba panowac.

Musze wziac¢ sie w gars¢!

4. Musi sie ze mng dzia¢ cos$ strasznego. Nie

zachowuje sie normalnie.

5. To, co sie ze mng dzieje, odbiera mi naj-
lepsze chwile mojego zycia. Moze jezeli nie
bede o tym myslal, problem sam zniknie.

Sprébuje dopusci¢ do siebie niepokdj

i i nie bede starac sie go opanowac.

3. Tak naprawde nie przestaje nad soba
panowac. To tylko moje wrazenie.
Postaram sie nie prébowac go na site
zmienic.

4. Nic mi nie dolega poza tym, Ze czuje sie
niespokojny (lub przewrazliwiony).

j- 5. Usilne starania, Zeby o tym nie mysle¢, i

nie zawsze polepszaja sytuacje. Sprébuje

1. Wielu z nas, gdy bylo dzie¢mi, nauczyto sie
ukrywac emocje przewaznie z powodu
czyjego$ krytycyzmu wobec ich wyrazania.
Thumienie swoich uczu¢ jest jedna z przyczyn

odczuwanych zaburzen.

dopuszczac do siebie wszystkie emocje i nie

prébowac z nimi walczy¢.

Ksztattowanie $wiadomosci stylu zycia: zdolnos¢
do wyrazania emocji



Zdajemy sobie sprawe z tego, jak wazna jest zdolno$¢ do wyrazania emocji. Postarajmy sie

doswiadcza¢ swoich uczué i wyrazaé je bez jakichkolwiek osqddw z naszej strony.

Podnoszenie poziomu $wiadomosci

1. Postarajmy sie postrzega¢ swoje uczucia jako
naturalne i nieodzowne reakcje; pozwdlmy sobie
swobodnie wyraza¢ emocje. Jezeli sprawia nam
to trudno$¢, rozwazmy mozliwo$¢ prowadzenia

dziennika przeznaczonego do ich spisywania.



Podnoszenie poziomu $wiadomosci

2. Nie zawsze postrzegamy swoje uczucia 2. Latwiej nam bedzie wyraza¢ emocje, jako wazne
lub potrzebne, dlatego pow-  jesli uznamy je za istotne. tarzamy sobie: ,,Nie powinienes$
tego w ten sposob odbiera¢". Jednak zakazywanie sobie odczuwania réznych emocji
powoduje, ze tym fatwiej doswiadczamy leku lub paniki.

3. Postarajmy sie wyraza¢ swoje uczucia, nawet

3. Dazenie do perfekcjonizmu powoduje, ze

staramy sie kontrolowa¢ nasze odczucia. ryzykujac, Ze zostaniemy skrytykowani lub

Wyrazanie emocji (gniewu, smutku, odepchnigci czy porzuceni.
strachu) wydaje nam sie by¢ réwnoznaczne z
utrata panowania nad sobg. Boimy sie, ze
wyrazajqc te uczucia, narazimy sie na

krytyke, odepchniecie czy porzucenie.

4. Staramy sie nie mysle¢ o poczuciu winy,

podobnie jak o innych niepozadanych 4. Sprébujmy traktowaé poczucie winy tak, jak

emocjach. kazdy inny rodzaj emocji. Od momentu,

kiedy bedziemy w stanie zmierzy¢ sie z tym

. . uczuciem, tatwiej nam bedzie sobie z nim

Oto jak Anne opowiada o ataku -
poradzic.

paniki, ktérego doznala, jadac do

muzeum sztuki. Jej slowa potwierdzaja pozytywne efekty pozwalania sobie na

rozne odczucia i na doswiadczanie atakéw panicznego leku.

Zwiedzajqc muzeum sztuki, natknetam sie¢ na obraz Granta Wooda i
przypomniatam sobie, jak moja cérka chciata zobaczyé wystawe tego
matarza pokazywanq w miescie. Bylam daleka od zakazywania swoim
dzieciom obejrzenia jego dziet, jednak mieszkaliSmy na przedmiesciu, a ja
cierpiatam na lek przestrzeni. Wydawato mi sie, ze muzeum sztuki jest po
przeciwnej stronie globu. Sama mysl o wybraniu sie tam byta
obezwtadniajqca. Nie musze méwic, ze nigdzie nie pojechatysmy.

Jakis czas péZniej, podczas odbywania terapii, méj terapeuta wskazat
mi wlasnie muzeum jako jedno z miejsc, ktore powinniSmy odwiedzic.
Wspominam to doswiadczenie jak powtdérne narodziny. Podczas
rekonwalescencji wiele razy jezdzitam tam sama. Pewnego

dnia, z powrotem jadqc do muzeum, doswiadczytam kilku napadéw paniki.
Pozwolitam sobie zawrdcié, lecz po chwili kontynuowatam jazde, za kazdym
razem traktujqc ataki jako mozliwos¢ do wyprébowania strategii, ktérych
nauczytam sie podczas terapii. Przede wszystkim przyjetam zalozenie, ze to
tylko napady paniki, ktére sq niczym innym jak emocjami, i dlatego nic mi
nie grozi. Prébujqc nie walczy¢ z nimi, staratam sie je do siebie dopuscic i
skoncentrowa¢ sie na wolnej, lecz konsekwentnej jezdzie naprzod. Udato
sie! Zanim zdatam sobie z tego sprawe, bytam juz w potowie drogi. Dalszq
jej czes¢ przejechatam bez problemu.

Dojechawszy na miejsce, zmagatam sie z kolejnymi symptomami
choroby. Tak jak poprzednio powtarzatam sobie, ze to tytko uczucia, na
ktore lepiej sobie pozwotié, niz je thumié. Méwitam sobie, ze w kazdej chwili
moge wyjs¢, co okazato sie bardzo pomocne, poniewaz nie miatam
poczucia, iz znalaztam sie w putapce. Wiasnie ta mysl pomogta mi wytrwac.
Z muzeum wysztam ze zami w oczach. Nie ptakatam z powodu porazki, tecz
dlatego, ie tak bolesnie przekonatam sie, nad czym do tej pory nie
potrafitam zapanowaé. Bez przerwy zadawatam sobie pytania: ,,Dlaczego
wiasnie ja? Dlaczego nie potrdfie tutaj zosta¢ i odprezy¢ sie, jak kazdy
inny? Co jest ze mnq nie tak ? Czy kiedykotwiek wyzdrowieje?". Po uptywie
jakiegos czasu moj dialog wewnetrzny zmienit sie: ,,Coz, teraz nie potrafie
sie zachowywac¢ inaczej. Ale moze to nie bedzie dtugo trwato. Nie ma w tym
nic ztego, ze odczuwam wlasnie takie emocje". I wreszcie: ,,Przeciez to
réwniez minie".

Biorqc pod uwage liczbe godzin, jakie spedzitam w muzeum od tamtego
czasu - czy to zwiedzajqc je, czy pracujqc jako ochotnik -trudno uwierzyc,
ze kiedys batam sie tam jechaé.



STRATEGIA 4

Opanowanie leku: odprezenie

Czujqc niepokdj, sprobujmy sie odprezy¢ poprzez spowolnienie nie tylko
naszych ruchéw, lecz réwniez mysli. Kiedy poczujemy potrzebe pospiechu,
postarajmy sie skoncentrowac tylko na danej chwili.

Kiedy przeczuwamy nadchodzaca fale leku czy paniki, nasza natych-
miastowaq reakcja jest pospiech majacy na celu jak najszybsze pozbycie sie
niepozadanych emocji. Jednak im bardziej sie spieszymy, tym wiekszy
ogarnia nas niepokoj. Warto uswiadomi¢ sobie, ze przyczyny naszego
pospiechu maja zrédto w pod$wiadomosci. Rozumiejac to, bedziemy w
stanie wyprobowac inng metode, jaka jest odprezenie.

Nawet jesli uda nam sie spowolni¢ ruchy, mysli ciagle biegng j szalone.
Kiedy czujemy nadchodzacy atak paniki, obojetnie czy jeste§ my na
autostradzie, czy na targu, nasze mysli w btyskawicznym tem-pie
koncentrujq sie na najblizszym wyjsciu, sygnalizujac che¢ ucieczki W ten
spos6b znow wpadamy w bledny krag leku i paniki. Sprébujmy odprezyc¢ sie
calkowicie i skoncentrowac na tym, co sie dzieje w da-nym momencie, nie
starajac sie walczy¢ z ogarniajacym nas strachem Nawet jesli nie bedziemy
w stanie pozosta¢ w jakim$ miejscu, sprobuj-my opuszczac je powoli.
Dzieki temu bedziemy mogli w wiekszym stopniu by¢ swiadomi tego, co
robimy, jak réwniez bedziemy mie¢ czas na decyzje o zastosowaniu
wariantu rozmowy B, ktéra pomoglaby nam sie uspokoi¢. Wreszcie préba
spowolnienia naszych reakcji bedzie bardziej skuteczna, jesli zdotamy ja
potraktowac¢ jako nasz wybér a nie obowiazek: ,,Nic nie poradze na to, ze
trudno mi jest sie odprezy Ale postaram sie to zrobi¢ najlepiej, jak tylko
potrafie".

Mozemy wyprébowac réwniez nastepujace strategie:

» wyobrazi¢ sobie siebie samych wykonujacych powolne ruchy,

+ poruszac sie powoli lub wolno przechadzac,

* wyobrazi¢ sobie siebie samych poddajacych sie atakowi paniki a nie

walczacych z nim; w efekcie oswajamy sie z mysla o leku.

Sprébujmy wyobrazi¢ sobie samych siebie odprezajacych sie w sy-
tuacji, ktéra nas przeraza, zanim wezmiemy w niej udziat. Doda nam to
pewnosci siebie i sprawi, Zze w wiekszym stopniu bedziemy w stanie
opanowac lek. Nauczenie sie oddychania przeponowego moze n

ustrzec przed hiperwentylacja, czyli przyspieszonym i plytkim oddechem.
(Zobacz czes¢ ,Informacje koficowe" w rozdziale Kilka rad, jak dbaé o
siebie). Pamietajmy, Ze nie musimy sobie pomaga¢, ale warto wiedzie¢, iz
mamy do wyboru rézne strategie, ktére moga okazac sie przydatne.

Powr6t do zdrowia moze odbywac sie powoli, dlatego tez wariant
rozmowy A, ktérym sie postugujemy, podsuwa mysl, iz powinnismy szybko
znalez¢ wyjscie z naszej sytuacji. Jakkolwiek czasami powoduje to
frustracje, pogodzenie sie z mysla, zZe rekonwalescencja musi potrwaé, moze
doda¢ nam sil. Im bardziej jesteSmy w stanie sie odprezy¢, tym mniej
bedziemy mysle¢ o ogarniajacym nas leku; im mniej bedzie nam zalezalo na
tym, aby szybko zwalczy¢ niepokéj, tym predzej bedziemy potrafili go
opanowac. Jezeli pozwolimy sobie doswiadczy¢ leku bez préby jak
najszybszego pozbycia sie go, mozemy tak naprawde nabrac sit do walki z
nim. Goraczkowe starania, aby predko przebrnaé przez proces
rekonwalescencji, wytracaja nam bron z reki, poniewaz odbieraja nam
szanse na wlasny rozwoj.

Metoda dialogu wewnetrznego: pospiech/odprezenie
Wydaje nam sie, Zze powinniSmy sie spieszy¢. Uwazamy, Ze po$piech jest
gwarancjq predkiego i skutecznego uporania sie z naszymi obowigzkami,
wiec im szybciej uda sie nam co$ zrobi¢, tym lepszy bedzie efekt koficowy.
Nasz glos wewnetrzny podpowiada: ,Nie moge pozwoli¢, aby czas uciekat
mi przez palce, bo jesli do tego dopuszcze, zycie minie btyskawicznie".
JesteSmy przekonani, Ze powinniSmy zawsze jak najszybciej opuszczac
miejsca, w ktorych doswiadczamy atakow leku.

Wariant rozmowy A: pospiech Wariant rozmowy B: odprezenie

1. Nienawidze tego! Tak bardzo chcial- 1. Nie pomoze mi nakazywanie sobie,
bym sie juz nie ba¢! Musze szybko

znalezZ¢ wyjscie z tej sytuacji!

abym przestat sie ba¢. Postaram sie
odprezy¢ i nie walczy¢ ze strachem.

2. Musze stad wyjs¢! Nie zniose tego dlu- 2. Nie bedzie w tym nic zlego, jezeli
zej! Wyjscie pozwoli mi jak najszybciej wyjde, ale sprébuje to zrobi¢, nie
0 tym zapomniec. spieszac sie.



3.

-

Wariant rozmowy A: pospiech Wariant rozmowy B: odprezenie

Powinienem sie pospieszy¢, zanim zaczne
sie jeszcze bardziej ba¢, bo wtedy dostane
ataku!

Jesli za chwile nie poczuje sie lepiej, bede
sie bat coraz bardziej i kto wie, co sie moze
ze mngq stac!
3. Postaram sie nie spieszy¢. Pospiech jest

najpewniejsza recepta na pobudzenie

. Dlaczego nie moge przestac sie ba¢? Mam

wrazenie, jakby juz tak miato by¢ zawsze!
Musze w tej chwili sie opanowac!
paniki.

;- 4. Im bardziej staram sie przyspieszy¢ moéj
powr6t do zdrowia, tym bardziej jestem

niespokojny. Mozliwe, Ze bede

do$wiadczat nawrotéw choroby. Postaram

sie tym nie martwic.

5. Im mniej sie bede spieszy}, aby mie¢ to juz

. Jednym z najwiekszych naszych probleméw

jest pospiech, poniewaz nieustannie

wzmaga napiecie.

. Dazenie do perfekcjonizmu zmusza nas do

podejmowania zadan ponad sity, co

sprawia, ze spieszymy sie coraz bardziej.

. Trudno jest nam zaakceptowa¢ mysl, ze

mozemy nic nie robi¢. Wydaje nam sie, ze
powinnismy wykorzysta¢ do pracy kazda

minute.

za soba, tym szybciej wyzdrowieje.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

Ksztattowanie $wiadomosci stylu Zycia: odprezenie

Zdajemy sobie sprawe, ze chcemy wszystko wykona¢ szybko. Postarajmy sie
odprezy¢, stawiac sobie mniejsze wymagania i cieszy¢ sie chwilq.

Podnoszenie poziomu $wiadomosci

e- 1. Postarajmy sie zwraca¢ uwage na - tempo
naszych dziatan. Sprébujmy sie odprezac tak czesto, jak

to mozliwe, nawet wtedy, gdy inni sie spiesza.

2. Postarajmy sie pozwoli¢ sobie na podejmowanie
kazdego dnia coraz mniejszej liczby zadan, dzieki
czemu bedziemy mogli zwraca¢ wieksza uwage

na nasze potrzeby.
3. Sprébujmy robic¢ sobie w ciagu dnia krotkie

przerwy, pozwalajac sobie w tym czasie nic nie
robic.



4. Nawet jesli uda sie nam fizycznie od- 4. Postarajmy sie spowolni¢ tok naszych

prezy¢, nasze mysli ciagle biegng w mysli. Jesli nie uda nam sie tego zrobic,

zawrotnym ternpie. nie martwmy si¢ tym.

5. Sprébujmy sie skoncentrowac na zadaniu,

w1

. Czesto mamy wrazenie, ze Zyjemy

wedtug narzuconego planu. Wydaje ktére wiasnie wykonujemy, powtarzajac

sie nam, iz musimy rozpoczaé sobie, ze nie ma potrzeby, aby sie

nastepne zadanie, nawet jesli nie spieszyc.
zdotalismy ukonczy¢ poprzedniego.
6. Uwazamy, ze szybko$¢ wykonania 6. Postarajmy sie pozwoli¢ sobie na

jest réwnoznaczna ze skutecznoscia. wolniejsze wykonywanie obowiazkéw,

Wydaje nam sie jednoczesnie, ze pamietajac, Ze nie jest to réwnoznaczne z

powolno$¢ jest oznakq lenistwa. pogorszeniem jakosci pracy.
Tego typu mySlenie wywoluje w nas
przekonanie, ze jesteSmy gorsi od

innych.

Tym z nas, ktérzy cierpia na zaburzenia lekowe, trudno jest uwie-
rzyé, ze mogg one przynie$¢ jakiekolwiek pozytywne efekty.
Zazwyczaj dopiero po znacznej poprawie samopoczucia lub nawet
catkowitym wyzdrowieniu jesteSmy w stanie przeanalizowac
przesztos$c i docenic to, czego nauczyliSmy sie podczas choroby. Laura,
myslac o stylu zycia, jaki prowadzila, zdata sobie sprawe, ze pospiech
byt jedna z przyczyn odczuwanego leku.

Przeczytalam kiedys wypowiedZ osoby, ktéra stwierdzita, ze
agorafo-bia byta najlepszq rzeczq, jaka mogta jej sie w zyciu
przytrafic. Musze przyznac, ze te stowa zmusily mnie do
zastanowienia sie, w jaki sposéb mdj styl zycia wplywa na stan
samopoczucia. Zawsze staratam sie wykonac tyle zadan, ile
nikt by nie oczekiwat od jednej osoby, i oczywiscie stawiatam
sobie najwyzisze wymagania. Sqdze, ze od tamtego czasu nie
Zyje juz w tak zawrotnym tempie ani nie mam wobec siebie tak
wygorowanych oczekiwan. Ponizej opisuje niektore korzystne
zmiany, jakie zaszty w moim zyciu dzieki zaburzeniom lekowym:

1. Staram sie koncentrowa¢é na jednym zadaniu od poczqtku

do korca, zamiast wykonywac kilka czynnosci naraz.

2. Przeznaczam wiecej czasu na przygotowania przed
wyjsciem, zamiast zwlekac z tym do ostatniej minuty. Jezeli
nie mam duzo



czasu, wole pogodzi¢ sie z tym, ze sie spoznie, niz przesadnie sie
spieszyc.

3. Sporzqdzam liste rzeczy, ktére chce wykonaé. Wiem, ze zrobie wszystko,
co sobie zapisatam. Staram sie nie narzucacé sobie zadnych granic
czasowych. Jesli w jednym dniu zdqze zrobié tylko jednq rzecz, w ogédle
sie tym nie martwie.

4. Staram sie porusza¢ wolniej, zamiast pedzi¢ z jednego miejsca na
drugie.

5. Pozwalam sobie na robienie przerw. Kiedys, jezeli zostato mi pietnascie
minut czasu, staratam sie jeszcze cos zatatwié. Teraz w takiej sytuacji
czasami nie robie nic.

6. Prébuje pamietac, ze mam rézne mozliwosci wyboru. Wiem, ze moge na
przyktad umy¢ podtoge w kuchni lub iS¢ na spacer. Kazda opcja ma
swoje zalety, ale mam Swiadomos¢, ze wybor nalezy do mnie.

7. Staram sie kilka razy w tygodniu wybra¢ czynny odpoczynek, ktory
bytby dla mnie przyjemnosciq, na przyktad ide na lekcje tarica, jezdze na
rowerze lub ptywam.

8. Czasami, kiedy czuje, Ze mam szczegdlnie napiete miesnie, pozwalam
sobie odprezy¢ sie i gleboko oddychaé. Lubie to robi¢ zwiaszcza, gdy
tkwie w korku lub siedze za biurkiem w pracy.

9. Prébuje pozwala¢ sobie na analizowanie btedéw bez wywotywania w
sobie poczucia winy czy karcenia siebie.

10. Staram sie dopuszcza¢ do siebie wszystkie emocje i refleksje, nie
osqdzajqc ich.

11.Kazdego dnia staram sie dac cos od siebie i zrobi¢ cos dla siebie.

STRATEGIAS

Opanowanie leku: zamierzona utrata kontroli

Kiedy czujemy naptywajqcaq fale leku lub paniki, naszq pierwszq reakcjq jest
préba opanowania emocji. Postarajmy sie swiadomie utracic¢ kontrole nad
sobq. Im mniej bedziemy sie starali opanowad, tym tatwiej nam to przyjdzie.

Tym z nas, ktérzy cierpia na zaburzenia lekowe, zdolno$¢ sprawowania nad
soba kontroli sprawia najwieksza trudno$é. Odczuwajac niepokdj, a tym
samym bedac bardziej podatnymi na ciosy, nieustannie boimy sie, ze
przestaniemy panowa¢ nad swoim zyciem. Utrata kontroli moze by¢
réwnoznaczna z atakiem paniki, takze z ucieczka pod wptywem strachu,
uogdlnienia leku, ostabienia czy zawrotéw glowy, poczuciem nierealnosci, a
nawet - co dziwne - uspokojeniem sie i relaksem. Niezaleznie jaka forme
przybierze utrata panowania nad soba, nie potrafimy sie z nia pogodzic.
Boimy sie, ze poczucie braku kontroli poglebi nasze przekonanie o wilasnej
nizszej wartosci.

Wydaje nam sie, ze napad paniki jest ostatnim etapem na drodze do
utraty panowania nad soba. Po prostu nie jesteSmy pewni, jak wptynie on na
nasz sposéb zachowania i czego mozemy sie spodziewa¢, kiedy sie juz
skonczy. Wmawiamy sobie, ze musimy sobie jako$ z nim poradzic.
Oczywiscie, najbardziej logicznym sposobem byloby jego opanowanie.
Niestety, napady paniki nie sa poddane prawom logiki. Nakaz: ,Musze sie
kontrolowa¢" nie przynosi rezultatéw i zazwyczaj przyczynia sie do ataku,
ktérego tak bardzo chcielibySmy unikna¢. Chociaz nie brzmi to logicznie,
najlepszym sposobem na ,,kontrolowanie" napadéw paniki jest brak kontroli
nad nimi. Innymi stowy, im bardziej bedziemy w stanie o nim nie mysle¢,
tym mniejsze prawdopodobiefistwo, ze atak w ogble nastapi. JesteSmy
szczegblnie czujni, kiedy mamy znalez¢ sie w sytuacji, w ktérej juz kiedys
doswiadczyliSmy napadu paniki. Oczywiscie, nie mozemy wykluczy¢, ze
tym razem tak sie nie stanie.

Ostabienie i zawroty glowy réwniez moga wptywac na poczucie utraty
kontroli nad soba. Boimy sie czesto, ze beda one przyczyna omdlenia,
dlatego tez unikamy miejsc, w ktérych mogloby sie to zda-
rzy¢, aby

nie wywolywac sensacji. Wolimy nie wychodzi¢ z domu,



szczegblnie wtedy, gdy juz przez dluzszy czas odczuwamy symptomy;
choroby.

Sposéb, w jaki thumaczymy sobie to, co sie z nami dzieje, moze
wprawia¢ nas w przerazenie, wyzwalajac lek i poczucie utraty kontroli nad
sobg. Warto thumaczy¢ sobie swoje reakcje w prosty sposob, na przyklad:
»Jestem dzisiaj bardzo niespokojny. Moze powinienem sie odprezy¢" lub:
»Moze zbyt szybko oddycham". Nastepnie postarajmy sie nie kontrolowac
ogarniajacego nas leku. Inaczej méwigc, nie wal-czmy z nim. Sprébujmy
pomysle¢: ,,Dzisiaj zachowuje sie wiasnie w ten sposéb" lub , Teraz czuje
sie wilasnie tak, a nie inaczej" i pozwolmy sobie kierowac sie ta mysla
najdluzej, jak potrafimy. Zaprzestani proby kontrolowania symptomoéw
choroby moze nam poméc uwolni sie od wrazenia, iz znajdujemy sie w
putapce.

Poczucie nierzeczywistosci jest jednym z najgrozniejszych i naj-
trudniejszych do leczenia objawéw zaburzen. Tego typu odczucie wy-
woluje przerazenie, poniewaz wpaja w nas przekonanie, ze popadam; w
chorobe psychiczna. Jednak nie jest ono szkodliwe. Szybko minie je$li nie
bedziemy o nim mys$leé¢, powtarzajac sobie, ze w zaden spos6b nam nie
zagraza.

Ucieczka z miejsca, ktére wywotuje w nas strach, rowniez wyzwa la
poczucie utraty kontroli nad soba, poniewaz interpretujemy ja jako sygnal, iz
nie potrafimy poradzi¢ sobie z naszym problemem. Powta-rzamy sobie:
»Jezeli nie jestem w stanie tu zostac i da¢ sobie z tym rady, nie bede mégt
nad soba panowac. Bede sie czu¢ coraz gorzej, w koncu zupelnie strace nad
soba kontrole". Wczesniej czy p6Zni przekonamy sie, Ze pozwolenie sobie na
opuszczenie danego miejsa tak naprawde pomaga w nim zostac.

Potrafimy zrozumie¢, ze poczucie leku i paniki kojarzy nam sie z utratg
panowania nad soba, trudno jednak uwierzy¢, ze spokdj i re~ laks moga
wywola¢ w nas te sama reakcje. Dla tych z nas, ktérzy cierpia na zaburzenia
lekowe, odpoczynek moze by¢ czyms$ niepozada-nym, poniewaz czujemy, iz
powinniSmy nieustannie mie¢ sie na bacz-nosci. Wydaje nam sie, ze
odczuwanie napiecia jest konieczno$ci uwazamy bowiem, ze lepiej by¢
czujnym i ostroznym, niz straci¢ kon-trole nad sytuacja. Warto zrozumie¢, ze
nie ma potrzeby, aby caty czas by¢ napietym, tak samo jak nie trzeba
nieustannie odpoczywac.

Metoda dialogu wewnetrznego: kontrola/brak kontroli

Uwazamy, ze utrata kontroli nas o$miesza i dlatego nie powinnisSmy do
takiej sytuacji dopusci¢, a jedynym na to sposobem jest Sciste kontrolowanie
wszystkich naszych emocji i mysli. Wydaje nam sie, Ze utrata kontroli
pociaga za soba zgubne skutki. Wierzymy, ze panowanie nad soba nie tylko
zapobiega katastrofie, ale réwniez sprawia, iz jesteSmy zabezpieczeni
przeciw wszelkim trudno$ciom. Mamy wrazenie, ze jezeli przyzwolimy
sobie na odczuwanie leku, stanie sie on niewyobrazalny - ogarnie nas
panika, ktéra juz nigdy nie minie. Wmawiamy sobie, ze jezeli bedziemy w
stanie nad soba panowa¢, nie bedziemy sie ba¢. Tak naprawde jest zupehie
odwrotnie. Im mniej bedziemy sie kontrolowa¢, tym bardziej bedziemy

mogli nad soba zapanowac.
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Wariant rozmowy A: kontrola

. Nie moge przesta¢ nad soba panowac!

Musze sie kontrolowac!

. Nie moge da¢ za wygrang! Nie pozwole,

aby okazalo sie, ze nie potrafie sobie da¢
z tym rady!

. Musze by¢ czujny, bo w przeciwnym razie

nie bede w stanie opanowac¢ leku!

. Nie moge sobie pozwoli¢ na relaks! Jezeli

bede odpoczywat, wszystko moze
wynikna¢ mi sie spod kontroli.

. Nie moge tam pdjs¢, bo jesli strace nad

soba panowanie, oSmiesze sie.

Wariant rozmowy B: brak kontroli

. Sprébuje nie kontrolowac swojego

zachowania. Im bardziej mi sie to uda, tym
lepiej.

. Im bardziej staram si¢ mie¢ wszystko pod

kontrola, tym wiekszq sprawia mi to
trudnos¢.

. Postaram sie nie prébowac¢ za wszelka

cene panowa¢ nad soba, bo im jestem
czujniejszy, tym bardziej staje sie nie-

spokojny.

. Nie ma nic ztego w tym, Ze odpoczne. Nic

sie nie stanie, jesli co§ wymknie mi sie

spod kontroli.

. Strach przed o$mieszeniem jest tylko

moim wyobrazeniem. Mozliwe, ze nigdy

nic takiego sie nie zdarzy.



Wariant rozmowy A: kontrola Wariant rozmowy B: brak kontroli Podnoszenie poziomu $wiadomosci

6. Nie moge wyjsc¢ tylko dlatego, ze sie boje. w samochodzie czy samolocie.
Jezeli teraz nie bede w stanie sie
opanowac, nastepnym razem bede bac sie
duzo bardziej!
bo- 6. Moge sie zdecydowac na wyjscie
i w takim wypadku sprébuje nie czu¢
la¢ sie winny z tego powodu. Majac
Swiadomos¢, ze istnieje takie
rozwiazanie, bedzie mi fatwiej zostac¢

teraz czy innym razem.

Ksztattowanie $wiadomosci stylu Zycia:
zamierzona utrata kontroli

Zdajemy sobie sprawe, ze niekiedy mamy wrazenie, iz utraciliSmy kontrole nad

swoim zyciem, co sprawia, ze czujemy sie osaczeni i bezbronni. Postarajmy sie nie

prébowaé usilnie panowac¢ nad sobq, by¢ bardziej spontaniczni i dostrzegac

mozliwos¢ wyboru. 1. Nawet jesli czujemy, Ze nie mamy na co$
wplywu, zrébmy wszystko, aby nie utracié

. naszego poczucia wartosci.
Podnoszenie 8o p

poziomu $wiadomosci

1. Czasami czujemy sie pozbawieni wptywu w
relacjach, ktére - wedtug nas -daja innym
wiadze, na przyklad w stosunkach panujacych
W naszym miejscu pracy.

2. Nieustanna potrzeba kontroli sprawia, ze

boimy sie podejmowaé ryzyko i prze- 2. Dostrzegajac mozliwo$¢ wyboru, fat-e-

prowadzac jakiekolwiek zmiany w swo- wiej nam bedzie podjac ryzyko, aby o-
im zyciu. Takie zachowanie rodzi bier- przeprowadzi¢ konieczne zmiany. Sprawi to,
nosc i jest przyczyna stosowania unikow. Ze poczujemy wigksz zdolnos¢ do

. : .. panowania nad swoim ;- zyciem. x
Nie bedac w stanie dostrzec mozliwosci P ’ y ufac innym
wyboru, czujemy sie osaczeni . . . ~plywu.

i bezbronni.

3. Czujemy sie Zle w sytuacjach, w kto6
rych nie mamy wplywu na to, co sie

dzieje, na przyklad bedac pasazerem



4 Kiedy zdarzenia nie przebiegaja tak, 4. Sprébujmy pozwoli¢ sobie w pewnych
jakbysmy tego chcieli, méwimy sobie, sytuacjach na utrate kontroli. Gdy za-
ze musimy mie¢ wszystko pod kontrola. uwazymy, Ze i tak niewiele juz

mozemy zrobi¢, tatwiej nam bedzie sie
odprezy¢.

Zrobienie zakup6w w centrum handlowym jest jednym z
najwiekszych wyzwan dla osoby chorej na agorafobie, poniewaz jest
to miejsce stosunkowo duze i jednocze$nie posiadajace niewielka
liczbe wyjs¢. Kathy opowiada o tym, jak robiac zakupy, znalazia
sie na S$rodku pomieszczenia. Kiedy poczula naptywajaca fale
paniki, jej pierwsza reakcja byla proba zapanowanie nad soba.
Kathy udato sie wytrwa¢ w centrum podczas napadu paniki dzieki
temu, Ze jednak nie starata sie opanowac.

Podczas terapii dowiedzialam sie o tym, jak wazine jest, aby nie walczy¢ ze
strachem, nie kontrolowac go, lecz go do siebie dopuscié. Nigdy nie zapomne
momentu, kiedy po raz pierwszy zastosowalam te metode. Bylam wdwczas w
centrum handlowym. Wilasnie znalaztam sie z mezem w Srodku pomieszczenia, gdy
poczutam naplywajqcq fale paniki. Zanim dotartam do wyjscia, bytam prawie
sztywna z przerazenia. Mojq pierwszq reakcjq byta mysl: ,,Méj Boze, zaraz
zemdleje!". Ze wszystkich sit staratam sie opanowac. Uswiadomiwszy sobie, ze to,
czego sie boje, to jedynie mysl o utracie przytomnosci, nagle zaczetam méwic¢ do
siebie w ten sposob: ,,To tylko atak paniki. Nie przejmuj sie tym. Jesli czujesz, ze
zemdlejesz, nie probuj na site opanowa¢ zawrotéw glowy!". W przeciqgu kilku
sekund poczucie paniki ustgpito. Nie mogtam uwierzyé, ze jeszcze przed chwilq
bytam tak przerazona. Nic nie mogto mnie bardziej zdziwi¢! Stojqc tam, wciqz
bytam oszolomiona faktem, ze tak silny lek mingt tak btyskawicznie. Jako osoba,
ktora kiedys cierpiata na agorafobie, wspominam to zdarzenie jako poczqtek

konica choroby.



STRATEGIA 6

Opanowanie leku: podjecie ryzyka

Zamiast nieustannie unikac¢ miejsc i sytuacji, ktérych sie boimy, sprébujmy
zaryzykowac wkroczenie w nie. Postarajmy sie przekona¢ siebie, ze nic nam
nie grozi i ze potrafimy dobrze funkcjonowaé nawet wéwczas, gdy nie
czujemy sie najlepiej.

Chociaz jest to bardzo trudne, najpewniejszym sposobem na opano-wanie
paniki jest tak naprawde przyzwolenie sobie na jej odczucie Postarajmy sie
jak najlepiej prze¢wiczyc¢ strategie pomocy, aby mie¢ pewno$¢, ze bedziemy
w stanie je wykorzysta¢ w trakcie ataku pani" i dzieki temu méc sie
zwyczajnie zachowywa¢ nawet pomimo silnego leku. Niekiedy taka metoda
wymaga naszej obecno$ci w sytuacjach w ktérych zazwyczaj czujemy, ze
nie potrafimy obroni¢ sie prze poczuciem paniki. Oznacza to podjecie
ryzyka.

Chociaz ryzykowanie jest wazna czescia procesu rekonwalescen-cji,
udaje nam sie wymysli¢ nieograniczona ilo$¢ powodéw, dla ktérych
powinniémy unika¢ miejsc, w ktérych ogarnia nas niepokéj lub panika
Problem w tym, ze stosowanie unikéw czesto sprawia, iz czujemy sie
jeszcze bardziej przerazeni. Nie chcac podejmowac ryzyka, unikamy coraz
wiekszej liczby miejsc, w ten sposob ograniczajac swoj kontakt ze Swiatem.
W momencie, gdy zdamy sobie sprawe z tego, co sie dzieje, prébujemy
zmieni¢ swoje zachowanie tak, aby nie pogarsza¢ sytuacji To jednak tylko
wywotuje w nas coraz wiekszy lek.

Niestety, nieche¢ przed podejmowaniem ryzyka sprawia, ze coraz
bardziej unikamy otoczenia, i przez to czujemy sie jak w pulapce. Dlaczego
wiec nie chcemy wyjs$¢ z domu? Przede wszystkim boimy sie ze znalezienie
sie w miejscu, ktére wywotuje w nas strach, moze w efe-kcie skonczy¢ sie
powaznym pogorszeniem naszego stanu zdrowia. Wydaje nam sie, ze jezeli
stanie sie co$ zlego, juz na zawsze zniecheci-my sie do préb opuszczenia
domu. Niektérzy z nas maja wrazenie, z taka sytuacja miataby katastrofalne
skutki réwniez dla naszej kondy-cji fizycznej. Niezaleznie od ich przyczyny,
postrzegamy stosowani unikéw jako forme obrony.

Innym powodem, dla ktérego unikamy réznych miejsc, a z ktérego
mozemy sobie nie zdawac¢ sprawy, jest obawa, ze nie bedziemy w sta-nie
poradzi¢ sobie z poczuciem porazki, jesli lek okaze sie zbyt siln

i bedziemy musieli wyjs¢. W zwiazku z tym nie chcemy podejmowac
ryzyka, aby chroni¢ swoje poczucie wartosci.

Bez wzgledu na to, dlaczego stosujemy uniki, istnieje metoda, dzieki
ktérej mozemy zmieni¢ nasze zachowanie. Przede wszystkim, postarajmy
sie pozwoli¢ sobie korzysta¢ z réznych mozliwosci wyboru, méwiac sobie
na przyklad: ,,R6wnie dobrze moge wyjs¢ lub zosta¢". Nastepnie sprébujmy
postrzega¢ kazde ryzyko jako okazje do zastosowania strategii, ktorych sie
nauczyli$my®. Decydujac sie na podjecie ryzyka, pragniemy, by wszystko
potoczyto sie bez najmniejszych przeszkdd, co nie przygotowuje nas w
zaden sposéb na mozliwo$¢ porazki. Natomiast traktujac ryzyko jako okazje
do prze¢wiczenia réznych metod terapii, przyczyniamy sie do tego, ze
bedziemy sie czu¢ zawiedzeni.

Przyktadowo, mozemy sprébowac¢ podja¢ ryzyko wyjscia z domu, nie
starajac sie walczy¢ z ogarniajagcym nas strachem; pézniej zas pozostaé w
danym miejscu pomimo leku lub zdecydowac sie wyjs$¢. Jezeli wyjdziemy,
sprébujmy nie robi¢ sobie z tego powodu wyrzutéw. Traktujac obie
mozliwosci jako okazje do wykorzystania strategii, ktérych sie nauczylismy,
zauwazymy, ze mozliwos¢ porazki jest niewielka.

Z poczatku mozemy potrzebowa¢ pomocy kogo$, przy kim czulibySmy
sie bezpiecznie. Z biegiem czasu bedziemy coraz bardziej pewni siebie, a
wtedy sprébujmy wyjs¢ z domu bez towarzyszacej nam osoby. Podejmujac
coraz wieksze ryzyko, zdamy sobie sprawe, ze potrafimy zwyczajnie sie
zachowywaé nawet wéwczas, gdy nie czujemy sie dobrze. Postarajmy sie
zaakceptowac decyzje o podjeciu ryzyka bez wzgledu na to, jakie bedg jej
efekty (chociaz jest to dla nas bardzo trudne).

Dopoéki bedziemy uwazali, zZe grozi nam niebezpieczenstwo, i dopdki
bedziemy traktowa¢ mozliwos¢ odpoczynku lub che¢ wyjscia jako dowdd
porazki, dopéty bedziemy stosowa¢ uniki. USwiadamiajac sobie, ze mamy
mozliwo$¢ wyboru réwniez w trudnych sytuacjach, i postrzegajac kazde
zdarzenie jako okazje do wykorzystania strategii, mozemy odzyska¢
pewnos¢ siebie, ktéra utatwi tak wazna dla nas decyzje o podjeciu ryzyka.

®> Dr Claire Weekes omawia ,,praktyczne zastosowanie" strategii w swojej ksigzce
Hope and Help for Your Nerues (New York: Bantam), wydanej w 1978 r.



Metoda dialogu wewnetrznego: unik/wyjscie z domu

Stosowanie unikéw stalo sie nasza ulubiona metoda rozwigzywani
klopotow. Wydaje nam sie, ze ucieczka przed problemem to najlepszy
sposéb, aby sie go pozby¢ i dzieki temu nie czu¢ wstydu. Tak napraw-de
stosowanie unikéw bardzo nam szkodzi, poniewaz tego typu metoda
powoduje, ze staramy sie nie mySle¢ o problemach, ktérymi powinni§-my
sie zaja¢. Szczegdlnie niedobre jest usilne odrzucanie katastroficz-nych
mysli. CzeSciowo wyjasnia to, dlaczego trudno nam zaakcep-towaé swoja
chorobe. Stosowanie unikéw pomniejsza réwniez nasz poczucie wartosci,
poniewaz - wedlig nas - potwierdza nieumiejet-no$¢ radzenia sobie z
problemami zycia codziennego.

Wariant rozmowy A: unik

6. Nie moge teraz wyjs¢. Jezeli to zrobie, 6.

bedzie to oznaczac, ze nie potrafie opa-
nowac leku, a wtedy bedzie mi znacznie

trudniej tu wrécic.

Wariant rozmowy B: wyjscie z domu

Wziecie pod uwage mozliwosci wyjscia i
dzieki temu zyskanie poczucia, Ze nie
jestem w pulapce, ulatwi mi powr6t tutaj
nastepnym razem. Moge nawet
zaplanowac sobie, ze wyjde wczesniej.
Liczy sie to, ze jest to moja $wiadoma

decyzja.

Ksztaftowanie $wiadomosci stylu zycia: stawienie czota
przeciwnos$ciom

Wariant rozmowy A: unik

1. Jezeli tam pdjde, bede sie bac i jedynie

pogorsze swojq sytuacje.

Wariant rozmowy B: wyjscie z domu

1. Z poczatku moge czu¢ sie Zle, ale

wiem, Ze unikanie tego typu sytuacji

Zdajemy sobie sprawe, ze czesto stosujemy uniki jako metode radzenia
sobie z trudnymi sytuacjami. Postarajmy sie jednak nie omija¢ miejsc, ktére
wywohija w nas lek. Jesli pomimo to nic sie nie zmieni, sprobujmy spojrze¢
na dane zdarzenie z innej perspektywy, tak abySmy nie czuli sie osaczeni

nie rozwigzuje problemu.

2. Nie mam zamiaru tam i$¢. Dzieki temu 2. Nie musze tam i$¢, ale zdaje sobie sprawe,

nie bede musiat si¢ bac ani czu¢, ze ze stosowanie unikéw nie jest dobre.
przegratem, jesli okaze sig, Ze nie jestem Cokolwiek postanowie, bedzie to okazja do

W stanie zostac. prze¢wiczenia podejmowania decyzji.

3. Moze jednak péjde. Przemecze sie. Be- 3. Sprébuje zwraca¢ uwage na swoje od-
de mysle¢ o czym$ innym, nie zwraca-

jac uwagi na to, jak sie czuje. myslec.

4. Juz nigdy nie chce czu¢ sie¢ w ten sposéb! 4. Nie chciatbym sie ba¢, ale najprawdo
podobniej tak bedzie. Postaram sie

z tym pogodzié.

5. Wychodze! Musze sie stad wydostaé,
zanim catkiem ogarnie mnie panika! 5. Nie ma nic zlego w tym, ze wyjde.
Postaram sie to zaakceptowac. Nie

musze uczestniczy¢ w sytuacji, ktéra

jest dla mnie trudna.

czucia, zamiast starac sie o nich nie

czy bezbronni.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

1. Czesto milczymy, aby nie wyrazi¢ swoich 1. Sprébujmy wytrwa¢ w trudnych dla nas

uczué, poniewaz boimy sie konfrontacji z
innymi. Wydaje nam sie, ze jest to
najlepszy sposéb, aby zachowa¢ spokdj i
uchroni¢ siebie przed niepotrzebnym
atakiem z czyjej$ strony.

wtedy, gdy sytuacja tego wymaga.

2. Nierzadko boimy sie by¢ asertywni

Asertywno$¢ przychodzi trudno zwlaszcza
tym z nas, ktérzy nieustannie czuja
potrzebe aprobaty innych i nie chcg

naruszac z nimi dobrych stosunkow.

sytuacjach, otwarcie wyrazajac swoje
uczucia, a nie skrywajac ich lub
wmawiajac sobie, Ze sg one nieistotne. (W
tej kwestii mozemy potrzebowa¢ pomocy
terapeuty lub osoby pracujacej w poradni

malzenskiej).
2. Mozemy zaryzykowac bycie asertyw-

nym w sytuacjach, w ktérych taka postawa
moze nam pomoc. Moze sie to wigzac z
wyrazaniem naszych opinii kosztem

zepsucia mitej atmosfery.



Podnoszenie poziomu $wiadomosci wiasnie fakt, ze potrafitam sie tak dobrze bawi¢. Wiedziatam, ze mogtabym

i martwie¢ z przerazenia, tak jak bywalto to juz wczesniej. Ale tym razem
3. Czesto nie jesteSmy w stanie dostrzec,

3. Postarajmy sie dostrzec mozliwosci naprawde doskonale sie bawitam! Czutam sie potem cudownie. Dzieki tak
ze mamy mozliwos¢ wyboru, co spra- wyboru, gdy znajdziemy sie w trudnych wspanialemu doswiadczeniu, jakim byt udzial w koncercie, mogtam patrze¢
wia, ze czujemy, iz znalezlismy sie w sytuacjach. Jezeli pomimo to nic sie nie w przyszios¢ z nadziejq. Tym razem wszystko potoczylo sie dobrze i wierze,
putapce. zmieni, sprobujmy spojrze¢ na dane ze jesli caly czas bede éwiczyla to, czego sie nauczylam, nastepne sytuacje

zdarzenie z innej perspektywy, tak tego typu bedq réwnie udane.
aby$my nie czuli sie osaczeni i Denise
bezbronni.

Powolne przyzwyczajanie sie do sytuacji, ktéra wywoluje w nas
lek, moze by¢ skuteczna metoda w jego zwalczaniu. Po podjeciu ryzyka
préba odprezenia sie i skoncentrowania na danym momencie pomoze
nam opanowac niepokoj.

Zostalismy z mezem zaproszeni na koncert rockowy. Miatam wielkq ochote
tam pojs¢, ale zdawalam sobie sprawe, ze oczywiscie nie bede w stanie.
Przez nastepne dwa tygodnie nie wiedziatam, co ze sobq zrobié. Méj dialog
wewnetrzny wyglgdat mniej wiecej tak: ,,Naprawde chce tam pdjsé, ale nie
potrdfie tego zrobic, a jesli nie potrafie, to znaczy, ze w ogdle nic nie
umiem". Nie dawato mi to spokoju. W dzien koncertu bylam bardzo
zdenerwowana. Mogtabym okresli¢, ze w skali dziesieciostopniowej moje
zdenerwowanie siegneto dziewieciu punktéw. Zadzwonitam wdwczas do
znajomej z grupy pomocy. Data mi pewnq rade, ktéra naprawde pomogta.
Powiedziata, ze kiedy ona chciata wyjsé, po prostu wsiadata do samochodu
i jechata, powoli przyzwyczajajqc sie do tego, ze opuscita dom.
Potraktowata to jako mozliwos¢é przeéwiczenia réinych strategii.
Zdecydowatam sie zrobi¢ to samo. Staratam sie nie mysleé, ze ide na
koncert, lecz prébowatam skoncentrowac sie na tym, co robie w danym
momencie. Najpierw wzietam prysznic. PéZniej przygotowatam sie do
wyjscia. Wykonywatam wszystkie czynnosci po kofei i koncentrowatam sie
na kazdej z osobna. Spytatam meza, czy wyjdzie ze mnq wczesniej, jezeli go
o to poprosze. Kiedy sie zgodzil, poczutam sie troche lepiej. Czutam, ze do
pewnego stopnia potrafie nad sobq zapanowa¢. Az do chwili, gdy znalaztam
sie w samochodzie, nie mystalam o tym, ze wybieram sie na koncert.
Przypominajqc sobie teraz tamte chwile, zdaje sobie sprawe, ze
koncentrowatam sie na kazdej minucie i probowatam sie niq cieszy¢. Nie
staratam sie przewidywac¢ katastrofy (ktéra sie nie zdarzyta). Przez caly
wieczor bawitam sie Swietnie. Najwazniejszy byt



STRATEGIA 7

Opanowanie leku: dopuszczanie katastroficznych mysli

Postarajmy sie nie walczy¢ z katastroficznymi myslami, najczesciej
wyrazanymi zwrotem: ,,Co bedzie, jesli?". Sprébujmy sobie uswiado-
mic, ze to tylko nasze przeczucia, ktére mogq sie nigdy nie spetnic.
Starajmy sie réwniez zapewniac siebie, ze nic nam nie grozi.

Kazdy, kto cierpi na zaburzenia lekowe lub kiedykolwiek dos$wiadczyt
napadu paniki, wie, z czym wigze sie zadawanie sobie pytania: ,,Co bedzie,
jesli?". Czujac chocby najmniejszy niepokdj, natychmiast myslimy: ,,Co
bedzie, jesli nie uda mi sie nad sobg zapanowac? Co bedzie, jesli wpadne w
panike? A jesli zemdleje? Co bedzie, jesli sie oSmiesze?". Katastroficzne
mysli nie s niczym niezwyklym. Kazdy od, czasu do czasu ich doswiadcza.
Jednakze wiekszo$¢ ludzi potrafi z ni-mi normalnie funkcjonowa¢. Ofiary
zaburzen lekowych postrzegaja je zas jako zwiastuny nieszczeScia i
wmawiaja sobie, ze musza sie ich pozby¢. Warto wiedzie¢, ze nie ma nic
ztego w tym, iz ogarniaja nas katastroficzne mysl oraz ze nie musimy sie
stara¢ ich pozby¢. Klopot pojawia sie wtedy, gdy zaczynamy je postrzegac
jako problem.

Gdy probujemy sobie radzi¢ z opanowaniem Kkatastroficznych mysli,
pomocne moze by¢ zastosowanie dwdch strategii: (1) postrzeganie tego typu
mysli jako naturalnych i w pelni mozliwych do zaakceptowania oraz (2)
traktowanie ich jako okazji do sprawdzenia, co bylibySmy w stanie zrobi¢ w
trudnej sytuacji, zanim sie jeszcze w niej znajdziemy. Na przyktad:

Pytanie: Co bedzie, jesli zemdleje?

Odpowiedz: Nigdy wczesniej nie zemdlatem i mozliwe, ze nigdy sie tak

nie stanie. Ale nawet jeslibym zemdlal, kto§ na pewno mi pomoze. Nie

cierpie mysli, Ze moglbym straci¢ przytomno$¢, ale w koncu to tylko
przeczucie, a nie realne zdarzenie. Pytanie: Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika podczas jazdy

samochodem i spowoduje wypadek? OdpowiedZ: Moj strach to tylko zte

przeczucie. Jezeli ogarnie mnie panika, postaram sie jecha¢ dalej.

Zawsze moge zjechac na bok, jesli strach stanie sie nie do opanowa-

nia.

Czy nalezy sie dziwi¢, Ze nieustannie doswiadczajac katastroficznych
mysli, a czasem majac poczucie nieodwracalnos$ci losu, nie potrafimy skupié¢
sie na niczym innym i zadajemy sobie pytanie, co bedzie dalej? Zapewne
przezyjemy jeszcze wiele atakow paniki, zanim bedziemy w stanie
uwierzy¢, ze nasze przeczucia prawdopodobnie nigdy sie nie potwierdza.

Sprébujmy dopuszcza¢ do siebie katastroficzne mysli, jednocze$nie
starajac sie przeprowadza¢ dialog wewnetrzny, ktéry pomdgiby ztagodzi¢
ich efekty. Przyzwalajac sobie na odczuwanie katastroficznych mysli,
sprawiamy, Ze nie wydaja sie one tak przerazajace.

Prébujmy réwniez powoli zapewnia¢ siebie, Ze dom nie jest jedynym
bezpiecznym miejscem na ziemi i Ze nic nam nie grozi. Postarajmy siebie
przekona¢, ze to, czego sie boimy, jest wytworem naszej wyobrazni. Z
poczatku nie bedzie to proste, ale pamietajac o tym, ustrzezemy sie przed
dalszym popadaniem w panike.

Pytania typu ,,Co bedzie, jesli" nie zawsze wiaza sie z watpliwo$ciami
dotyczacymi tego, co mamy robi¢ dalej. Na przyklad, jesli pytamy siebie:
,Co bedzie, jesli zemdleje?", nie oznacza to, ze chcemy wiedzie¢, jak sie
powinni$my zachowa¢ w wypadku ataku paniki. W rzeczywisto$ci myslimy:
,»INie moge sie poddac¢ panice" lub ,,Musze sie opanowac¢". W tym momencie
nic nie pomoga starania, aby mysle¢ rozsadnie. Pomocna bedzie jedynie
proba zaakceptowania mysli o nadchodzacym strachu.

Prawdopodobnie wcigz bedziemy doswiadcza¢ katastroficznych mysli,
ale - miejmy nadzieje - nie na taka skale. Sprébujmy nie denerwowac sie
faktem, ze ciggle zadajemy sobie pytania: ,,Co bedzie, jesli", starajac sie nie
walczy¢ z nimi i postrzegajac je jako zupeinie naturalne. Katastroficzne
mysli nie dotycza prawdziwych wydarzen. Moga natomiast przygotowac nas
do opanowania leku w sytuacjach, ktérych sie boimy.

Metoda dialogu wewnetrznego: odrzucenie katastroficznych
mysli/dopuszczenie katastroficznych mysli

Katastroficzne mysli sa najszczerszym wyrazem naszych emocji. Nie
musimy ich zmienia¢, kontrolowa¢ ani sie ich pozbywac - i nie moglibySmy
tego zrobi¢ nawet, gdybySmy chcieli. Zamiast postrzega¢ je jako nasz
problem, sprébujmy traktowac je jako co$ bardzo dla nas Pozytecznego.
Analizujac ich znaczenie, mozemy lepiej przygotowac



sie na mozliwo$¢ znalezienia sie w przerazajacych nas sytuacjach.
Przyktadowo mozemy przemysle¢ metody, ktérymi sie postuzymy, aby

opanowac lek.

—_

w

o2}

Wariant rozmowy A:
odrzucenie katastroficznych mysli

. Sprébuje mysle¢ o czym$ innym! Juz nigdy

nie bede mysle¢ w ten sposéb!

. Musze przestac sie tak martwic!

. Nie moge mysle¢ w ten sposob!

. Nie powinienem o tym mysle¢. Musi sie ze

mna dzia¢ co$ ztego, skoro miewam takie

przeczucia.

. Co bedzie, jesli moje najgorsze przeczucia

sie potwierdza? Zrobie wszystko, aby tak
nie bylo!

1.

N

w

4.

5.

Wariant rozmowy B:
dopuszczenie katastroficznych mysli

Préba myslenia o czym$ innym nie
zawsze jest najlepszym pomystem.
Poza tym to, czego sie boje, to tylko
przeczucia.

. Przestane sie tak martwi¢, jezeli nie

bede sie tak bardzo starat kontrolowac
moich odczu¢. Fakt, Ze sie martwie,
sprobuje traktowac jako méj wybor,

a niekiedy réwniez jako co$

pozytecznego.

. Powtarzajac sobie, ze musze przesta¢ o

tym mysle¢, jedynie pogarszam swoja

sytuacje.

To tylko moje wyobrazenia. Nie ma
w nich nic ztego! Nie oznaczaja, ze co$

jest ze mna nie tak.

Co6z z tego, jesli nawet moje przeczucia
sie potwierdza? Jezeli tak sie stanie,
poradze sobie, jak bede umiat

najlepiej.

Ksztattowanie $wiadomosci stylu zycia: dopuszczenie
niepozgdanych mysli

Zdajemy sobie sprawe, ze nasza skfonnos¢ do widzenia wszystkiego
w czarnych barwach zatruwa rados¢ ze wszystkich sukceséw. Spré-
bujmy w wiekszym stopniu akceptowac zaréwno swoje pozytywne, jak
i negatywne odczucia, nie starajqc sie z nimi walczy¢ ani odrywac od

nich mysli.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

1. Nieustanne zamartwianie sie niekiedy daje
nam poczucie zdolnosci kontrolowania
sytuacji, ktére wydaja sie by¢ trudne do
opanowania. Czasami mamy wrazenie, iz
dzieki ciagtemu przewidywaniu
niepowodzen, tak naprawde im
zapobiegamy.

N

. Niekiedy martwimy sie tak bardzo, ze
nawet nam samym nie wydaje sie to juz
sensowne. Nie umiemy wyczué¢, w ktérym
momencie mozemy bardziej
optymistycznie spojrze¢ na to, co sie
dzieje.

3. Pozytywne myslenie moze sie okazac
niezwykle trudne dla oséb, ktére cierpig na
zaburzenia lekowe i/lub depresje. Kiedy
nie potrafimy zastapi¢ ztych przeczu¢
dobrymi, mamy poczucie porazki i
myslimy, Ze musi sie z nami dzia¢ co$

ztego.

4. Staramy sie nie dopuszczac¢ do siebie
niepozadanych emocji lub goraczkowo
prébujemy zastepowac je innymi od-

czuciami.

1. Sprébujmy u$wiadomi¢ sobie, ze
zamartwianie sie nie ulatwia nam
sprawowania nad wszystkim kontroli.
Postarajmy sie jednak potraktowac fakt
miewania ztych przeczu¢ jako jedna z
mozliwo$ci, poniewaz préba ich
zwalczania, wynikajaca z obawy, Ze nie
bedziemy w stanie nad nimi zapanowac,
réwna sie prébie zwalczania innych emocji.

2. Postarajmy sie zdac sobie sprawe, ze
niekiedy nie ma sensu sie juz dtuzej
zamartwiac, na przyktad jesli od dtuzszego
czasu bezskutecznie
o czyms$ myslimy albo jezeli probujemy
zapanowac¢ nad czyms, czego zupelnie nie
jesteSmy w stanie kontrolowac¢ lub co
dotyczy odleglej przysztosci.

3. Zdajac sobie sprawe, ze trudno jest tak po
prostu odrzuci¢ zte przeczucia, sprobujmy
wyksztalci¢ w sobie bardziej przychylny
stosunek do pozytywnych refleksji,
jednoczes$nie nie traktujac ich jako czegos,
co ,,musimy w sobie wypracowac", lecz
jako jedna z mozliwosci. Postarajmy sie nie
miec¢ poczucia winy, jesli sprawi nam to

duzg trudno$é.

4. Sprébujmy nie zwalczaé naszych odczué,
nawet tych, ktdre stanowia dla nas problem.
Postarajmy sie pamietac, ze sa one niczym

wiecej jak cze$cig naszej psychiki.

Ponizej przytaczamy opowies¢ Debby, ktorej zastosowanie wariantu

rozmowy B pomogto poradzi¢ sobie z problemem do$wiadczania



katastroficznych mysli. Zaréwno sposéb, w jaki do siebie méwita, j i

umiejetno$¢ zaakceptowania swojej choroby, umozliwily jej podjeci ryzyka

zwigzanego z jazda na lotnisko.
Chciatam odwiez¢ przyjaciela na lotnisko. PostanowiliSmy, ze naj-
pierw zjemy obiad w chiniskiej restauracji. W trakcie positku statam
sie niespokojna, poniewaz pomyslalam o jeZdzie. Powiedziatam o tym
mojemu przyjacielowi, a on zapytat, czy nie chciatabym wrdcié do
domu. Nie chciatam. Bardzo zalezato mi na tym, zeby go odwieZé.
(W ostatnim czasie mozliwos¢ podjecia ryzyka stala sie dla mnie
duzo wazniejsza niz fakt, ze nie czuje sie dobrze. Nigdy wczesniej tak
nie bylo i czuje sie z tym swietnie!)

Jadgqc na lotnisko, zdatam sobie sprawe, Ze jestem w stanie do
pewnego stopnia opanowac lek. Byto to wspaniate uczucie! Wiedzia-
tam, Zze mam do czynienia z agorafobiq, a nie ze zwyklym podenerwo-
waniem. Umiem juz rozréznic te dwa stany, jak réwniez nie staram
sie walczy¢ na sile z ich objawami. Jazda do domu nie sprawita mi
wiekszych trudnosci (jak na osobe, ktdra cierpi na lek przestrzeni).
Nie wydarzylo sie nic, czego bym sie nie spodziewala. Przeprowadza-
tam ze sobq wersje rozmowy B: powtarzalam sobie, ze w kazidym
momencie moge poprosic¢ kogos o pomoc - w koncu ludzie czesto po-
magajq sobie nawzajem. Wiedzialam, ze zawsze moge sie zatrzymaé
i zadzwonié po kogos, nie jestem przeciez daleko od domu. Mdéwitam
sobie, ze wkrétce dojade na miejsce (staratam sie nie mystec¢ o tym, ze
jazda nigdy sie nie skonczy). Ciggle powtarzalam: obawa, ze zemdle-
je, nagle zachoruje czy stanie sie cokolwiek innego, to tylko moje zte
przeczucia. Juz je miewatam. Znam je i potrdfie sobie z nim pora-
dzié¢. Ciesze sie, ze tak mysle. Oznacza to, ze odzyskuje zdrowie.

Kiedy dotartam do domu bylam zmeczona, ale nie wyczerpana.
Caly czas ucze sie, jak by¢ dobra dla samej siebie.

Umiejetnos¢ opanowania leku przestrzeni stata sie moim zycio-
wym celem. Staram sie zaakceptowa¢ i polubi¢ doswiadczenia, ktdre
z tym sie wiqzq. Wierze, ze pomoze mi to szybciej powrocic do zdrowia.

STRATEGIA 8

Opanowanie leku: nazwanie swojego zaburzenia i
przyznanie sie do niego

Postarajmy sie wyksztatci¢ w sobie bardziej pozytywny stosunek do
odczuwanych zaburzen poprzez zdobycie wiekszej wiedzy na ich te-
mat. Pozwoli nam to pozbawic¢ chorobe otoczki tajemniczosci. Dzieki
rozmowie o naszych dolegliwosciach zrzucamy réwniez przytlaczajq-
cy ciezar, jakim jest wstydliwy sekret.

Strach, jaki odczuwamy podczas ataku paniki, jest szczegdlnie dotkliwy,
poniewaz nie wiemy, co tak naprawde sie z nami dzieje. Niestety, w
wiekszoSci wypadkéw sposéb, w jaki probujemy sobie to wytlumaczyé,
napawa nas jeszcze wiekszym lekiem. Wskutek tego robimy jedna z dwaéch
rzeczy: albo staramy sie dowiedzie¢ czego$ o naszej chorobie, albo szukamy
mozliwie jak najbardziej skomplikowanego wyjasnienia dla sytuacji, w
jakiej sie znajdujemy, co sprawia, ze jesteSmy jeszcze bardziej sfrustrowani.
W obu wypadkach nie jesteSmy w stanie udzieli¢ sobie prostej odpowiedzi.

Im bardziej bedziemy dociekliwi, szukajac informacji dotyczacych
zaburzen, z ktérymi sie zmagamy, tym mniej beda nas przerazaty ich z
pozoru tajemnicze objawy. Juz samo poznanie nazwy naszej choroby moze
by¢ bardzo pomocne, ale czesto na tym nasza dociekliwo$¢ sie konczy.
Nierzadko na takim etapie styszymy stwierdzenia typu: ,,Moze im mniej
bede o tym wiedzial, tym lepiej" lub ,Boje sie, Ze jezeli dowiem sie czego$
wiecej o tej chorobie, bede odczuwat ciagle nowe jej objawy i méj stan tylko
sie pogorszy". Tak naprawde jest to kolejny sposob na stosowanie unikéw.
Roéwnie dobrze moglibySmy powiedzie¢: ,Jezeli nie bede myslatl o tych
zaburzeniach, one same znikna". Niestety, nie ma to nic wspdlnego z
prawda.

Zdobycie wiedzy na temat choroby pomoze zredukowac strach.
Sprébujmy na poczatku traktowaé napady paniki jako interesujace zjawisko,
ktére sami wywotaliSmy, czesto o nim myslac. Postarajmy sie nie postrzegac
leku jako niespodziewanego ataku, ktéry sprawia, ze czujemy sie
zdezorientowani i pozbawieni kontroli nad soba.

Dzieki uzyskaniu informacji o odczuwanych zaburzeniach przestajemy
traktowa¢ chorobe jako co$ tajemniczego. Wiele ksiazek i artykutéw udziela
wskazéwek pomagajacych opanowac lek. Nie staraj-



my sie dowiedzie¢ wszystkiego od razu, kierujac sie zasada: ,,Musza sobie z
tym poradzi¢ natychmiast i raz na zawsze". Liczy sie che¢ zdobycia wiedzy i
podjecia ryzyka uzyskania informacji o naszym pro-! biernie.

Nie jest nam latwo rozmawia¢ o naszych zaburzeniach z innymi,
poniewaz nie jesteSmy do konca pewni, co nam dolega. Jezeli jednaki
zdecydujemy sie utrzymywac naszq chorobe w sekrecie, to caty czas neka
nas poczucie wstydu, co sprawia, ze jesteSmy jeszcze bardziej niespokojni.
Dialog wewnetrzny, ktéry przeprowadzamy, naszpikowa-ny jest takimi
stwierdzeniami, jak: ,Nie powinienem mysle¢ w ten| sposéb. Dzieje sie ze
mng co$ strasznego. Co ludzie powiedza?". Jezeli nie potrafimy sie pogodzi¢
z tym, ze cierpimy na zaburzenia lekowe, to w jaki spos6b mozemy
rozmawiac o tym z kim$, kto zwykle nie ma pojecia, o czym méwimy, ale -
jak uwazamy - moze wydac¢ o nas negatywna opinie?

Z drugiej strony, nie musimy pierwszego dnia pracy biec do szefa, aby
oznajmi¢ mu, Ze do$wiadczamy napadéw paniki, ktére pojawiaja sie w
najmniej oczekiwanych momentach. Sprébujmy na poczatku: zwierzy¢ sie
matzonkowi lub bliskiemu przyjacielowi. Rozmowa o na-szej sytuacji utatwi
stuchaczowi zareagowanie we wilasciwy sposéb. N; przyktad jedzac obiad z
przyjacielem, mozemy powiedzie¢: ,Bedac w restauracji, czasem czuje
straszny lek, wiec nie martw sie, jes§li wyjde na chwile". Traktujac nasz
problem jako klopot, z ktérym kazdy moze sie borykaé, pozwalamy
partnerowi postrzega¢ go w ten sam sposob.

Pomocne moze by¢ réwniez zartobliwe podej$cie do naszego prob-
lemu. Czasami trudno sie nie u$miechna¢, gdy uswiadomimy sobie, ze
nadlozyliSmy trzydziesci kilometréw drogi, zeby omina¢ autostrade,! lub
doszlismy po schodach na siédme pietro tylko po to, aby nie jecha¢ winda.
Jezeli nie bylibySmy w stanie humorystycznie traktowa¢ na szej sytuacji,
stataby sie ona nie do zniesienia.

Metoda dialogu wewnetrznego: unik/otwarcie sie

Unikanie mozliwosci zdobycia wiedzy na temat naszej choroby moze by¢
bardzo kuszace, zwykle jednak postepujac w ten sposéb, sprawiamy, ze
dreczacy nas problem staje sie bardziej tajemniczy i przerazajacy. Z drugiej
strony, zbyt usilne starania majqce na celu zanalizowanie i zrozumienie
meczacych nas zaburzen powoduja poglebiajaca sie fru-

stracje. Sprébujmy uzyskac proste i konkretne odpowiedzi na pytania

dotyczace choroby, z ktérg sie zmagamy.

Wariant rozmowy A: unik Wariant rozmowy B: otwarcie si¢

—_

Lepiej bedzie, jezeli nie bede o tym nic 1. Mozliwe, zZe przez pewien czas bede sie
czytal, w przeciwnym razie méj stan czul gorzej, ale to tylko dlatego, ze

moze sie pogorszyc. staram sie radzi¢ sobie z problemem.

N

. Nie chce stysze¢, jak ktokolwiek opowiada 2. Mozliwe, Ze moge przejac czyj$ spos6b
o podobnych do$wiadczeniach, bo moge zachowania, jednak lepiej jest podja¢
zaczac¢ sie tak samo zachowywac. ryzyko, niz w ogoéle nie starac sie

problem zniknie sam. wyzdrowie¢.

3. Jezeli po prostu nie bede o tym mysle¢, 3. Nie pomoze mi préba zapomnienia

o tym, co mnie dreczy. Zauwazylem, ze
4. Jezeli ludzie sie o tym dowiedza, pomysla, im bardziej si¢ staram o tym nie mySlec,

. . .. ISZ je sie moj ja.
Ze ze mna jest co$ nie tak. tym gorsza staje sig moja sytuacja

4.Tak naprawde najbardziej meczy mnie
mysl, co o mnie sadza inni. Postaram sie
zachowac¢ dobre samopoczucie, bez

wzgledu na opinie otoczenia.

v

Najlepiej nie bede o tym nikomu wspo-

minal, bo nie wiem, jaka moze by¢ czyjas g Sprébuje zwierzy¢ sie komug bliskiemu,

reakcja. osobie, ktorej moge ufa¢. Im bardziej
staram sie nie przyznawac do tego, co

czuje, tym bardziej jestem niespokojny.

Ksztattowanie SwiadomoSci stylu zycia:
zrozumienie réznego rodzaju sytuacji

Zdajemy sobie sprawe, ze czasami unikamy analizy wielu problema-
tycznych zdarzen z naszego zycia. Prébujemy o nich nie mysle¢ lub wy-
paczamy ich faktyczne znaczenie. Postarajmy sie wyksztatci¢ w sobie
pozytywny stosunek do nich i sprobowac wyciqgnq¢ z nich wnioski.



Podnoszenie poziomu $wiadomosci

1. Czesto unikamy analizy trudnych sytu- 1. Postarajmy sie dokladnie zanalizowa¢ acji w
naszym zyciu, starajac si¢ o nich  trudne wydarzenia, w jakich bierzemy nie mysle¢. Na
przyklad, jesli poktoci- udzial, przemysle¢, co je spowodowato,

liSmy sie z kim$ w pracy, nie chcemy i sprébowac znalez¢ jakie$ rozwigzanie, mysle¢

o tym, co spowodowato taki stan rzeczy, i przez to unikamy préby rozwiazania konfliktu.

2. Jezeli byliSmy uczestnikami nieprzyjemnego
zdarzenia, czesto staramy sie wypaczac jego
faktyczny przebieg lub w ogéle o nim nie 2+ Nie starajmy sig analizowa¢ danej

mysle¢ i w ten sposéb uwolnic sie od

przykrych wspomnien.

sytuacji w sposéb, ktéry nie ma nic

wspoélnego z jej prawdziwym

lem sie duzo gorzej niz poprzednio i nabratem wqtpliwosci, czy w o-
gole powinienem czyta¢ cos takiego. Mialem wrazenie, ze najlepiej
bedzie, jeieli przestane mysle¢ o tym, co mnie dreczy. Dlatego tez
bedqc w polowie pierwszego rozdziatu, wlozytem ksiqzke do szuflady
i przez jakis czas po niq nie siegatem.

W czasie pozniejszej terapii dowiedziatem sie, ze im dociekliwiej
bede szukat przyczyn mojej choroby, tym lepiej. Sprobowatem wiec
jeszcze raz. Odnalaziem ksiqzke o agorafobii i taSme z wypowiedzia-
mi osoby, ktéra kiedys cierpiata na zaburzenia tekowe. Musze przy-
znaé, ze zdobycie wiedzy na temat mojego problemu bardzo mi po-
mogto. Ataki paniki nie sq juz tak przerazajqce. Co wiecej, jestem w
stanie czyta¢ o nich bez wiekszych kiopotéw. Czasem jeszcze sprawia

przebiegiem. Sprobujmy jasno mi to malq trudnos¢, ale mysle, ze potrafie sobie z tym poradzic.

i klarownie wytlumaczy¢ sobie, co

3. Nierzadko znalezienie si¢ w problema- faktycznie sie stato, i postaraé sie to

tycznej sytuacji jest dla nas Zrédlem ol- zaakceptowaé

brzymiego stresu, jednak wolimy sie

skoncentrowaé na jego zlagodzeniu niz na 3- Nie probujmy opanowywac
wyeliminowaniu przyczyn, ktére taka zewnetrznych oznak stresu w czasie,
gdy staramy sie wyjasnic¢ jego

przyczyny.

sytuacje spowodowaty.

Nierzadko czytajac o zaburzeniach lekowych, odczuwamy opisywane
symptomy. Wielu z nas zapewne zetknelo sie z problemem, z kt6rym zmagat
sie Ken - chcial on dowiedzie¢ sie czego$ wiecej o swojej chorobie, jednak
nie siegal po fachowa literature, poniewaz bat sie, iz czytajac o agorafobii,
moze stac sie jeszcze bardziej niespokojny.

Przez dtugi czas nie wiedziatem, co sie ze mnq dzieje. Nie potrafitem
zrozumied, jak inni sq w stanie tak po prostu wsigs¢ do samochodu i
odjecha¢, skoro ja miatem problemy ze zrobieniem zakupéw w naj-
blizszym sklepie. Ciqgty niepokdj i niespodziewane napady paniki
byty dla mnie zagadkq, z ktérq nie umiatem sobie poradzic. Ponie-
waz wstydzitem sie powiedzie¢ o tym mojej rodzinie czy przyjaciotom,
czutem sie wyobcowany.

Wreszcie zdecydowatem sie zdoby¢ wiecej informacji o atakach
paniki i kupitem ksiqgzke na ten temat. Jednak w trakcie czytania
zaczqlem coraz mocniej doswiadczaé opisywanych symptomow. Czu-



STRATEGIA 9

Opanowanie leku: oczekiwanie na efekty autoterapii

Gdy wiemy, ze znajdziemy sie wkrotce w sytuacji, ktéra wywotuje
w nas lek, postarajmy sie koncentrowac na kazdej kolejnej chwili, nie
oczekujqc, iz bedziemy w stanie catkowicie opanowac strach. Spro-
bujmy traktowac tego typu zdarzenia jako okazje do wykorzystania
strategii, ktorych sie nauczylismy.

Zazwyczaj spodziewamy sie, ze bedziemy w stanie kontrolowa¢ swoje
zachowanie zar6wno w codziennych sytuacjach, jak réwniez biorac
udzial w zdarzeniach, ktére wywoluja w nas lek. Uwazamy, Ze sta-
wiajac sobie wysokie wymagania (oraz starajac sie nie poczu¢ dyskom-
fortu), bedzie nam duzo latwiej opanowac swoje emocje. Niestety, niej
jest to prawda. Im wiecej od siebie oczekujemy, tym bardziej stajemy
sie niespokojni. Jezeli nie bedziemy wymaga¢ od siebie zbyt wiele,
uwolnimy sie od odczuwania wzmozonej presji i dzieki temu tatwiej,
nam bedzie sie opanowaé. Innymi stowy, w im wiekszym stopniu
pozwolimy sobie na to, aby siebie nie kontrolowa¢, tym tatwiej nami
to przyjdzie.

Szczegdblnie wiele oczekujemy od siebie, wiedzac, ze znajdziemy
sie w sytuacji, w ktérej niegdy$ juz sobie poradziliémy. Uwazamy, ze
skoro poprzednim razem z takim sukcesem potrafilisSmy opanowac
niepokdj, teraz powinno nam sie to uda¢ rownie dobrze, jesli nie lepiej.
W ten sam sposob myslimy o podrézowaniu. Jesli bez problemu znies-
liSmy jazde w jedng strone, spodziewamy sie, ze podréz powrotna
réwniez nie sprawi nam klopotéw. Jednak przez stawianie sobie ta-
kich wymagan sprawiamy, Ze najmniejsza oznaka niepokoju moze
wywolac¢ niekontrolowany lek. Przygotowujac sie na zdarzenie, w kto-
rym juz kiedy$ braliSmy udzial, automatycznie spodziewamy sie, iz
poradzimy sobie tak samo dobrze jak poprzednio. Postarajmy sie
traktowa¢ kazda taka sytuacje jako mozliwo$¢ zastosowania réznych
strategii; sprobujmy takze nie oczekiwac zbyt wiele wzgledem siebie i
pozwoli¢ sobie na odczucie dyskomfortu. Zapominamy, ze udato nam
sie opanowac lek dzieki temu, iz nie stawialiSmy sobie wysokich
wymagan. Jezeli o tym nie pamietamy, zaczynamy postugiwac sie
wariantem rozmowy A i prébujemy siebie przekona¢, ze zblizajace sie
wydarzenie nie powinno nam sprawi¢ zadnych trudno$ci. Presja, jaka

przez to na siebie wywieramy, sprawia, iZ najmniejsza przeszkoda
wywohlije w nas przerazenie. Postepujac w ten sposob, powodujemy,
ze najlatwiej padamy ofiarg ataku paniki w chwili, w ktérej najmniej
sie tego spodziewamy,. Napady paniki zdarzajq sie najrzadziej wtedy,
gdy jesteSmy przygotowani na mozliwos¢ ich wystapienia. Wtedy tez
najlepiej potrafimy sobie z nimi poradzic.

Jako perfekcjonisci, oczekujemy nie tylko sukceséw w nauce opa-
nowywania leku, ale rowniez catkowitego wyzdrowienia i to najszyb-
ciej, jak to jest mozliwe. Niestety, im usilniej sie o to staramy, tym
wieksza ogarnia nas frustracja. Postarajmy sie spokojnie czeka¢ na
efekty autoterapii i da¢ sobie jak najwiecej czasu na odzyskanie zdro-
wia. Jezeli bedziemy w stanie przekonac siebie, ze potrafimy da¢ sobie
rade i ze ktopoty zwiazane z nieumiejetnoscig opanowania leku z cza-
sem stang sie coraz mniejsze, zredukujemy obawe, iz sytuacja, w kt6-
rej sie znalezliSmy, wymyka nam sie spod kontroli.

Dlatego tez uczestniczac w zdarzeniu, ktére wywoluje w nas
strach, postarajmy sie koncentrowa¢ na kazdej kolejnej chwili, nie
oczekujac zbyt wiele i pozwalajac sobie na odczucie dyskomfortu. Tra-
ktujac tego typu sytuacje jako okazje do zastosowania réznych strate-
gii, robimy istotny krok na drodze powrotu do zdrowia.

Metoda dialogu wewnetrznego:
wysokie wymagania/niskie wymagania

Uwazamy, Ze najlepszym sposobem na rozwiazanie klopotow jest sta-
wianie sobie tak wysokich wymagan, jak to tylko mozliwe. Wierzymy,
Ze im wiecej bedziemy od siebie oczekiwa¢, tym skuteczniej pozbe-
dziemy sie danego problemu. JesteSmy przekonani, ze jesli zatozymy
sobie, iz koniecznie musimy osiggna¢ catkowity sukces, nasze stara-
nia odniosa najlepszy skutek. Uwazamy, ze w zaden sposob nie moze-
my sobie pozwoli¢ na porazke, poniewaz narazitoby to nas na osmie-
szenie. Co wiecej, wierzymy, ze im czesciej beda nam sie przytrafiaty
niepowodzenia, w wiekszym stopniu stracimy kontrole nad swoja sy-
tuacja. Dlatego tez jesteSmy przekonani, ze powinniSmy zrobi¢ wszy-
stko, aby nie dopusci¢ do porazki. Tymczasem prawda jest taka, ze
-jakkolwiek brzmi to paradoksalnie - im mniejsze stawiamy sobie
wymagania i przez to dopuszczamy mozliwos¢ niepowodzenia, tym
bardziej bedziemy w stanie opanowac niepokd;j.
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Wariant rozmowy A:
wysokie wymagania

Wariant rozmowy B:
niskie wymagania

Nie moge zaczac sie ba¢. Nie dopuszcze do 1. Prawdopodobnie bede niespokojny.

tego, aby zndéw mi sie nie powiodto!

. Poprzednim razem wszystko poszto do-

brze, wiec teraz réwniez nic ztego sie nie

wydarzy.

. Powinienem sie bardziej postarac!

. Nie moge unikac¢ tej sytuacji ze strachu,

ze sobie nie poradze, bo nastepnym

razem bedzie jeszcze gorzej.

. Jezeli nie potrafie sobie z tym poradzic,

nie powinienem nawet prébowac.

. Jezeli nie moge sobie z tym poradzi¢, to

tylko dlatego, Ze zbyt malo sie staram!

o

. Czasami lepiej

Jednak im mniej bede sie starat opanowac
lek, tym lepiej. Sprébuje traktowac te
sytuacje jako okazje do tego, aby nie
walczy¢ ze strachem, a nie jak swoja
porazke.

Niekiedy trudniej jest mi uczestniczy¢ w
danym zdarzeniu po raz drugi, poniewaz
automatycznie oczekuje, iz poradze sobie
lepiej niz poprzednim razem. Postaram sie
stawiac sobie jak najmniejsze wymagania.

nie prébowa¢ na site
wypas¢ dobrze, bo im czeSciej postepuje w
ten sposéb, tym gorzej sie czuje

. Podejmowanie ryzyka jest wazne, jednak

wmawianie sobie, ze musze zostac,
sprawia, iz czuje sie jak

w putapce. Jezeli dopuszcze mozliwos¢
wyjscia, fatwiej mi bedzie tu wrécic¢

nastepnym razem.

. Nie musze z wszystkim radzi¢ sobie bez

zarzutu lub nawet w miare dobrze. Wazne

jest to, Ze podejmuje ryzyko.

6. Mozliwe, ze przyczyna tego, iz ciagle nie

umiem nad soba zapanowac, jest fakt, ze
zbyt usilnie sie staram. Niekiedy najlepiej
jest po prostu nic nie robi¢ i prébowac
wytrwac¢ w danej sytuacji tak dtugo, jak

jest to mozliwe.

Ksztattowanie SwiadomoSci stylu zycia: pozwolenie sobie nha
popetnianie btedow

Zdajemy sobie sprawe, ze nieustannie dqzymy do perfekcjonizmu. Postarajmy sie
raczej pozwoli¢ sobie na bycie przecietnym, zamiast bez wytchnienia zwalcza¢ swoje
niedoskonatosci. Warto pamietac, iz popetnianie bledéw nie umniejsza naszej

wartosci.

Podnoszenie poziomu $wiadomosci

1. Ciagle dazenie do perfekcjonizmu moze
by¢ oznaka niskiego poczucia wartosci.
Prawdopodobnie w dziecinstwie nie

wolno nam bylo pozwoli¢ sobie na

jakakolwiek porazke.

2. Usilne starania, aby by¢ perfekcyjnym, 2. Postarajmy sie uswiadomi¢ sobie, ze moga

wynika¢ z checi zwalczenia wszy-  nieustanne dazenie do perfekcji moze

stkich ewentualnych niedoskonatosci.
Uwazamy, ze popetnianie btedéw pocigga

za soba ostabienie poczucia wlasnej

3. Stawiamy sobie bardzo wysokie wyma- 3. Postarajmy sie stawia¢ sobie bardziej
realistyczne wymagania. Mozemy nawet
sprébowac przyjac za cel bycie
przecietnym, zamiast za wszelka cene
dazy¢ do doskonatosci.

wartoSci.

gania. Wydaje nam sie, Ze jesli nie po-
trafimy im sprosta¢, oznacza to, iz
jesteSmy mniej warto$ciowymi ludZmi.

Wiedzac, ze znajdziemy sie wkrotce w sytuacji, ktéra wywotuje
w nas lek, czesto probujemy sprawdzi¢, do jakiego stopnia bedziemy
w stanie sobie poradzi¢. Jednak stawiajac sobie niebotyczne wymaga-
nia, powodujemy, ze kazdy negatywny objaw wywotuje strach. Julie
przekonata sie, iz robienie zakupéw w centrum handlowym podczas

4. Boimy sie, ze w trudnej sytuacji ogarnie

nas panika.



1. Postarajmy sie nie wymagac od siebie zbyt wiele i dopusci¢ mozliwos¢
porazki. Sprébujmy potraktowac taka ewentualno$¢ jako okazje do wlasnego
rozwoju.
by¢ przyczyna porazki. Inaczej méwiac, im bardziej prébujemy by¢ doskonali,
tym mniej skuteczne stajq sie nasze dziatania.

4. Warto przypominac sobie, ze zazwyczaj potrafimy naturalnie zachowywac sie
w kryzysowej sytuacji wtedy, gdy nie oczekujemy od siebie zbyt wiele.



weekendu moze sprawic€ jej przyjemnosc, jesli nie bedzie z tym zdarze-niem
wiaza¢ wielkich oczekiwan.

Zawsze unikalam robienia zakupéw tuz po Swiecie Dziekczynienia. Szczytem
moich osiqgniec, nawet w zwyczajny dzien, byto podwiezienie mamy i cérek
na targ, po czym natychmiast wracatam do domu. Samo wjechanie na
parking wywolywalo we mnie panike. Od kiedy jednak nauczytam sie
réznych strategii pomocnych w opanowywaniu leku, wszystko zaczeto sie
zmieniaé. W weekend po ostatnim Swiecie Dziekczynienia odwazylam sie
wejs¢ do centrum i poczutam, ze jestem w stanie tam pozostaé. Nie byto to
tatwe! Przechodzqc od jednego stoiska do drugiego, caly czas sie batam. Nie
staratam sie jednak walczy¢ ze strachem, wiedzqc, ze to tylko uczucie.
Wchodzqc do centrum, nie oczekiwatam wiele po sobie. Nie spodziewatam
sie, ze idqc przez zatloczone pomieszczenie, nie bede czula leku. Bylam
przygotowana na szereg nieprzyjemnych odczué, ktére czasem mi
towarzyszyty, gdy bytam w tlumie. Jednak nie czutam niczego takiego.
Datam sobie duzo czasu. Wczesniej przygotowatam pokazngq liste zakupéw,
jednak postanowitam, ze jesli nie bede w stanie zosta¢ dtuzej, kupie tylko
jedngq rzecz. Automatycznie przestatam sie spieszy¢. Powtarzatam sobie, ze
wyjde, jak tylko zajdzie taka potrzeba. Z przyjemnosciq oglqdatam
Swigteczne dekoracje i pierwszy raz od dlugiego czasu cieszytam sie, ze
jestem czesciq tego wszystkiego, co sie tu dzieje. Podczas tych Swiqt
Dziekczynienia bytam naprawde petna wdziecznosci!

STRATEGIA 10

Opanowanie leku: zaakceptowanie niepowodzen

Postarajmy sie zaakceptowac niepowodzenia jako naturalny i nieod-
zowny, aczkolwiek przejSciowy, etap procesu autoterapii. Warto pa-
mietaé, ze cho¢ za kazdym razem wydaje nam sie, iz zaczynamy od
poczqtku, tak naprawde jestesmy coraz blizej odzyskania zdrowia.

Powrét do zdrowia nigdy nie przebiega bez przeszkod. Przez jaki§ czas
wydaje nam sie, ze wszystko idzie dobrze, a potem nagle mamy wrazenie, iz
ziemia rozstepuje sie nam pod nogami. To, co wczoraj wydawato sie
dziecinnie proste, dzi$ zdaje sie nie do pokonania. Czasami, kiedy myslimy,
ze wszystkie trudnosci juz za nami, nieoczekiwanie pojawia sie dobrze nam
znane poczucie paralizujacego leku lub paniki. Méwimy sobie wéwczas: ,,0
nie, tylko nie to! Juz nigdy nie zdotam sobie z tym poradzi¢! Wrécitem do
punktu wyijscia!". Coraz bardziej sie zniechecamy. JesteSmy przerazeni, ze
znowu sytuacja wymyka nam sie spod kontroli i ze nie potrafimy temu
zaradzic.

Lek, iz nie jesteSmy w stanie panowa¢ nad sytuacja, jest jedna z
najwiekszych trudno$ci w procesie rekonwalescencji. Czujemy sie bezsilni i
coraz czedciej zadajemy sobie pytania, ktorych sie boimy: ,,Co bedzie, jesli
bede coraz bardziej sie bat i czul gorzej i gorzej?". Z calej sity staramy sie
nie dopusci¢ katastroficznych mysli. Prébujemy panowa¢ nad soba, miec¢
wszystko pod kontrola i pilnujemy, aby nasz stan sie nie pogorszyt.
Postarajmy sie jednak zrobi¢ co$ zupelnie przeciwnego: pozwolmy sobie na
utrate kontroli, a czasami nawet na zupelny brak panowania nad swoja
sytuacja. Warto pamieta¢, ze pomimo poczucia braku kontroli caly czas
posuwamy sie naprzéd w procesie powrotu do zdrowia. Tak naprawde nigdy
nie cofamy sie do momentu, od ktérego zaczeliSmy, pomimo ze odnosimy
takie wrazenie, spowodowane faktem, ze przez krétki czas poczuliSmy sie
jak osoba ,,normalna", po czym znowu zaczeliSmy sie ba¢. Poza tym, w jaki
sposob moglibySmy zaczaé¢ od poczatku, jesli tak wiele dowiedzieliSmy sie o
naszej chorobie i wiemy, jak sobie z nig radzi¢? Zmienit sie nasz sposéb
my$lenia. Rézni sie on bardzo od refleksji nachodzacych nas podczas
pierwszych atak6w paniki.

Warto wiedzie¢, ze odczuwane trudnosci nie pojawiajg sie bez powodu.
Zazwyczaj sygnalizuja nam one konieczno$¢ odprezenia sie.



Kiedy czujemy sie dobrze i wychodzimy z domu, aby zrobi¢ co$, czym ! nie
zajmowaliSmy sie od jakiego$ czasu - przepracowujemy sie i p6zniej jesteSmy
wyczerpani. Rowniez gdy przez pewien okres wszystko przebiega bez
zaklécen, oczekujemy od siebie coraz wiecej i méwimy sobie: ,,Céz, w
zesztym tygodniu poradzilem sobie z tym bez problemu, dlatego teraz
réwniez zrobie to z ltatwosciq". Stawiajac sobie tak wysokie wymagania i
spodziewajac sie, ze bedziemy czu¢ sie Swietnie, sprawiamy, iz najmniejsza
oznaka leku moze spowodowal panike, ogarniajaca nas z gwaltownosScia
traby powietrznej. Nie jest dla nas wéwczas zbyt istotne, czy opuscimy dane
miejsce, czy w nim zostaniemy. Kiedy co$ nie dzieje sie zgodnie z naszymi
oczekiwaniami, wydaje nam sie, iz znowu odnie$liSmy porazke, a poczucie
braku kontroli nad sytuacja zaczyna nad nami dominowac.

Sposéb, w jaki postrzegamy lub interpretujemy trudno$ci, moze miec¢
wplyw na to, w jakim stopniu bedziemy ich doswiadczac i jak dtugo bedziemy
je odczuwac. Traktowanie ich jako pojedynczych sytuacji, a nie jak
niekonczacego sie koszmaru, moze zredukowaé lek, jaki i wywoluja.
Sprébujmy powiedziec sobie: ,, To sie stato dzisiaj i nie ma zadnego zwiazku z
tym, co bedzie jutro" lub tez: ,Przeciez to rowniez minie". Pamietajmy, zZe
pojawiajace sie trudno$ci sa naturalnym i niezbednym etapem procesu
rekonwalescencji. Mozemy je postrzega¢ nawet jako mozliwos¢ ciaglej pracy
nad opanowywaniem leku czy atakdéw paniki. Im bardziej jesteSmy w stanie
przyzwoli¢ sobie na odczucie paniki, tym mniej jesteSmy przerazeni, dzieki
czemu latwiej nam jest sie opanowac. NauczyliSmy sie straszy¢ samych
siebie, dlatego troche potrwa zanim wypracujemy taki rodzaj dialogu
wewnetrznego, ktéry pozwoli nam odbudowaé poczucie wartosci.
Odczuwajac nastepny atak leku, pamietajmy, Ze przeciwnosci sa jednym z
krokéw na drodze do odzyskania zdrowia.

Metoda dialogu wewnetrznego: brak akceptacji/akceptacja

Nawroty choroby sa zjawiskiem normalnym. Daja nam mozliwo$é
wykorzystania strategii pomagajacych radzi¢ sobie w skomplikowanych
sytuacjach. Niepowodzenia sa waznym etapem w procesie rekonwalescencji,
dlatego tez fakt, iz ich dosSwiadczamy, ma istotne znaczenie. Jednak
napotykajac trudno$ci, mamy wrazenie, Ze nasz stan coraz bardziej sie
pogarsza. Prawda jest taka, ze niepowodzenia umozliwiaja prawidiowy
przebieg autoterapii. Napotykajac na prze-

szkody, nie starajmy sie ich zwalcza¢, nie probujmy ze wszystkich sit sie ich
pozby¢ czy kontrolowa¢ je. Zanim sie spostrzezemy, beda one coraz
mniejsze, a my coraz skuteczniej bedziemy odzyskiwa¢ dobre
samopoczucie.

Wariant rozmowy A: brak akceptaciji Wariant rozmowy B: akceptacja

1. Juz nigdy sobie z tym nie poradzg. 1. Zaczynam dawac sobie z tym rade, ale musi

Wrécitem do punktu wyjscia! to troche potrwac. Postaram sie z tym
pogodzi¢. Chociaz wydaje mi sie, Ze zndw
zaczynam od poczatku, tak naprawde czuje
sie coraz lepiej.

2. Nie moge sobie pozwoli¢ na to, aby co- 2. Powtarzanie sobie, ze musze sobie
kolwiek sprawialo mi trudno$¢. Musze z tym poradzi¢, jedynie pogarsza
natychmiast rozwigzac ten problem! sytuacje. Sprébuje nie walczy¢

z lekiem, ktéry czuje.

3. Dosy¢ juz tego! Juz dhuzej tego nie znio- 3. Problem nie zniknie tak po prostu, czy
se! tego chce, czy nie. Postaram sie to
zaakceptowac.

4. Nigdy juz nie bede w stanie inaczej sie 4. Sprobuje pogodzic sie z mys$la, Ze moge
zachowywac! sie tak czuc¢ jeszcze przez dhuzszy czas.

Wiem jednak, Ze péZniej bede sie czut lepiej.

5. Musze by¢ wreszcie normalny! 5. Co to znaczy ,normalny"? Kazdy ma
jaki$ problem. M¢j dotyczy leku przed
sytuacjami, w ktérych ogarnia mnie panika.

Potrafie sobie z tym poradzic!

6. Dlaczego ten problem nie moze po pro- 6. Nie czuje sie tak bez powodu.
stu znikna¢ i juz nigdy nie wrécié!
Wszystko ma swoja przyczyne.
Postaram sie odprezy¢, a moze réwniez
zastanowi¢, co sprawia, ze jestem ciggle

niespokojny.



Ksztaftowanie stylu zycia: dopuszczenie
mozliwosci porazki

Zdajemy sobie sprawe, ze trudno nam dopusci¢ mysl o porazice, poniewaz
traktujemy takq ewentualnos¢ jako dowdd swojej niskiej wartosci.
Postarajmy sie pozwoli¢ sobie na niepowodzenie, widzqc w nim szanse

wiasnego rozwoju.

Podnoszenie poziomu $wiadomosci

1. Wymagania, jakie sobie stawiamy, nie
Sprébujmy mysle¢ w ten sposéb: ,Nie
dopuszczaja mozliwosci porazki. Kazde
niepowodzenie postrzegamy jako do-
wod wiasnej utomnosci czy nizszej war-
tosci. Uwazamy, Ze musimy odnie$¢ su-
kces w pracy, by¢ doskonatymi rodzica-
mi, a nawet $wietnie wykonywac to, co
traktujemy jako nasze hobby.

1.

musze odnie$¢ sukcesu. Jezeli mi sie
nie powiedzie, bedzie to dla mnie
nastepnym do$wiadczeniem, z ktérego
postaram sie wyciagna¢ wnioski".

2. Zazwyczaj my$limy, ze to, czy jesteSmy
wartosciowymi ludzmi, zalezy od tego, 2. Postarajmy sie pamieta, ze nie sztuka

jak dobrze wykonujemy swoja prace.
Aby nie mie¢ o sobie zlego zdania,
przestajemy w og6le pracowac.

. Obawa przed poniesieniem porazki po- 3

wstrzymuje nas przed podejmowaniem
ryzyka i robieniem tego, na co napraw-
de mamy ochote.

Trudnosci, ktérych doswiadczamy, moga nas przeraza¢, jednak
postarajmy sie je zaakceptowa¢. W ponizszej wypowiedzi Jerry opo-

jest czu¢ sie dobrze, kiedy odnosimy
same sukcesy. Prawdziwym
zwyciestwem bedzie, jesli zachowamy
dobre samopoczucie wtedy, gdy nie
wszystko nam sie uda.

Sprébujmy coraz czedciej podejmowac
ryzyko i dopuszczac mozliwos¢
porazki, traktujac ja jako okazje do
wiasnego rozwoju. Mozemy nawet
wyobrazi¢ sobie najgorsza sytuacje,
jaka mogtaby nas spotka¢, i
przygotowac sie na taka
ewentualnos¢.

wiada, jak udato mu sie zaakceptowa¢ przeciwnosci i zrozumie¢ ich

sens.

Wydaje mi sie, ze przebrniecie przez niepowodzenia byto dla mnie
najgorszym etapem rekonwalescencji. Bardzo sie ich balem! Za kazdym
razem, kiedy musiatem sie z czyms uporaé, nienawidzitem poczucia porazki i
zniechecenia, ktére mnie wéwczas ogarniato. Miatem wrazenie, jakbym
ciggle zaczynat od poczqtku. Bywato tak, ze przez krétki czas czutem sie
dobrze i nagle znienacka robitem sie blady ze strachu, poniewaz miatem
znatez¢é sie w miejscu, w ktérym jeszcze tydzien wczesniej Swietnie sie
bawitem. Nie miato to zadnego sensu! Najgorsze byto poczucie, ze stracitem
kontrole nad swoim zyciem. Czutem sie bezbronny, bo nie umiatem nic
zrobié, zeby zapobiec powtarzajqcym sie napadom paniki.

Prébowatem wméwic¢ sobie, ze kiedy raz obronie sie przed atakiem
leku, bede juz zdrowy. Uwazatem, ze powinienem zy¢ z dnia na dzien, w
ogole nie myslqgc o tym, czego doswiadczam. Teraz wiem, ze nie bylo nic
dziwnego w tym, iz ciqgle bytem niespokojny, skoro tyle od siebie
oczekiwalem, prowadzitem ze sobq dialog wewnetrzny opierajqcy sie na
nakazach i zakazach oraz pedzitem w pospiechu z miejsca na miejsce.

Terapeuta, u ktérego sie leczytem, powiedziat: ,, Bedzie pan sie tak czut,
bez wzgledu na to, czy pan tego chce, czy nie". Z poczqtku uwazatem, ze byto
to z jego strony niedelikatne. Bardzo mnie zdenerwowat. Ale im wiecej o tym
myslatem, tym bardziej akceptowatem fakt, iz niepowodzenia sq
nieuniknione. Zdatem sobie sprawe, ze jezeli doswiadczam ich tak czesto i
automatycznie, to nie jestem w stanie z nimi walczy¢é. Wraz z uptywem dni
niepowodzenia staly sie coraz rzadsze i pojawialy sie w coraz wiekszych
odstepach czasu. Teraz wiem, ze gdybym szybko wyzdrowiat, nadal
zastanawiatbym sie, jak do tego doszio, i rozmyslat, co bym zrobit, gdybym
znowu doswiadczyt napadu paniki. Zmagajqc sie juz tyle razy z réznymi
trudnosciami, zyskatem wiele pewnosci siebie, umozliwiajqcej opanowanie
przysztych atakéw.



STRATEGIA 11

Opanowanie leku: powrdét do zdrowia a uptyw czasu

Postarajmy sie nie czeka¢ z niecierpliwosciq na koniec rekonwale-
scencji, lecz potraktujmy jq jako proces, ktérego koricowa granica nie
jest sprecyzowana. Sprobujmy zaakceptowaé terazniejszy przebieg
procesu zdrowienia, nie poréwnujqc go z wczesniejszymi sukcesami,
i jednoczesnie starac sie pogodzi¢ z mozliwosciq wystqpienia péznie-
jszych atakow.

Jedna z obaw nekajacych osoby cierpigce na zaburzenia lekowe dotyczy
tego, ze boimy sie, iz nasz stan sie nie zmieni i bedzie sie pogarszat do tego
stopnia, az calkowicie stracimy nad soba kontrole. Poréwnujemy swoj
terazniejszy tryb zycia z tym, co bylo kiedys, i przypominamy sobie
wszystko, co niegdy$ byliSmy w stanie zrobi¢, a co teraz wydaje sie by¢
niemozliwe do wykonania. Straszymy siebie mysla, ze w przysztosci moze
by¢ jeszcze gorzej. Postarajmy sie nie walczy¢ ze swoimi odczuciami, a
nastepnie sprobujmy zaakceptowa¢ naszq wczeSniejsza, terazniejsza i
przyszia sytuacje.

Zyczac sobie jak najszybszego powrotu do zdrowia, staramy sie
wyznacza¢ rekonwalescencji konkretne ramy czasowe. Méwimy sobie: ,,Za
sze$¢ miesiecy powinno by¢ juz po wszystkim", a p6zniej myslimy: ,,A jesli
nie bedzie?". Tak sie sklada, Ze wyznaczanie procesowi zdrowienia
jakichkolwiek granic czasowych obniza jego skuteczno$¢, poniewaz
nakladamy na siebie zobowiazania, ktérych ciezko nam dotrzymaé. Mamy
roéwniez wrazenie, ze znalezliSmy sie w pulapce, co poteguje nasz niepokdj.

Nie precyzujac koncowej granicy rekonwalescencji (czyli nie wy-
znaczajac temu procesowi ram czasowych), mozemy w istotny sposéb
ztagodzi¢ poczucie osaczenia. Daje nam to wiecej mozliwosci. Mozna
zaczac od proby odprezenia sie. Nie musimy ze wszystkich sit stara¢ sie, aby
poczu¢ sie lepiej, poniewaz wiemy, Ze mamy mnostwo czasu i nie ma
potrzeby, aby stawia¢ sobie warunek - ,Wszystko albo nic". Akceptujac
swoja sytuacje, mozemy pomysle¢: ,Dzisiaj czuje sie tak, a nie inaczej.
Potrafie sie z tym pogodzi¢". Mozemy wykorzystaé ten czas na
zastanowienie sie nad tym, co spowodowalo, ze jesteSmy tak niespokojni -
na przyktad pomyslmy o ktopotach osobistych, ktére staramy sie rozwiazac
lub tych, ktérych nie potrafimy rozwigzac.

Postarajmy sie akceptowac kazdy kolejny dzien, godzac sie z tym, w
jaki sposéb przebiega rekonwalescencja, przesadnie nie analizujac,
poréwnujac czy osadzajac wilasnej osoby. Jezeli idac spa¢, nie chcemy
dopusci¢ mysli, ze nastepnego ranka moze nas ogarna¢ panika, narazamy sie
na to, ze wiasnie tak sie stanie. Najlepszym rozwigzaniem bytaby akceptacja
tego, ze napad paniki moze zdarzy¢ sie jutro czy w jakimkolwiek innym
czasie.

Fakt, ze powrét do zdrowia moze potrwa¢ dlugo, jest bardzo
zniechecajacy. Wiemy juz jednak, ze umiemy opanowac niepokéj czy napad
paniki i ze pomimo tego, iz doSwiadczamy tego typu atakéw, potrafimy
normalnie funkcjonowa¢. Jezeli przestaniemy sobie stawia¢ wysokie
wymagania i nie bedziemy zwraca¢ uwagi na uptyw czasu, poradzimy sobie
z problemem odczuwania ciaglego leku i bedziemy mogli by¢ pewni, ze
zycie nie przeplywa nam miedzy palcami.

Metoda dialogu wewnetrznego: dazenie do
perfekcjonizmu/brak dazenia do perfekcjonizmu

Jesli cierpimy na zaburzenia lekowe, zwracamy duza uwage na uptyw czasu.
Uwazamy, ze powinnisSmy caly czas sprawowac¢ nad nim kontrole. Chcemy
mie¢ pewnos¢, ze przyszte wydarzenia potocza sie tak, jak sobie tego
zyczymy. Wszystko to sprawia, Ze nasz stan sie wciaz pogarsza. Postarajmy
sie nie mysle¢ o tym, ze czas mija, i sprobujmy nie uklada¢ scenariusza
sytuacji, w ktérej mamy sie znalezZ¢.

Wariant rozmowy B: brak dgzenia do
perfekcjonizmu

Wariant rozmowy A: dgzenie do
perfekcjonizmu

1. Zawsze bede miat z tym problem. Nig- 1. Nie ma nic dziwnego w tym, ze mysle
dy sobie nie poradze! W ten sposéb. Postaram sie traktowac

moje obawy wiasnie jako mysli, a nie realne

zagrozenia. Jezeli bede cierpliwy, za jaki$

czas sytuacja sie poprawi.



Wariant rozmowy A: dazenie do
perfekcjonizmu

2. Boje sie, ze sytuacja bedzie sie ciagle

pogarszac, az w koricu zupelnie strace nad

nig kontrole.

3. Jezeli juz teraz jest zle, co bedzie za p6t

roku?

4. Kiedy$ mogtem pojechac z jednego kon

ca kraju na drugi. Teraz nie jestem

w stanie dotrze¢ na do najblizszego sklepu

na rogu.

o

. Postaram si¢ wyzdrowie¢ w przeciagu

szeSciu miesiecy. Ale co bedzie, jesli mi sie

nie uda?

[=)]

. Moge juz podjecha¢ do sklepu, ale nadal

nie jestem w stanie jezdzi¢ autostra-da.

1. Pomimo tego, ze wiemy, iz nie mozemy

zmieni¢ przesztosci, caty czas nie chcemy

o

Wariant rozmowy B: brak dgzenia do
perfekcjonizmu

. To prawda, ze méj stan moze sie jeszcze

pogorszy¢, i prawdopodobnie tak bedzie.
Postaram sie z tym nie walczy¢ i pamietac,
ze nawro6t choroby jest naturalng czescia

rekonwalescencji.

. To, jak sie teraz czuje, nie ma zadnego

wplywu na fakt, jak bede sie czut za sze$¢
miesiecy. Przypuszczam, Ze jutro poczuje

sie lepiej.

. Jezeli bede ¢wiczyl, bede w stanie znéw

pojechac¢ do sklepu, a p6zniej réwniez

wybrac sie w dtuzszg trase.

Postaram sie nie zwraca¢ uwagi na to, ile
trwa rekonwalescencja. Niezaleznie od
tego, kiedy sie skoniczy, na pewno

wyzdrowieje.

. Postaram sie¢ jezdzi¢ do sklepu, ale réwniez

nie robi¢ sobie wyrzutéw, jesli nie bede w
stanie wybra¢ si¢ na autostrade. Pojade
tam, kiedy bede na to gotowy.

Ksztaftowanie stylu zycia: koncentrowanie sie na terazniejszosci

Zdajemy sobie sprawe, ze warto koncentrowac sie na terazniejszosci, godzqc sie z

przesztosciq i nie myslqc usilnie o przysztosci.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

zaakceptowac sytuacji, z ktérymi nie

mogliSmy sobie poradzic¢.

1. Sprébujmy przeanalizowa¢ wszystkie

sytuacje, ktérych wspomnienie nas meczy.
Jedli je zaakceptujemy, przestana one by¢

dla nas problemem.

Podnoszenie pozi@. Zamiast ze wszystkich sit stara¢ sie
2. Mamy poczucie, ze jesteSmy uwiezieni w zapomnie¢ o przesztych przykrych
putapce przesztosci, poniewaz nie chcemy doswiadczeniach, postarajmy sie
wyciagna¢ wnioskéw z minionych dostrzec powigzanie pomiedzy nimi a
wydarzen. Na przyktad nie probujemy nasza terazniejszg sytuacja.
dostrzec zwigzku pomiedzy ciaglym
niepokojem, jaki towarzyszyt nam w
dziecinstwie, a problemem z opanowaniem

leku, jakiego do$wiadczamy dzisiaj.

3. Izolujemy sie od zycia, ktdre toczy sie 3. Sprébujmy spontanicznie wiaczy¢ sie w
dokota nas. Zazwyczaj przyjmujemy po bieg réznych zdarzen, nie czekajac, az
stawe biernych obserwatoréw, zamiast poprawi sie nasz stan zdrowia.

czynnie wlaczy¢ sie w strumien wydarzen.

Osobie odbywajacej rekonwalescencje bardzo trudno jest nie zwra-
ca¢ uwagi na mijajacy czas. Kusi nas wyznaczenie sobie terminu
calkowitego wyleczenia. Greg opowiada, jak fakt, ze dal sobie bardzo
duzo czasu na powrét do zdrowia, ulatwil mu odzyskanie dobrego
samopoczucia.

Gdy rozpoczynatem terapie, pierwszq mojq myslq bylo postanowienie:

,»Za trzy miesiqce musze juz czuc sie lepiej". Niestety, po tym czasie

ciqgle nie udawato mi sie opanowa¢ niepokoju i atakow paniki. Bar-

dzo sie wowczas zniechecitem i mialem wrazenie, ze coraz bardziej
trace kontrole nad zyciem. Pamietam, jak powiedziatem swojemu
terapeucie: ,,Nie rozumiem, dlaczego moj stan zdrowia ani troche sie

nie poprawit. Pogodzitem sie z tym, ze sie boje, przeprowadzam wias-

ciwy dialog wewnetrzny. Gdzie popetniam blqd?". Dowiedziatem sie

wtedy, ze powinienem pogodzic sie z faktem, iz rekonwalescencja mo-

Ze trwac cate zycie. Szczerze méwiqc, nie to chciatem ustysze¢. Cate

Zycie znaczylo tyle, co zawsze, a ja chciatem pozby¢ sie problemu jak

najszybciej, aby cieszyc¢ sie nim.

Terapeuta zasugerowat rowniez, abym powtarzat sobie: ,, Dzisiaj
po prostu tak sie czuje". Nie miatem pojecia, w jaki sposéb mogtoby

mi to pomdc, ale pézniej zauwazytem, ze czesto tak do siebie mowi-

tem. Pomogto mi to pogodzi¢ sie z tym, na jakim etapie procesu

powrotu do zdrowia sie znajduje.



Ciqgle kusito mnie, aby wyznaczy¢ sobie potroczny termin na odbycie
rekonwalescencji, ale po pierwszym roku terapii zaakceptowatem mysl, ze
potrwa ona tak dtugo, jak bedzie to konieczne. Powoli zdatem sobie sprawe,
ze dajqc sobie cate zycie na wyzdrowienie, jestem w stanie osiqgngc je o
wiele szybciej. Fakt, ze nie zwracatem uwagi na uplyw czasu, sprawit, iz
przestatem odczuwa¢ napiecie. Analizujqgc minione dni, nawet nie jestem
pewien, w ktérym momencie tak naprawde zaczgtem odzyskiwac zdrowie.
Wiem jednak, ze byt to dtugi, powoiny proces, dzieki ktoremu czuje sie duzo
tepiej.

STRATEGIA 12

Opanowanie leku: odrzucenie mys$li o nadchodzgcych
atakach leku

W czasie rekonwalescencji, dojdziemy do etapu, w ktérym nie bedziemy juz
mysle¢ o przysztych napadach paniki. Jezeli nie bedziemy przywiqzywaé
wagi do tego, czy sie boimy czy nie, ataki stracq swojq site i w koricu
przestanq sie nam przytrafiac.

Trudno uwierzy¢, ze kiedykolwiek moglibySmy wyksztalcié w sobie
pozytywny stosunek do odczuwanych napadéw paniki, odciskajacych tak
mocne pietno na naszym zyciu. Jednak jesli caly czas bedziemy stara¢ sie je
akceptowac i nieustannie wykorzystywac strategie pomocy i przeprowadzac
dowartosciowujacy dialog wewnetrzny, dzieki ktéremu nie prébujemy na
site zwalczac¢ atakdw, stang sie one coraz stabsze.

Mozemy sobie zadawa¢ pytanie, jak to bedzie mozliwe, skoro nie
jesteSmy w stanie wykona¢ tak prostej czynnoSci jak wybranie sie
samochodem lub do sklepu bez obawy, ze zemdlejemy, zaczniemy krzycze¢,
oszalejemy czy nawet umrzemy? W jaki sposob moze nam pomodc
powtarzanie sobie, ze odczuwanie leku nie jest niczym zlym, jesli w glebi
ducha wecale tak nie uwazamy? Prawda jest jednak, Ze nawet jezeli
przyzwolenie sobie na odczucie paniki nie od razu przynosi oczekiwane
efekty, nieustanne odwotywanie sie do metod pomocnych w zwalczaniu leku
pozwoli nam skupi¢ swojg uwage na czym$ innym niz tylko na atakach,
ktérych doswiadczamy. Stopniowo, im mniej bedziemy sie starali opanowac
niepok6j, tym mniej bedziemy o nim mys$le¢ - nie dlatego, ze na sile
bedziemy chcieli oderwa¢ od niego uwage, ale dlatego, iz sami pozwolimy,
aby ogarnelo nas poczucie leku.

Wyksztalcenie w sobie przychylnego stosunku do nekajacego nas
niepokoju czy nawet atakéw paniki wigze sie z nieustannym przypo-
minaniem sobie, ze nie stanowia one dla nas zagrozenia i ze pomimo ich
odczuwania jesteSmy w stanie odzyska¢ dobre samopoczucie. Warto
powiedzie¢ sobie, ze przezyliSmy juz wiele napadéw paniki i jak dotad
jesteSmy cali. Nie bedzie to tatwe, poniewaz niezaleznie od tego, ilu atakéw
doswiadczyliSmy, zawsze najbardziej przeraza nas ten, ktéry moze sie
zdarzy¢ w przysztosci. Myslimy sobie: ,,No tak, ostatni



atak by} do zniesienia, ale co sie stanie, jesli nastepny bedzie duzo
silniejszy?". Nie mozemy pozby¢ sie obawy, ze przez cale zycie bedzie-
my sie ba¢ kolejnych napadéw paniki. Jednak w trakcie procesu re-
konwalescencji osiggniemy etap, na ktérym wypracujemy bardziej
przychylny stosunek do odczuwanych atakéw. Dzieki temu nie beda
one w tak szkodliwy sposéb wplywac na nasze zycie. Pozbedziemy sie
woOwczas wrazenia, ze jestesSmy zadreczani przez napady paniki, az w
koncu w ogdle przestaniemy zwraca¢ uwage na to, czy je odczuwa-my
czy tez nie.

Zanim to jednak nastgpi, bedziemy mieli wiele atakéw, z ktérych
wszystkie uda nam sie w konficu opanowac. Dzieki temu nauczymy sie
rozpoznawac, jak nasz organizm reaguje na stres i jakie sa zewnetrzne
objawy naptywajacej fali paniki. Wszystkie te czynniki ulatwiajq nam|
oderwanie mysli od przysztych atakéw leku. Nieustannie starajac sie
akceptowac i swobodnie dopuszczac do siebie wszystkie emocje, zysku-
jemy pewnos¢, ze nie tylko potrafimy przetrwac czas, w ktérym ogar
nia nas lek, ale réwniez, ze jesteSmy w stanie tym lekiem kierowac,
Gdy umiemy juz nie myslec¢ o strachu i nie zastanawiac sie, kiedy
nadejdzie nastepny atak, jest to znak, Ze jestesmy na dobrej drodze d
odzyskania zdrowia.

Mozna powiedzie¢, ze w ten sposéb zyskaliSmy inne spojrzenie na
to, co sie z nami dzieje. Napad paniki nie jest juz zagrozeniem dl
naszego samopoczucia ani glownym obiektem zainteresowania, n;
ktérym koncentrujemy cala uwage. Nasz styl zycia nie wiaze sie juz z
czekaniem na kolejny atak. Zdajemy sobie sprawe, Ze nie powinni$-my
na site z nim walczy¢. Staramy sie czynnie uczestniczy¢ w réznych
wydarzeniach, prébujac coraz czesciej podejmowac ryzyko i coraz rza-
dziej stosowac uniki. Im mniej bedziemy sie starali opanowac lek, tym
stabsze stang sie napady paniki, az w koncu przestaniemy ich do-
$wiadczac.

Metoda dialogu wewnetrznego: brak
przyzwolenia/przyzwolenie

W im mniejszym stopniu prébujemy zwalcza¢ napady paniki, tym'
mniej nas one mecza. Z poczatku uwazamy, ze ataki leku powodujq
katastrofalne skutki dla naszego zycia, cho¢ tak naprawde nie sq one,
w stanie wyrzadzi¢ nam zadnej krzywdy. Problem w tym, ze wptywaja
one szkodliwie na nasze samopoczucie. Postarajmy sie caly czas

powtarzac sobie, Ze nie ma w tym nic zlego, iz doSwiadczamy napa-
déw paniki. Dzieki temu stracq one swoja site, az w koncu przestang
sie pojawia¢. Kiedy tak sie stanie, zniknie obawa przed ewentualnym
kolejnym atakiem.

Wariant rozmowy A: brak przyzwolenia Wariant rozmowy B: przyzwolenie

1. To prawdopodobnie znowu atak paniki, ale 1. Juz wiele razy czulem sie w ten sposcb,

co bedzie, jesli tym razem zemdleje (umre wiec nie ma w tym dla mnie nic

ie)?
lub oszaleje)? nowego. Postaram sie nie walczy¢ ze

swoimi emocjami.

2. To straszne! Nigdy sie juz nie zmienie! 2. Prawdopodobnie bede sie tak czul jeszcze

Zawsze bedg sig bac. przez jakis czas. Postaram sie to
zaakceptowac. P6Zniej z pewnoscia poczuje

sie lepiej.

3. Co bedzie, jesli nigdy nie przestane sie 3. Im mniej bede sie staral opanowac

bac¢? strach, tym lepiej.

4. Nienawidzg tego, co si¢ ze mng dzieje! Nie 4 prgba zwalczenia leku jedynie pogorszy

moge pozwoli¢, aby tak bylo dalej! sytuacje. Najlepsza rzecza, jaka moge
zrobi¢, jest nie robi¢ nic. Jezeli ogarnie mnie
panika - trudno, niech tak bedzie!

. Ch ktora cierpie, jest skompli-

5. Niezaleznie od tego, co sie ze mna dzieje, 5. Choroba, na ktérg cierpi, jest skompli

. . . kowana, ale nie jest nieuleczalna czy

musi to by¢ co$ bardzo skomplikowanego. ) ) N b drowial

t. . to, 5

Nigdy nie bede w stanie dowiedzie¢ sie, na ajemnicza. [a fo, abym wyzdrowia

- potrzeba czasu i cierpliwosci.

co tak naprawde choruje, i zawsze bede tak

cierpiat.

Ksztattowanie $wiadomosci stylu zycia:
fatwos¢ przystosowania sie

Zdajemy sobie sprawe, zZe nie przystosowujemy sie tatwo do innych i
ze mamy sktonnos¢ do postrzegania wszystkich dziedzin zycia w ka-
tegoriach ,, Wszystko albo nic". Postarajmy sie mysle¢ mniej schema-
tycznie i zaczqc zachowywac sie elastycznie w réznych sytuacjach.



Podnoszenie poziomu swiadomosci

. Czesto nie umiemy by¢ elastyczni, co 1. Stajac przed koniecznoscia
sprawia, ze czujemy sie jak w pulapce. rozwiazania jakiegokolwiek problemu
starajmy sie pamieta¢, ze mamy mozliwo$¢
wyboru réznych opcji -w przeciwnym
razie bedziemy mieli wrazenie, iz

wpadlisSmy w putapke.

. Zazwyczaj postrzegamy S$wiat jako czar- 2. Sprobujmy uswiadomi¢ sobie, Ze nasz
no-bialy, nie dopuszczajac zadnych od- spos6b myslenia jest bardzo
cieni. Wierzymy, ze co$ moze by¢ tylko schematyczny; postarajmy sie
dobre lub zte, prawidtowe lub niepra- dostrzega¢ réznorodnos¢ zycia.
widlowe.

. Wyznaczamy surowe reguly i zasady 3. Postarajmy sie raczej cieszy¢ zyciem, i nie
pozwalamy sobie na jakiekolwiek niz postepowac wedtug sztywnych, odstepstwa.

narzuconych sobie regut.

. Ciezko nam wybrac¢ rozwigzania, ktére 4. Majac $wiadomos¢, ze szukanie nie sq
doskonate, i dlatego wolimy pod- doskonatego rozwiazania jest dac sie, niz
stawi¢ czemus czota. wynikiem stosowania zasady
,»Wszystko albo nic", nie starajmy sie w ten
sposob na site radzi¢ sobie z problemami.

Ponizej przytaczamy wypowiedz Dolores, ktora opowiada o poczatkach

swych zmagan z ciaglym niepokojem i napadami paniki. Wyjasnia ona, jak
doszla do etapu, na ktérym ataki leku nie wplywaly na nia juz w tak
destrukcyjny sposéb. Dzieki temu przestala kazdego dnia zy¢ w strachu.

Pierwsze dni, kiedy zaczetam odczuwac objawy agorafobii, byly prze-
razajqce i zbijajqce z tropu. Pamietam, jak w pracy trzymatam sie kurczowo
biurka i zadawatam sobie pytanie: ,,Co sie ze mnq dzieje?". Byla to jesien
1965 roku. To cud, ze bytam w stanie utrzymac swojq posade. Na poczqtku
nie miatam pojecia, co mi dolegato. Zaden lekarz réwniez nie potrafit mi
tego wyjasnié. Przez kilka miesiecy miotatam sie, myslqc, ze albo moj
organizm jest w krytycznym stanie, albo bezpowrotnie zapadtam na jakq$
chorobe psychicznq, co jeszcze bardziej mnie przerazato. Cate dnie i noce
spedzatam na prébie zwal-

czenia obezwiadniajqcego strachu. Nieustannie analizowatam dreczqce
mnie emocje, pytajqc , Dlaczego?", i rozpaczliwie staratam sie racjonalnie
myslec. Niekiedy miatam wrazenie, ze umieram. Mdj terapeuta powiedziat:
,» Nie, pani nie umiera, ale bedzie okres, w ktérym bedzie sobie pani tego
zyczyta". Nie uwierzylam mu wtedy, ale nadszedt czas, kiedy az zbyt dobrze
zrozumiatam, co miat na mysli.

Postanowitam sobie, ze na poczqtku musze po prostu przetrwaé. Nie
zamierzatam przesta¢ szukaé jakiego$ rozwiqzania dla mojej sytuacji.
Wszystko, czego zdotatam sie dowiedzie¢, odkrywatam przez przypadek, bo
nikt nie umiat mi udzieli¢ zadnej konkretnej odpowiedzi. Przekonatam sie, ze
lepiej sie czuje, kiedy cos robie. Réwnalo sie to jednak temu, ze pracowatam
jak maszyna - kiedy chciatam chwile odpoczqé, wszystko zaczynato sie od
poczqtku. Moje zycie polegato na pedzeniu od jednego zajecia do drugiego,
a jednoczesnie caty czas zatruwat mnie strach, co sie stanie, jezeli bede
musiata sie zrelaksowaé. Odkrytlam réwniez, ze jesli nie zwracatam uwagi
na ogarniajqcy mnie lek, bytam w stanie patrze¢ bardziej obiektywnie na to,
co sie ze mnq dzieje. (W tym okresie kierowatam sie zasadq: ,,Nie przejmuj
sie i rob, co do ciebie nalezy"). Co wazniejsze, przekonatam sie, ze gdy
przestatam sie bac tego, iz moze mnie ogarnq¢ panika, ataki zdarzaly sie
coraz rzadziej. Doskonate pamietam, jak powiedziatam swojemu lekarzowi:
»Dosztam do wniosku, ze jezeli nawet zemdleje na ulicy, ktos na pewno mi
pomoze. Przestatam sie tym martwi¢". To byt poczqtek. Jakis czas pézniej
terapeuta stwierdzit: ,,Kiedy przestanie Pani o tym mysleé, ataki sie nie
pojawiq". Miat catkowitq racje!

Terapia byla ostatnim etapem powrotu do zdrowia. Dzieki niej
nauczytam sie strategii pomocnych w opanowywaniu atakéw leku.
Spojrzatam z zupetnie innej perspektywy na to, jak sie zachowuje, co
przywrdécito mi cheé do zycia. Akceptacja i przyzwolenie zastqpity strach.
Nie stawiam juz sobie wygorowanych wymagan i przestatam sie wszedzie
spieszy¢. Ktos w koricu pomégt mi wydostac sie z codziennego kieratu.



STRATEGIA 13

Opanowanie leku: uswiadomienie sobie

1
swojej wewnetrznej sity

1

Chociaz czasem czujemy sie bezradni, sprobujmy uswiadomi¢ sobie, ze kazdy z nas ma

w sobie site, ktéra pomoze mu pokona¢ przeciwnosci.

Jesli zostalibySmy poproszeni o spisanie cech, ktére najbardziej w so-
bie cenimy, posiadanie wewnetrznej sity prawdopodobnie nie znala-
zloby sie na takiej liscie. Niezaleznie od przyczyny - czy to z powodu
nieustannej potrzeby bycia doskonalym, czy kierowania sie zasada
»Wszystko albo nic" - nieustannie siebie osadzamy, a fakt, iz czesto j
jesteSmy niespokojni, traktujemy jako dowdd swojej utomnosci. Trud-
nos¢, jaka nam sprawia opanowanie paniki, i czeste stosowanie unikow
przekonuja nas tylko, ze nie mamy w sobie zadnej sity.

Nigdy jednak nie bierzemy pod uwage, ze cierpimy na zaburzenia
lekowe, wiec nie mozemy poréwnywac sie do ludzi, ktérych ten préb-
lem nie dotyczy. Na przyklad czesto zadajemy sobie pytanie, czemu
inni z tatwoscia wchodza do samolotu, wsiadaja do windy czy jada auto-
strada, skoro dla nas jest to tak wielki klopot. Zapominamy, ze choro-
ba, z ktéra sie zmagamy, jest bardzo powazna i mocno nas ostabia.

Pod wieloma wzgledami odczuwane zaburzenia przysparzaja nam
tych samych trudnosci, co fizyczna wtomnos¢. Roznica polega na tym,
ze tylko niesprawno$¢ ciata wydaje nam sie naprawde istotng dolegli-
woscia. Na przyklad nie widzimy nic dziwnego w tym, Ze osoba niepel-
nosprawna siada w teatrze nie w $rodku rzedu, lecz zaraz z brzegu.
Natomiast nasze identyczne zachowanie wydaje nam sie nieuspra-
wiedliwione.

Moze w tym wiasnie tkwi sedno sprawy: nie uwazamy swoich
probleméw za wazne. Jezeli by tak nie bylo, nie mielibySmy do siebie 1
tylu pretensji. PrzestalibySmy uwazac¢, ze nie posiadamy w sobie wy- f
starczajaco duzo sity. Nie myslimy o tym, ile odwagi potrzeba, aby 1 w
naszej sytuacji zmierzy¢ sie z kazdym kolejnym dniem. Zalatwienie
czegokolwiek, jazda samochodem czy zjedzenie obiadu w restauracji
-wymagaja od nas wiele determinacji i sity. Ludzie, ktérzy nigdy nie
zyli w cigglym strachu, nie wiedza, jak bardzo jesteSmy wewnetrznie

silni, poniewaz w przeciwnym razie nie bylibySmy w stanie nic zrobic.



Niestety, my réwniez nie zdajemy sobie z tego sprawy. Jakiez zdumienie
nas ogarnia, kiedy odkrywamy, ze za strachem kryje sie Zrédlo sily.
Warto uswiadomi¢ sobie, Ze nie jesteSmy takimi stabeuszami, za jakich
sie niekiedy uwazamy. Pamietajac o tym, nabierzemy wiecej pewnoSci
siebie, co sprawi, ze tatwiej poradzimy sobie w trudnych sytuacjach i
uczynimy istotny krok na drodze do odzyskania zdrowia.

Metoda dialogu wewnetrznego: brak akceptacji/akceptacja

Ci z nas, ktérzy cierpia na zaburzenia lekowe, wciaz maja zanizone
poczucie wartosci. Jednak im lepiej bedziemy sie czu¢, tym bardziej
zaczniemy sie ceni€ i na odwrét: im bardziej zaczniemy sie ceni¢, tym
lepiej bedziemy sie czu¢. W im wiekszym stopniu bedziemy w stanie
zaakceptowac negatywne mniemanie o sobie, tym mniej bedzie nas ono
martwi¢, a dzieki temu zaczniemy bardziej siebie lubi¢. Kiedy juz
bedzie to mozliwe, najwiekszym wyzwaniem dla nas stanie sie akcep-
tacja przyjaznych uczu¢ wzgledem siebie.

Wariant rozmowy A: brak akceptacji Wariant rozmowy B: akceptacja
1. Juz nigdy nie poczuje sie lepiej! Nie je- 1. Postaram sie pogodzic¢ z tym, ze jeszcze przez
stem w stanie niczego zmienic! jakis czas bede sie czul w ten sposéb. Latwiej

mi bedzie opanowa¢ niepokdj, jezeli zdobede
sie na cierpliwosc i zastosuje strategie, ktorych

sie nauczylem.

2. To $mieszne! Nie powinno mi sprawia¢ 2. Gdybym byt niesprawny fizycznie, nie
trudnosci co$, co dla innych nie jest miatbym poczucia, ze musze by¢
problemem. w stanie robi¢ to, co inni. Ktopot
w tym, Ze nie moge uwierzy¢, iz moja choroba

réwniez jest powazna.

3. Musze wzia€ sie w gar$c i po prostu to 3. Nie musze nic robi¢ na site. Najlepiej
zrobic! bedzie, jesli po prostu zaakceptuje
mysl, ze cierpie na zaburzenia

psychiczne.



Wariant rozmowy A: brak akceptaciji

4. Czuje sie jak wstretny tchorz.

o

. Najwyrazniej brakuje mi czegos, co

pozwala innym to wykonac.

-

. Cierpimy z powodu niskiego poczucia
wartosci, poniewaz wierzymy, ze musimy
osiaggac spektakularne sukcesy. Niestety,
bardzo trudno nam usatysfakcjonowac
samych siebie.

Ksztattowanie Swiadomosci stylu zycia: niskie poczucie witasnej

Wariant rozmowy B: akceptacja

4. Nie ma nic zlego w tym, ze jestem
niespokojny - taki stan wynika
z faktu, ze cierpie na zaburzenia lekowe.
Poza tym potrzeba wiele odwagi, zeby
codziennie podejmowac takie ryzyko,
jakie podejmuje ja.

5. Postaram sie przez nastepne dni
przypominac sobie, Zze mam w sobie
site potrzebng do przetrwania kazdego
kolejnego dnia. Z biegiem czasu,
stosujac rozne strategie, zyskam
wieksza pewnos$¢, ze jestem w stanie

panowac¢ nad swoim zyciem.

wartosci

Zdajemy sobie sprawe, ze wielu z nas cierpi z powodu niskiego poczu-
cia wartosci. Postarajmy sie w wiekszym stopniu akceptowac przyja-

zne uczucia wzgledem siebie.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

2. Wielu z nas przeprowadza dialog we-
wnetrzny, ktéry opiera sie na stwier-
dzeniach o$mieszajacych kazdy aspekt
naszego zachowania, takich jak: ,Nie
jestem w tym dobry" czy ,,Nie jestem zbyt

inteligentny".

1. Postarajmy sie stawia¢ sobie rozsadne
wymagania i okazywac sobie

wyrozumiato$¢.

2. Dzigki przeprowadzaniu dowartoscio-
wujacego dialogu wewnetrznego spré-
bujmy wcieli¢ w zycie nowe pomysty i

przez to wprowadzi¢ rownowage miedzy

zasadami, jakie ksztattuje rozmowa A i B.

Podnoszenie poziomu swiadomosci

3. Postarajmy sie nie zwalcza¢ dobrego

3. Nie umiemy przyjmowa¢ pochwat, mniemania o sobie ani nie umniejsza¢

poniewaz nauczylismy si¢ umniej- swoich sukces6w, pomimo tego, ze wydaje

szat swoje zastugi. nam sie, iz nie maja one wiekszego
znaczenia. Kiedy kto$ nas pochwali,
sprébujmy podziekowac¢ bez

niepotrzebnego ttumaczenia sie.

4. Mozemy w znacznym stopniu odbudowac
4. Bardzo pragnac akceptacji innych, czasami poczucie wlasnej wartosci, jesli zamiast
nie mowimy tego, co myslimy naprawde, wszystkim przytakiwa¢, zaryzykujemy i
lecz wypowiadamy stwierdzenia, dzieki glo$no wypowiemy swoja opinie, nawet
ktérym chcemy sie komu$ przypodobac. jezeli r6zni sie ona od zdania kogo$ innego.
5. Postarajmy sie nieustannie przypominaé
5. Niskie poczucie wartosci nie pomaga nam sobie, ze latwiej nam bedzie radzi¢ sobie z
radzi¢ sobie z codziennymi problemami i trudnymi problemami lub zmieni¢
utrudnia wprowadzenie koniecznych zmian cokolwiek, jesli odbudujemy swoje

W naszym zyciu. poczucie wartosci.

Czesto myslimy, ze brak nam wewnetrznej sily, i jednocze$nie
uwazamy, iz innym jej nie brakuje. Na pewnym etapie rekonwalescencji
bedziemy w stanie inaczej siebie oceni¢ i dostrzezemy, ze tak naprawde
jesteSmy bardzo odwazni. Yvonne zrobita uzytek z sily, ktéra miata w sobie,
kiedy podjeta ryzyko, i przemierzyta dtugi odcinek drogi, jadac autostrada.

Ostatnio wybratam sie na jednq z najbardziej uczeszczanych auto-
strad, czyli podjetam sie czegos, co dla innych stanowi codzienng
rutyne. Dla mnie jednak byto to wielkie osiqgniecie, poniewaz pier-
wszy raz od osmiu lat sama przejechatam tak dtugq droge. Jeszcze
rok temu nie zdecydowatabym sie na to, bo nie wiedziatam, jak moge
sobie pomdc. Jednak przez ten czas zaczetam uczeszczac na spotkania
gromadzqce ludzi cierpiqcych na zaburzenia lekowe, przeczytatam



réwniez pare ksiqzek na temat mojej choroby. Wszystko to pomogto mi
przygotowac sie na podjecie ryzyka.

Tego dnia miatam wielkq che¢ pojecha¢ autostradq, co rdéwniez
utatwito mi to zadanie. Siedzqc za kierownicq, powtarzatam sobie: , Nie
zwracaj uwagi na to, jak sie czujesz; najwazniejsze zebys dotarta do celu".
Serce bito mi coraz szybciej, oddychatam z coraz wiekszym trudem, ale caly
czas mySlatam: ,, Nic mnie to nie obchodzi!". Po prostu wiedziatam, ze musi
sie udaé. Tego dnia nic nie moglo mnie powstrzymaé. W miare, jak
mowitam sobie: ,,Nie przejmuj sie", niepokdj ustawat. Fakt, ze przestatam
mysle¢ o swoich odczuciach, naprawde mi pomégt. Zblizajqc sie do celu,
wpadlam w ekstaze -naturalnq ekstaze, wywotanq poczuciem szczescia.
Wierze, ze kaizdy z nas ma w sobie site, ktéra umozliwi realizacje
wszystkiego, co zaplanujemy.

STRATEGIA 14

Opanowanie leku: otwarcie sie na innych

Zyskujqc coraz wiekszq wiedze na temat naszej choroby i osiqgajqc
coraz lepsze efekty w procesie zdrowienia, mozemy sobie réwniez po-
moc dzieki otwarciu sie na tych, ktérzy potrzebujq naszego wsparcia
i otuchy.

Wiemy juz, ze nie jesteSmy sami, potrafimy okresli¢ to, z czym sie
zmagamy, zdajemy sobie tez sprawe, ze wiele innych oséb boryka sie z
podobnym problemem i tak samo jak my nie moze sobie poradzi¢ z
zaprzestaniem stosowania unikéw. JesteSmy Swiadomi, jak wazna jest
umiejetnos¢ akceptacji, przyzwolenia sobie na co$ i podjecia ryzyka. W
miare coraz czestszego wykorzystywania strategii pomocnych w opanowaniu
leku i atakéw paniki oraz przeprowadzania dowarto$-ciujacego dialogu
wewnetrznego zmienia sie nasz poglad na to, co sie z nami dzieje. Im wiecej
wiemy o zaburzeniach, ktére odczuwamy, tym mniej traktujemy je jako
tajemnicze zjawiska - do tego stopnia, ze po dlugim czasie utrzymywania
naszej choroby w sekrecie, zaczynamy o niej mowic.

Proces powrotu do zdrowia kazdego z nas przebiega w indywidualny
sposob. Niektérzy moga potrzebowaé wiecej czasu, aby wyzdrowiec.
Starajmy sie nie poréwnywac z kims, kto r6wniez odbywa rekonwalescencje.
Sprébujmy cierpliwie czeka¢ na efekty swoich wlasnych staran o odzyskanie
dobrego samopoczucia. Pamietajmy, Ze niepowodzenia sa nieodzowna
czescig rekonwalescencji. Niekiedy czujemy sie zniecheceni, jednak jest to
naturalny objaw. Dzieki temu latwiej nam bedzie uwierzy¢, ze cho¢ jeszcze
nie osiagneliSmy celu, przyjdzie czas, gdy dostrzezemy $wiatetko w tunelu.
Nietrudno powrdci¢ do ztych nawykéw i myS$le¢ o sobie w o$mieszajacy
sposéb, lecz znéw mozemy wstgpi¢ na dobra droge, jesli bedziemy
regularnie chodzi¢ na wizyty do terapeuty, bra¢ udzial w spotkaniach grupy
wsparcia stosowac odpowiednie strategie i  przeprowadzac
dowarto$ciowujacy dialog wewnetrzny.

Ci z nas, ktérzy dzieki rekonwalescencji czuja sie juz duzo lepiej, czesto
chca poméc ludziom, ktérych caly czas dreczy nieustanny niepokéj. Moze
dzieje sie tak dlatego, Ze umiemy zrozumie¢ sytuacje zagubionej osoby,
ktéra czuje sie osamotniona, boi sie utraty kontroli nad swoim zyciem -
krétko méwiac, drecza ja te same problemy, ktére



jeszcze nie tak dawno meczyly réwniez i nas. Jakikolwiek bylby po-
wod, za kazdym razem, gdy wyciagamy pomocna dlon ku dru-
giemu czlowiekowi, jednoczesnie pomagamy tez sobie.

Mozemy w istotny spos6b wesprze¢ osoby cierpiace na zaburzenia
lekowe, dzielac sie z nimi wiedza na temat strategii pomocy i opisujac,
w jaki sposéb przeprowadzanie odpowiedniego dialogu wewnetrznego
pomoglo nam wytrwa¢ w trudnych sytuacjach. Postarajmy sie dodaé
tym ludziom otuchy i nadziei. Uczestniczac w spotkaniach grupowych
i stuchajac wypowiedzi innych jej cztonkéw, mamy okazje zastanowic
sie, na jakim etapie rekonwalescencji jesteSmy. Istotne moze by¢ réw- ;
niez spostrzezenie, zZe metody, ktore stosowaliSmy z pozytywnym sku-
tkiem, pomogly nie tylko nam. Sama nasza obecno$¢ na spotkaniach
grupy przekonuje innych jej uczestnikéw, ze nie zostali odrzuceni.

Ponizej przedstawiamy cztery skuteczne sposoby otwarcia sie na ;
innych:

« Opowiadaj o swoich sukcesach zwigzanych z podejmowaniem
ryzyka, wykorzystaniem dowartosciowujacego dialogu wewne-
trznego i tym podobnych strategii (aby nie potegowac stresu u
stuchacza, pomin szczego6ly dotyczace niemoznosci odwrdcenia
uwagi od dreczacego problemu i usilnego przekonania, zZe
nasza choroba nie jest zwigzana z zaburzeniami psychiki);

+ Podziel sie wiedza na temat ksigzek i artykutéw, ktore traktuja
o problemie zaburzen lekowych i innych fobii;

+ Zaproponuj wspélne wyjscia do miejsc publicznych, aby zasto-
sowac strategie, ktorych sie nauczyliscie;

 Zorganizuj grupe pomocy (zobacz cze$¢ Informacje koricowe).

Ludzie cierpigcy na zaburzenia lekowe szukaja odpowiedzi na
dreczace ich pytania o chorobe, z ktorg sie zmagaja, ale - co wiecej -,
chca dostrzec chociaz iskierke nadziei. Ci z nas, ktérzy czas walki ze
strachem majq juz za soba, moga im w istotny spos6b pomdc, dzielac
sie dosSwiadczeniem i wiedza. Nasza opowies¢ moze by¢ pokrzepieniem
dla wielu osdb, ktére dzieki niej przekonaja sie, ze odzyskanie zdrowia
jest jak najbardziej mozliwe.

Metoda dialogu wewnetrznego: ograniczenia/brak ograniczen
Uwazamy zapewne, ze odzyskawszy zdrowie, bedziemy chcieli zapo-
mniec€ o tym, czego do$wiadczylisSmy, i zy¢ chwila obecna. Niektérzy
z nas faktycznie postepuja w ten sposéb. Nie chcemy zaglebiac sie

w przesztos¢ z obawy przed nawrotem choroby. Mozemy mie¢ row-
niez poczucie, ze nie potrafimy innym przekazaé¢ nic waznego. Wielu
z nas jednak wierzy, ze dzielac sie swoimi do$wiadczeniami, moga
pomoc tym, ktérzy wciaz odczuwaja lek. PrzekonaliSmy sie rowniez,

ze duzo mozna zyskac¢, wspierajac takie osoby i dodajac im otuchy.

—_

<2

Wariant rozmowy A: ograniczenia

. Powinienem czu¢ sie juz duzo lepiej.

Wydaje mi sie, ze inni szybciej odzy-

skujq zdrowie.

. Nie wiem, w jaki sposéb mégibym po-

moéc tym, ktérzy tez cierpia na zabu-

rzenia lekowe.

w

Fakt, Ze podejmowatem ryzyko, nie jest
szczeg6lnie wazny. Nie jest to co$, o
czym moégtbym opowiada¢ innym.

piej bedzie, jesli zapomne o tym, co sie ze

mng dziato, i skoncentruje sie na

terazniejszosci.

robie znowu zaczne sie ba¢?

Wariant rozmowy B: brak ograniczen

. Postaram sie nie poréwnywac z innymi -

kazdy z nas odbywa rekonwalescencje we
wilasnym tempie. Sprébuje cierpliwie
czekac na odzyskanie zdrowia.

. Mozliwe, ze podzielenie sie swoimi

doswiadczeniami pomoze innym.
Moéglbym opowiedzie¢ o tym, jak
podejmowatem ryzyko, i opisa¢
strategie, ktére mi to ulatwity.

Ryzyko, jakie podjatem, i strategie, ktére
zastosowatem, miaty dla mnie wielkie
znaczenie, dlatego warto opowiedzie¢ o
nich réwniez innym.

przesztoSci pod warunkiem, ze nie bedzie
to oznaczac, iz uciekam przed problemami

. Teraz, kiedy czuje sie juz dobrze, najle- 4. Oczywiscie mam prawo nie wraca¢ do

lub prébuje udawac, ze nigdy ich nie
miatem.

. Co bedzie, jesli podczas rozmowy o cho- 5. Méwienie o chorobie nie oznacza, ze

spowoduje jej nawrét. Jezeli nawet tak
sie stanie, bede umiat sobie poradzic.
Wiem, jak opanowac¢ lek. Poza tym nauka,
ktéra wyciagne z takiej sytuacji,
zrekompensuje dyskomfort, jaki moge

odczuc.



Ksztaftowanie stylu zycia: aktywne spedzanie czasu

Zdajemy sobie sprawe, ze czujemy sie lepiej, gdy prowadzimy aktywny tryb zycia -

pracujqc, pomagajqc innym czy tez czynnie wypoczywajqc.

1. Wielu z nas tak duzo czasu poswieca

1. Postarajmy sie zachowa¢ w naszym zyciu

Podnoszenie poziomu swiadomosci

pracy, ze rzadko kiedy mamy chwile dla
siebie. Skutek jest taki, ze gdy chcemy

odpocza¢, czujemy sie winni.

2. Czesto nie mamy ochoty na zabawe lub
czynny wypoczynek, poniewaz jesteSmy
zmeczeni albo przygnebieni.

ktérych z nas do tego stopnia, ze boimy

réwnowage, znajdujac czas rowniez na

relaks, czynny odpoczynek i hobby.

2. Angazujac sie w co$ lub podchodzac do

czego$ z entuzjazmem, mozemy SpozZyt-
kowa¢ energie nie tylko na prace.
czynek, kiedy jest to konieczne. Pa-

mietajmy jednak, ze praca réwniez moze

3. Niepokdj czy panika moze ogarnia¢ nie- 3. Postarajmy sie znaleZ¢ czas na odpo-

sie pracowac poza domem.

4. Czesto trudno nam sie zaja¢ innymi,

poniewaz sami czujemy sie¢ w potrzebie.

mie¢ znaczenie terapeutyczne. Mozemy
rozwazy¢ mozliwo$¢ podjecia pracy na pét
etatu, tymczasowego zajecia czy pracy w
domu nieregulo-wanej okreslonymi

godzinami.

4. Zdarzaja sie okresy, w ktérych jesteSmy w
stanie zajac¢ sie jedynie swoimi potrzebami.
Jednak gdy poczujemy sie lepiej, mozemy
-jesli mamy na to che¢ - przylaczy¢ sie do
grupy, ktérej celem jest niesienie pomocy
innym. Dzieki temu mozna pomdc réwniez

sobie i zyska¢ poczucie satysfakcji.

Jedna z zalet przynaleznosci do grupy wsparcia jest fakt, ze czlon-
kowie moga pomagac sobie nawzajem. Bev opowiada o tym, jak wraz z
inng uczestniczka spotkan zaczela bywa¢ w réznych miejscach pub-
licznych, aby méc zastosowac strategie, ktorych sie nauczyla.

Drzielenie sie swoimi przezyciami z osobgq, ktorq spotkatam w grupie
wsparcia, okazato sie by¢ bardzo pozytywnym doswiadczeniem za-
réwno dla mnie, jak i dla niej. Opowiadamy sobie o réinych meto-
dach pomagajqcych opanowac lek. Wiemy, ze w trudnych sytuacjach
mozemy na sobie polegaé. Jezeli trzeba, udzielamy sobie rad. Czasa-
mi po prostu siebie stuchamy.

Ostatnio moja przyjaciétka powrécita z wycieczki na Zachodnie
Wybrzeze, gdzie spedzata czas z rodzing i przyjaciétmi. Wracajqc do
domu, byla przygnebiona i bardzo niespokojna. Opuszczenie ,,strefy
bezpieczenstwa" sprawilo, ze poczula sie bezradna i bezbronna. Miata
wrazenie, ze stracita nad sobq kontrole. Tego wieczora nasza grupa
miata spotkanie, ktére tym razem dotyczyto kwestii odprezania sie.
To byt strzat w dziesiqtke! RozmawialySmy o tym przez calq droge
powrotng. Moja przyjaciétka byla szczesliwa, ze u znajomych z grupy
znalazta zrozumienie. Nastepne dni byly dla niej trudne, jak zwykle
jednak poczucie paniki mineto z uptywem czasu.

Tyle juz razy, gdy obserwowatam zmagania swoich przyjaciét,
pomogto mi wspomnienie poczqtkéw mojej rekonwalescencji, ponie-
waz w glebi serca wiedziatam, ze powrét do zdrowia jest procesem,
ktory musi potrwad, i ze z perspektywy czasu widze, iz czuje sie coraz
tepiej. Wspaniale, ze znalaztam kogos, z kim moge sie dzieli¢ do-
Swiadczeniami, opowiadac o tym, co czuje, i wspdlnie podejmowad
ryzyko.



CZESC 3

Wyjscie z domu:
podjecie ryzyka

Juz prawie w ogole sie nie boje wychodzi¢ z domu. Prawie wcale nie
zwracam uwagi na to, jak sie czuje. Najbardziej pomogt mi fakt, ze
zaakceptowatam strach i nie walczytam z nim. Od momentu, gdy prze-
stalam mysle¢ o ewentualnych przysztych atakach paniki, przestaty
sie one pojawiac.

Lori



ZASTOSOWANIE PROGRAMU AUTOTERAPII
W ZYCIU CODZIENNYM

Jedno z pierwszych pytan, jakie moze zada¢ Czytelnik tej ksigzki, brzmi
zapewne nastepujaco: ,,Czy zastosowanie tych strategii naprawde pomaga?".
Wielu ludzi stracito nadzieje, ze kiedykolwiek wyzdrowieja. Po prostu
poddali sie, uznajac, Ze znalezli sie w sytuacji bez wyjscia. Istnieje jednak
sposob, w ktory mozna pokonac lek, a strategie opisane w tej ksigzce moga
by¢ w tym bardzo pomocne. Pomogty nam, a teraz stosujq je rowniez inni.

W tej czedci omawiamy czternascie miejsc, w ktérych najczeSciej
mozemy do$wiadczy¢ ataku paniki. Przy opisie kazdego z nich tekst jest
podzielony na dwie czesci: jedna z nich méwi o naszych obawach, druga
opisuje konkretne sytuacje. Kazda z owych czeSci zawiera przyklady
charakterystycznego rodzaju dialogu wewnetrznego, jaki mozemy
przeprowadzi¢ w danym momencie. W pierwszej sa to pytania: ,,Co bedzie,
jesli" (wariant rozmowy A), w drugiej stwierdzenie: ,Potrafie sobie z tym
poradzi¢" (wariant rozmowy B). Opisujemy réwniez zasady dzialania
dodatkowych strategii, ktére warto wyprébowac. Nie zawsze sa one SciSle
zwiazane z przykladowym sposobem myslenia, bazujacym na wyrazeniach
,Co bedzie, jesli" i ,,Potrafie sobie z tym poradzi¢", lecz stanowia ogdlne
sugestie, ktére mozna wykorzysta¢ w poszczegdlnych sytuacjach.

Czytajac opis kazdego z przypadkéw, przekonamy sie, ze niemal za
kazdym razem postugujemy sie podobnymi stowami - jest to bardzo trafne
spostrzezenie. Istnieje wiele pytan, ktére w gruncie rzeczy wyrazajq te sama
obawe: ,,Co bedzie, jesli ogarnie mnie panika", i rownie wiele sposobow,
aby powiedzie¢ sobie: ,Nie zwracaj uwagi na to, ze sie boisz". Odpowiedzi
moga by¢ rdézne, ale tak naprawde oznaczaja to samo: postaraj sie nie
walczy¢ z panika. Sa one przykladem dialogu wewnetrznego, z ktérym
zapewne bedziesz mdgt sie identyfikowa¢. Prawdopodobnie réwniez dodasz
do tej listy przykladowych stwierdzen stowa, ktérymi sam najczesciej sie
postugujesz.

Sposob, w jaki do siebie méwimy, moze znaczaco wplyna¢ na to, do
jakiego stopnia bedziemy umieli sobie poradzi¢ z ogarniajacym nas lekiem
czy panika. Jak juz zostalo powiedziane, ci z nas, ktérzy cierpia na
zaburzenia lekowe, nazbyt czesto sa sklonni postugiwac sie wariantem
rozmowy A (ktéry polega na o$mieszaniu siebie i stawianiu sobie zakazow).
Poniewaz jesteSmy juz bardzo przyzwyczajeni do takiego



sposobu zwracania sie do siebie, zakorzenit sie on w naszej podSwiado- mosci
i postugujemy sie nim automatycznie - przez to jednak bardzo trudno nam tak
po prostu zacza¢ uzywac zwrotow charakterystycznych dla rozmowy B (ktéra
wzmacnia nasze poczucie wartosci i nie operuje zakazami). Nie to jednak
mamy na celu. Nie prébujac na sile zamieni¢ jednego stylu méwienia na
drugi, mozemy je sobie przeciwstawic i w ten sposéb stworzy¢ pomiedzy nimi
roéwnowage.

Niniejsza cze$¢ powinna by¢ traktowana jako rodzaj informatora,
dlatego tez wiele szczeg6léw sie powtarza. Czytajac parokrotnie o dziataniu
danej strategii czy rodzaju dialogu wewnetrznego, tatwiej przekonac sie o
tym, iz sprawdzajq sie w prawie kazdej sytuacji.

Ponizej przedstawiamy najczesciej stosowane strategie pomagajace
opanowac lek:

1. Traktujmy kazda sytuacje jako okazje do posluzenia sie
metodami pomocy, ktérych sie nauczyliSmy. Postarajmy sie nie
walczy¢ ze strachem, zamiast na site probowac sie opanowac.

2. Nie oczekujmy od siebie zbyt duzo. Jesli mamy znalez¢ sie w
sytuacji, ktérej sie boimy, nie oczekujmy zbyt wiele od siebie i
pozwolmy sobie na odczucie dyskomfortu. Pomoze to zmniejszyc
prawdopodobienstwo porazki.

3. Pozwoélmy sobie wyjs¢, jesli to tylko konieczne. Pozostanie w
danym miejscu daje mozliwos¢ opanowania leku, natomiast
wyjScie stwarza okazje do zwalczenia poczucia wstydu, ktéry nas
wowczas ogarnia. W obu wypadkach mozemy sie wiele nauczy¢.

4. Wyobrazmy sobie najgorszy scenariusz sytuacji, w ktérej
mamy sie znalez¢é, i pomys$lmy, jaka bylaby nasza reakcja.
Wyobrazenie sobie najgorszej z mozliwych sytuacji niesamowicie
nas przeraza. Jednak pozwala nam to réwniez zastanowic sie, co
bySmy wowczas zrobili, jak tez daje mozliwo$¢ pomySlenia o
odpowiednich strategiach, zanim jeszcze stang sie konieczne.

5. Sprébujmy zaakceptowa¢ mysl, ze bedziemy w stanie sobie
poradzi¢. Niektérym z nas trudno uwierzy¢, ze potrafimy
zachowa¢ dobre samopoczucie, poniewaz nie wierzymy, ze
cokolwiek moze nam sie udac.

Istotng czeScia rekonwalescencji jest dzielenie sie z innymi do-
Swiadczeniami dotyczacymi ryzyka, ktére podjeliSmy, i przekazywanie
wiedzy na temat strategii, jakie nam w tym pomogly. Ponizej zamiesciliSmy
réwniez kilka wypowiedzi o sytuacjach zwigzanych wlasnie z podjeciem
ryzyka. Sa one przyktadem na to, w jaki sposéb mozna probowa¢ opanowac
lek, katastroficzne mysli czy ataki paniki. W wypowiedziach tych czesto
powtarzane s3 zarOwno slowa ,akceptacja" i ,przyzwolenie", jak i
stwierdzenia méwiace, aby nie walczy¢ ze strachem. Ponizsze cytaty nie
skupiaja sie na istocie problemu, z jakim borykali sie autorzy wypowiedzi,
ale przede wszystkim zwracaja uwage na strategie, ktére umozliwily
poszczeg6lnym osobom wytrwanie w trudnych sytuacjach. Pytanie, na ktére
chcemy uzyska¢ odpowiedZ, czytajac te opowiadania, brzmi: ,Jak mam
sobie z tym poradzi¢?".

Mamy nadzieje, ze ponizsze wypowiedzi, $wiadczace o odwadze ich
autoréw, stana sie inspiracja dla innych i zdotaja ich przekona¢, ze ciagly
niepokéj i napady paniki mozna opanowac. Swiadomo$¢, ze nie tylko nas
dreczy ten problem, moze poméc w pozbyciu sie poczucia wyobcowania.
Caly czas uczac sie akceptacji i zrozumienia i przeprowadzajac stosowny
dialog wewnetrzny, nabywamy pewnosci siebie, koniecznej do podjecia
ryzyka. Wielu z nas udato sie poradzi¢ z atakami paniki dzieki temu, ze
przyznalo sie do choroby i staralo sie jej odpowiednio zaradzic¢.



Obawa

Co bedzie, jesli nie bede w
stanie pdjs¢ w niedziele do

ko$ciota?

Co bedzie, jesli ogarnie m-
nie tam panika?

Co bedzie, jesli moja rodzina
uprze sie, aby usias¢ z

przodu?

W KOSCIELE

Dla tych z nas, ktdrzy cierpiq na zaburzenia lekowe, decyzja o wybraniu si¢ do

kosciota moze stanowi¢ powazny problem, poniewaz wydaje nam sie, ze bedqc tam,

nie mozemy tak po prostu wstac i wyjs¢. Mamy wrazenie, ze gdy bedziemy wychodzic,

wszyscy bedq sie na nas patrze¢ i zastanawia¢ sie, dlaczego to robimy. Pozwdlmy

sobie na wybdr najdogodniejszego miejsca, z ktérego tatwo bedzie nam opusci¢

kosciot w razie ataku paniki.

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Postaram sie pozwoli¢ sobie
na to, aby nie wychodzi¢ w
niedziele z domu. Sprébuje
réwniez nie wywotywac¢ w
sobie poczucia winy z tego

powodu.

Najlepiej bedzie, jesli
postaram sie nie walczy¢ z

tym uczuciem.

Dodatkowe strategie

Sprébuje traktowac decyzje o
pdjsciu do kosciota jako swdj
wybdr, a nie koniecznos¢.
Postaram sie rowniez stale
pamietaé, dlaczego tam

chodze.

Sprébuje sie odprezy¢ i dac¢
sobie duzo czasu na przygo-

towanie do wyjscia.

Mam dwie mozliwosci do
wyboru: albo siedzie¢

z przodu razem z rodzina,

Obawa

Co bedzie, jesli ogarnie

mnie panika?

Co bedzie, jesli okaze sie,
$¢?
ze musze wyjsc.

Postaram sie nie
oczekiwac zbyt wiele

w sprawie tego, jak sobie

albo usia$¢ z tylu. Niezalez- poradze.

nie od tego, na co sie

Podczas nabozenstwa

mi nie grozi, bo panika to

tylko uczucie.

Nie bedzie w tym nic zlego,
jesli wyjde. Postaram sie nie
wywotywaé w sobie
poczucia winy, jezeli tak

zrobie.

Mozliwe, ze innych wcale
nie interesuje to, dlaczego

wychodze.

Obawa przed omdleniem
jest tylko ztym przeczuciem,
ktére prawdopodobnie sie
nie spelni. Nawet jezeli bym
zemdlal, nie bedzie to nic

wstydliwego.

Przyzwolenie

Nie martwie sie, Ze zaczne

panikowa¢. Wiem, ze nic

sze moge wyjs¢ (np. o przed-
sionku), i prébowac
zaakceptowac takq mozli-
wos¢, przekonujac sie o tym
w trakcie odpowiedniego
dialogu wewnetrznego

Postaram sie od razu prosic¢ o
pomoc, gdy tylko to bedzie
konieczne.

Jezeli poczuje, ze musze
wyjs¢, sprobuje wychodzi¢
powoli.

Postaram sie pozwoli¢
sobie usig$¢ z tytu lub

z brzegu.

Sprébuje nie walczy¢ ze
strachem, lecz pozwoli¢,
aby swobodnie mnie

opanowat.

Dodatkowe strategie

Postaram sie pamieta¢ o

miejscach, do ktérych zaw-

zdecyduje, bedzie to dobra
okazja do zastosowania
strategii, ktérych sie
nauczytem.
Co ludzie pomyslg?

Co bedzie, jesli zemdleje i

naraze sie na wstyd?

Pierwszego ataku paniki doswiadczytam w kosciele. Od tego czasu wymyslatam
niezliczonq ilos¢ wymowek, aby tam nie chodzié. Kiedy w koricu wybieratam sie na
nabozeristwo, chciatam usiqs¢ tak blisko wyjscia, jak to tylko mozliwe. Jednak
zazwyczaj siadatam z przodu, z mojq rodzing i przez caly czas wbijatam ze strachu
paznokcie w dlonie. Bylam naprawde przerazona! Wydawalo mi sie, ze zaraz
zemdleje na oczach wszystkich. Z calej sily staratam sie zapanowa¢ nad sobgq, ale

coraz bardziej sie batam. Jedyne, czego pragnetam, to



wyjs¢. Prébowatam skoncentrowac sie na czyms innym, mysle¢ o byle czym,
zeby tylko nie zwraca¢ uwagi na to, jak sie czutam. Moje zycie zmienito sie
od czasu, gdy dowiedziatlam sie, ze cierpie na zaburzenia lekowe, i
nauczytam sie opanowywac panike. Od tego czasu przestatam walczy¢ ze
strachem; nie prébuje juz réwniez ignorowac tego, co czuje. Wiem, ze moge
wyjsé, kiedy tylko mam na to ochote. W kosciele moge usiqs¢ tam, gdzie
chce, nawet jezeli oznacza to, ze bede siedzie¢ z dala od rodziny. Tak
naprawde dzieki temu jest mi tatwiej usiqs¢ z nimi. Potrafie skupi¢ sie na
nabozenstwie, a nie mysle¢ o ogarniajgcym strachu. Nie musze juz
znajdowac wymowek, zeby w niedziele nie pojs¢ do kosciota (chociaz ciggle
dopuszczam takq mozliwos¢).

Kate

U DENTYSTY

Innym przyktadem sytuacji, w ktdrej czujemy sie bezradni, jest wizyta u
dentysty. Sprobujmy zaakceptowaé mozliwos¢ zejscia z fotela i przejscia sie
dookota pokoju, aby do pewnego stopnia opanowac lek. Warto réwniez
znalez¢ dentyste, ktory zrozumie nasz problem.

Obawa

Co bedzie, jesli nie bede w

wizyte?

W jaki sposéb wyttumacze,
Ze W pewnym momencie
musze wstac z fotela?

Co bedzie, jesli dentysta
nie bedzie chcial mnie zro-
zumie¢ i stanie sie niecier-
pliwy?

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Postaram sie nie mie¢
poczucia winy, jezeli bede
musiat odwota¢ wizyte.
Wiem, Ze jesli na przyktad
miatbym podwyzszona
temperature, zadzwonitbym
i nie robit sobie z tego
powodu wyrzutéw.

czym polega moéj problem,

Dodatkowe strategie
Sprébuje uméwic sie na
wizyte na krétki czas
przed terminem i dzieki
temu nie bede musiat dtu-
go czeka¢. W ten sposdb
W znacznym stopniu
oszczedze sobie leku,
dlawiacego mnie przed

kazdym wyznaczonym
spotkaniem.

lub powiem po prostu, ze Sprobuje wyttumaczy¢, na

nie czuje sie dobrze. Moge
réwniez nic nie mowic.
Jezeli tak sie zdarzy,
postaram sie dotrwa¢ do
korica wizyty, a p6zZniej
poszukam stomatologa,
ktory okaze wieksze
zrozumienie.

Poprosze, aby nie leczy¢

wszystkich zebéw w czasie
jednego spotkania, lecz w
ciagu kolejnych wizyt.

Postaram sie jeszcze przed
wyznaczong wizyta u sto-
matologa, ktérego nie
znam, spotkac sie z nim,
opowiedzie¢ o swoim pro-
blemie i upewnic sie, ze
zostalem zrozumiany.
Sprébuje nie oczekiwac
zbyt wiele po tym, jak
sobie poradze.



W gabinecie

Obawa Przyzwolenie

Co bedzie, jesli panika Postaram sie nie walczy¢
ogarnie mnie w chwili, gdy z panika i pamieta¢, ze nic juz
bede siedzial na fotelu? mi nie grozi. Jezeli bedzie to
konieczne, po prostu wstane z fotela.

Co bedzie, jesli si¢ osmie- Najbardziej martwie sie tym,

sz¢? Co pomysla pacjenci co pomysla inni. Sprébuje

siedzacy w poczekalni? jednak zachowa¢ dobre
samopoczucie bez wzgledu

na to, co kto$ powie.

Co bedzie, jesli bede mu- Prawdopodobnie tak sie
sial wsta¢, zanim dentysta nie stanie, ale jesli bedzie

skoniczy plombowanie? to konieczne, po prostu

wyjde.

Dodatkowe strategie

Postaram sie uprzedzi¢
dentyste, ze cierpie na
zaburzenia lekowe, i
wythumaczy¢ mu, na czym
polega moj problem.

Sprébuje uzgodnic¢ ze
stomatologiem jaki$ sygnat,
ktdry bedzie oznaczat, ze

musze zejs¢ z fotela.

Postaram sie pamietac, ze
zawsze moge wyjs¢, aby nie
czu¢ sie jak w pulapce. (Nie
oznacza to, Ze musze
skorzystac z takiej

mozliwosci).

Obawa

Co bedzie, jesli nie bede w
stanie zrobi¢ zakup6ow?

ogarnie mnie panika?

Co bedzie, jesli bede musiat

czeka¢ w kolejce do kasy?

Obawa

Co bedzie, jesli zemdleje?

W SUPERMARKECIE

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie
Moge zaczekac i zrobi¢
zakupy pdzniej lub poprosic¢
kogo$, zeby zrobil je ze mng

(lub za mnie).

Nawet tak rutynowa czynnos¢ jak zrobienie zakupéw w supermarkecie moze by¢ dla
nas bardzo trudna do wykonania. Dilugie, wqskie przejscia miedzy regatami i
ograniczony dostep do wyjscia wzmagajq nasz niepokdj. Szczegdlnie ciezkie chwile
przezywamy, stojqc w kolejce do kas, poniewaz czujemy sie jak w putapce. Boimy sie,
ze jezeli zostawimy swdj kosz i skierujemy sie w strone wyjscia, moze sie to wyda¢
podejrzane.

Dodatkowe strategie

Sprébuje  zacza¢ od
zrobienia zakupow w
najblizszym sklepie.

jaka mogtaby mie¢ miejsce, i
zastanowic sie, jak bym sie
wowczas zachowat. Moge

Nic mi nie grozi.

réwniez sprobowac

Co bedzie, jesli po drodze  Nie bede prébowat walczy¢ Postaram sie wyobrazi¢

Postaram

z panika. To tylko uczucie. sobie najgorsza sytuacje,
sie robi¢ zakupy

wtedy, kiedy w sklepie nie zaakceptowa¢ mysl, ze

ma ttoku.

wszystko pdjdzie dobrze.

Po dtugim czasie znéw zaczqlem umawia¢ sie na wizyty u dentysty, cho¢ oznaczato to
dla mnie podjecie ogromnego ryzyka. Wczesniej batem sie pojs¢ do stomatologa
nawet na kontrole. Doszto do tego, ze zupetnie zaczqtem unika¢ spotkan z dentystq.
Chodzqc znowu na te wizyty, staram sie stosowac strategie, ktorych sie nauczytem.
Bedgqc w gabinecie stomatologa, nie prébuje juz na site opanowywaé leku,
dopuszczam do siebie niepokdj, a nawet panike. Najwiekszym problemem jest wciqz
koniecznos¢ siedzenia na fotelu. Nie potrafie tak po prostu wstac z niego i pojs¢. To
znaczy, staram sie teraz przekona¢ siebie, ze jednak moge to zrobic. Przynajmniej
prébuje nad tym pracowac - powtarzam sobie, ze moge wstac z fotela, kiedy tylko
poczuje, ze ogarnia mnie panika. Jak dotqd ta Swiadomo$¢ mi pomaga. Istotne
znaczenie miat rowniez fakt, ze powiedziatem dentyscie o moim problemie. Wykazat
duze zrozumienie i nawet zachecit mnie, zebym wstat, jesli to bedzie konieczne. Sama
Swiadomos¢ tego, ze on wie, a takze jego stosunek do mnie okazaly sie by¢ bardzo
pomocne.

George

W sklepie

Co bedzie, jesli podczas wy- Moge wypisac¢ czeS¢ czeku  Postaram sie nie

pisywania czeku beda mi

sie trzesty rece?

Przyzwolenie

Obawa, ze zemdleje, jest
tylko ztym przeczuciem,
ktére prawdopodobnie sie

nie spelni.

zanim wyjde do sklepu. obiecywac sobie zbyt wiele

Moge tez zaplaci¢ gotéwka. po tym, jak sobie poradze.

Dodatkowe strategie

Postaram sie odprezy¢ w
trakcie robienia

zakupow.



Obawa

Co bedzie, jesli dojde do
konica sklepu i nie bede

mogt wyjsé?

Czuje sie naprawde dziw-
nie. Co bedzie, jesli tym ra-
zem zle przeczucia sie
spetnig?

Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika i zostawie

swoj koszyk?

W sklepie

Przyzwolenie

Dodatkowe strategie

Nogi same zaprowadza mnie Sprébuje nie uklada¢ diugiej

do drzwi, nawet jesli nie
bede tego $wiadomy.

To tylko strach. Nic mi
nie grozi. Postaram sie nie

walczy¢ z tym, co czuje.

listy zakupéw i kupowaé za
jednym razem tylko kilka

rzeczy.

Postaram sie nie walczy¢ ze
strachem.

U FRYZJERA

Tym z nas, ktérzy doswiadczajq atakéw paniki, umawianie sie na
wszelkiego rodzaju spotkania sprawia ogromnq trudnos¢. Dotyczy to
réwniez zamawiania wizyt u fryzjera. Lek, jaki nas ogarnia, jest zazwyczaj
duzo wiekszy przed spotkaniem niz juz w jego trakcie. Kiedy znajdujemy sie
w salonie, potrafimy postuzy¢ sie odpowiednimi strategiami, aby opanowac
niepokdj.

Nie bedzie nic ztego
w tym, Ze zostawie koszyk
i wyjde.

Lek przed wyjsciem Dodatkowe strategie
Obawa Przyzwolenie Postaram sie nie umawia¢ na
S . wizyty z duzym wyprze-
Co bedzie, jesli tego dnia To do mnie nalezy wybor, y.ty ym P
dzeniem.

bardzo Zle sie poczuje i po

prostu nie bede w stanie p6j$¢?

czy pdjde do salonu czy nie.

Jezeli nie bede w stanie

wyj$¢, przynajmniej bede

Sprébuje uméwié sie na
termin, gdy w salonie nie ma

Céz, stato sie tak, jak sie tego spodziewatam. Panika ogarneta mnie, kiedy
czekatam w kolejce. Czutam, jak stopniowo nadchodzi. Serce bito mi coraz
szybciej, a nogi zaczely sie trzqsé, chociaz wiedziatam, Ze jestem w stanie
pOjs¢ dalej. Kasjerka nie wiedziata, co robic¢. Caly czas powtarzata pytanie,
czy nie chciatabym usiq$¢ i napi¢ sie wody. Pytala tez, czy wszystko w
porzqdku, na co ja oczywiscie odpowiedziatam, ze tak. Jedyne, co mi
przyszto do gtowy, to powiedzie¢ jej, ze to skutek diety, jakq wlasnie stosuje.
Postanowitam jednak zostac i nie wychodzi¢ ze sktepu. Gdzies gteboko w
sobie czutem, ze mi sie uda. Staratam sie nie wiqzac tego, co czutam z
jakimkotwiek zagrozeniem. Zdotatam spakowaé zakupy, chociaz moje
dwutetnie dziecko ciqgte biegato do automatu z gumq do zucia. Jednak z
catq pewnosciq bylam szczestiwa, gdy udato mi sie juz wyjs¢ ze skiepu.
Pomimo tego, co przezylam, przy nastepnej okazji znéw pojechatam na
zakupy. Tym razem bytam sama. Zdawatam sobie sprawe, ze znéw moze
mnie ogarnq¢ panika, ale wiedziatam réwniez, ze powinnam starac sie
wytrwaé. Nie oczekujqc od siebie zbyt wiele i wiedzqc, ze nie musze kupié
wszystkiego, co zaplanowatam, zrobitam zakupy i nie batam sie ani troche.

Kathy

Co bedzie, jesli bedac w sa-
lonie (lub idac tam), poczu-je

miatl mozliwo$¢ pracy nad X o,
pracy duzo klientéw.
tym, aby nie robi¢ sobie z

tego powodu wyrzutéw.

Pozwole sobie na to, aby
Taka sytuacja faktycznie .. PP

poprosi¢ kogo$ o pojscie wraz
moze by¢ konsekwencja

ze mna.

Co bedzie, jesli fryzjer zrobi mi
awanture, ze odwotuje wizyte w
ostatnim momencie?

mojej decyzji, ale teraz nie
bede sie tym martwi¢. Jezeli Sprébuje nie obiecywaé

bede musiat tak postapi¢, sobie zbyt wiele po tym,

postaram sie poradzi¢ sobie, jak sobie poradze.
jak bede umiat najlepiej.
Postaram sie nie walczy¢ z

tym uczuciem. Zawsze

ogarniajaca mnie panike? moge zawrdcic i p6js¢ do domu.



Obawa

Co bedzie, jesli panika
ogarnie mnie, gdy bede
siedzial na fotelu?

Co bedzie, jesli inni co$
zauwaza? Co sobie 0
mnie pomyslg?

Co bedzie, jesli powiem o
swoim problemie, a fry-
zjer nie bedzie wiedziat,
jak sie zachowac?

W salonie
Przyzwolenie

Nie bedzie nic ztego w tym,
Ze wyjde. Moze pomdc mi

humorystyczny stosunek

do takiej sytuacji.

Najbardziej martwie sie
tym, co pomysla inni.
Postaram sie jednak
zachowac dobre
samopoczucie bez wzgledu
na to, co kto$ powie.

To juz problem fryzjera
i to on musi sobie z tym

Dodatkowe strategie

Postaram sie powiedzie¢
fryzjerowi, ze martwie sie,
iz moze mnie ogarng¢
panika.

Sprébuje pozwoli¢ sobie na
mozliwos¢ wstania z fotela
i przejscia sie kawatek,
jesli to bedzie konieczne.

Sprébuje pomysle¢
wczesniej, w jaki sposéb

poradzic. najlatwiej bede maégt
opuscic salon.

Wizyty u fryzjera réwniez sq dla mnie problemem. Przede wszystkim nie
lubie sytuacji, w ktorej najpierw umawiam sie, a pozniej zastanawiam, czy
w ogdle bede w stanie tam dojs¢. Ostatnim razem, gdy wybratam sie na
strzyZenie, miatam szczescie, poniewaz umawiatam sie tego samego dnia, co
nie dawalo mi wiele czasu na myslenie o tej wizycie. Kiedy juz tam
dotartam, poradzitam sobie catkiem nieZle. Zastosowatam kilka strategii,
ktdrych nauczylam sie, uczeszczajqc na spotkania grupy pomocy. Musze
przyznaé, ze bylam zdziwiona, kiedy spostrzegtam, ze te metody naprawde
sie sprawdzajq. Zwykte bywato tak, ze w chwili, kiedy miatam wlosy obciete
w potowie, myslatam: ,,Co bedzie, jesli zaczne sie ba¢ i bede musiata stqd
wyjs¢?". Woéwczas wyobrazatam sobie, jak biegne ulicq z na wpét
obstrzyzony-mi wlosami i wyglqdam jak kto$ niespetna rozumu. Tym razem
siedzqc na fotelu, powtarzatam sobie, aby nie walczy¢ z panikq.
Przekonywatam sie, ze nic mi sie nie stanie i Ze mate jest
prawdopodobieristwo, abym uciekta z satonu, poniewaz taka sytuacja jest
tylko wytworem mojej wyobrazni. Mimo wszystko jednak postanowitam, ze
gdy bedzie to konieczne, wyjde do tazienki. Ta mysl dodata mi otuchy.
Zachciato mi sie Smia¢, kiedy wyobrazitam sobie swojq ucieczke z salonu, i
to réwniez do pewnego stopnia pomogto mi opanowac niepokaj.

Skoriczyto sie na tym, ze powiedziatam fryzjerce, iz czasem staje sie
niespokojna i wtedy musze wstac i przejs¢ sie. Mialam wrazenie, ze przyjeta
to bez zbytniego zdziwienia, co mi bardzo pomogto. Dzieki temu nie
musiatam ukrywac tego, ze sie boje. Przekonuje sie, ze im bardziej potrafie
zaakceptowac swojq sytuacje i pamietam o tym, iz mam kilka mozliwosci do
wyboru, tym lepiej sie czuje.

Karen



ZAKUPY W CENTRUM HANDLOWYM

Czasami nie mamy wystarczajqco duzo sity i odwagi, aby wyjs¢ samemu, i przez to
jestesmy zalezni od czyjejs pomocy. W ostatecznym rozrachunku staje sie to dla nas
problemem, poniewaz czesto chcemy sami zajqc¢ sie naszymi sprawami. Z biegiem
czasu, stosujgc odpowiednie strategie, odzyskamy pewnos¢ siebie i bedziemy mogli
znéw z przyjemnosciq wybra¢ sie samemu na zakupy.

Obawa

Co bedzie, jesli w zaplano-
wanym dniu po prostu nie
bede w stanie wyjs$¢?

Co bedzie, jesli po drodze
wpadne w panike?

Co bedzie, jesli péjde tam i
nie bede umiat wréci¢?

Co bedzie, jesli zemdleje?

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Zawsze moge zmieni¢ zda-
nie. Przeciez nie musze tam

is¢.

Postaram sie z tym nie
walczy¢. W koricu to tylko
uczucie, ktére nie naraza

mnie na niebezpieczenstwo.

Zawsze moge poprosi¢
kogo$ o pomoc lub
wytrwac w tej sytuacji
najlepiej, jak potrafie.

Obawa, ze zemdleje, to tylko
zte przeczucie, ktére
prawdopodobnie sie nie
spehni. Jesli nawet tak by sie
stato, na pewno kto$ sie mna

zajmie.

Dodatkowe strategie

Na poczatek postaram sie
robi¢ zakupy w centrum
najblizej domu, do ktérego
kiedy$ chodzitem.

Sprébuje sobie wyobrazi¢
najgorsza sytuacje, jaka
moglaby mie¢ miejsce, i
zastanowic sie, jak bym sie

wowczas zachowat.

Pozwole sobie na to, zeby
poprosi¢ kogo$, aby ze mna
poszedt.

Postaram sie nie oczekiwac
zbyt wiele po tym, jak sobie
poradze.

Obawa

Co bedzie, jesli ogarnie

mnie panika?

Co bedzie, jesli sie oSmiesze?

nie z niego wyjs¢ ?

Co bedzie, jesli po wejsciu do

srodka nie bede w sta-

Co bedzie, jesli bede mu-

W cPrzyzwolenielowym

Bede prébowat nie walczy¢
z panika. Postaram sie
pamietac, Ze nic mi nie

grozi.

To tylko moje zte

przeczucie, ktére wczesniej
sie nie potwierdzito i teraz
prawdopodobnie tez sie nie

speni.

Nogi same zaprowadza
mnie do wyjscia, nawet
jesli teraz nie wydaje mi

sie to mozliwe.

Nie bedzie nic ztego siat

nagle opusci¢ centrum? w tym, ze wyjde, pod warunkiem

iz nie bede czut sie z tego powodu winny.

Postaram sie zastanowic,
Dodatkowe strategie

Postaram sie wybra¢ na
zakupy wtedy, gdy w cen-
trum nie ma wielu ludzi.
Sprébuje sie odprezy¢

i kupowa¢ bez pospiechu.

Na poczatku moge robi¢
zakupy z kim$ znajomym
i w trakcie chodzenia po
pomieszczeniu prébowac

co jakis$ czas sie odlaczac.

ktérego sprzedawce
mogltbym traktowac jako
SwW0jq ,,0stoje
bezpieczenstwa", gdzie w
razie potrzeby zawsze
uzyskatbym pomoc.
Mozliwe, ze nigdy jej nie
bede potrzebowat.
Postaram sie pozwoli¢
sobie na to, abym robiac
zakupy, byt caly czas
blisko wyjscia, zamiast
przechodzi¢ przez jego

srodek.

Przez diugi czas nie bylam w stanie wejs¢ do sklepu, nie czujqc strachu. Zawsze
znajdowatam wymowki, zeby nie iS¢ tam sama. W ciqgu ostatnich szesciu miesiecy
robitam zakupy ze znajomq i staratam sie co jakiS czas odlqcza¢ od niej, zeby
przyzwyczaic sie do chodzenia samej. Chociaz zdawatam sobie sprawe, ze nie ma jej
przy mnie, nie stawiatam sobie duzych wymagan i pozwolitam sobie na odczucie
dyskomfortu. Przekonatam sie, ze bardzo dobrze sobie radze i prawie w ogdle nie

czuje paniki. Po kilku takich prébach mogtam



juz sama robi¢ zakupy w réznych czesciach sklepu. Pewnego razu wesztam
nawet na drugie pietro, co przez diugi czas bylo dla mnie nieosiqgalne. Po
raz kolejny w ogdle nie czutam leku. Ostatnio méj mqz podwidzt mnie do
duzego supermarketu. Powiedziatam, zeby wysadzit mnie przy sklepie,
poniewaz chce wejs¢ tam sama i kupic, co potrzebuje. ,,Jestes pewna?" -
zapytat dos¢é mocno zdziwiony. Zapewnitam go, Ze nic mi nie bedzie.
Wiedziatam, ze potrafie to zrobi¢. Zdecydowatam, ze kupie tylko jednq rzecz
- w ten sposob nie potrwa to dtugo. Udalo sie! Jeszcze raz wszystko poszio
jak z platka. Wysztam ze sklepu swiadoma sukcesu. Mysl, ze poradzitam
sobie bez problemu, wprawita mnie w naprawde dobre samopoczucie.

Emily

W RESTAURACJI

Prawie kazdy ma okazje co jakis czas umowic sie ze znajomymi na obiad
lub kolacje, nieprawdaz? Coz, dla tych z nas, ktorzy doswiadczajq atakéw
paniki, nie jest to takie proste. Jesli juz znajdziemy sie na takim etapie
rekonwalescencji, ze odwazymy sie pojs¢ do restauracji, przyjmujemy swoj
sukces z niedowierzaniem. Dotyczy to zwiaszcza osob, ktére z napadami

paniki zmagaty sie od dluzszego czasu.

Obawa

Co bedzie, jesli tego dnia
nie bede w dobrym nastro-

Lek przed wyjsciem

Przyzwolenie

Postaram sie nie walczy¢

z poczuciem dyskomfortu.

ju? Przez caly czas bede sie Zreszta jest to najgorsza

zle czut.

Co bedzie, jesli zdecyduje,
Ze po prostu nie jestem w
stanie tam po6j$¢?

Co bedzie, jesli moi przyja-
ciele zauwaza cokolwiek?
Co sobie o mnie pomysla?

ewentualno$¢, jaka mi sie
moze przytrafic.

Mam prawo sie wycofac.
Postaram sie nie robi¢
sobie z tego powodu
Wyrzutow.

Tak naprawde najbardziej
martwie sie tym, co inni
powiedza. Sprébuje jednak
zachowac dobre
samopoczucie bez wzgledu
na to, co kto$ moze
pomyslec.

Dodatkowe strategie

Postaram sie wyobrazi¢
sobie najgorsza sytuacje,
jaka moglaby mie¢ miejsce,
i zastanowie sie, co bym
woéwczas zrobit.

Sprobuje przyzwyczaic sie
do mysli, ze wszystko
péjdzie dobrze.

Na poczatek postaram sie
i8¢ ze znajomymi do
restauracji, potozonej
blisko mojego domu.
Sprébuje nie obiecywac
sobie zbyt wiele po tym,
jak sobie poradze.



Obawa

Co bedzie, jesli ogarnie

mnie panika?

Co bedzie, jesli sie oSmie-

sze?

Co bedzie, jesli nagle bede

musiat stad wyjsé?

Co bedzie, jesli zloze
zamOwienie i nie bede w

stanie pozostac?

Na sali

Przyzwolenie

Atak paniki to nic

Sprébuje swobodnie dopusci¢

Dodatkowe strategie

Postaram sie pozwoli¢

strasznego. Nie bede z nim sobie usig$¢ przy stoliku

walczyt. Nic mi nie grozi.

Mysl, Ze naraze sie na wstyd,
to jedynie moje zle
przeczucie, ktére
prawdopodobnie sie nie

potwierdzi.

Nie bedzie nic ztego w tym,
ze wyjde. Jest to dla mnie
okazja, aby sprawdzi¢, czy
nie czuje sie z tego powodu

winny.

Zawsze moge powiedziec, ze
nie czuje sie zbyt dobrze.
Naprawde mam prawo wyjs¢,

jezeli jest to konieczne.

blisko drzwi.

do siebie strach, zamiast z

nim walczy¢.

Postaram sie pozwoli¢ sobie
wyij$¢ w jakiejkolwiek chwili,
tak aby nie mie¢ wrazenia, ze
jestem w putapce. (Udzielenie
sobie takiego przyzwolenia
nie oznacza, ze musze z niego

skorzystac).

Trudno uwierzyé, ze ostatnio tak czesto wychodze do restauracji na obiad
czy kolacje. Péjscie do restauracji zawsze byto dla mnie problemem. Teraz
nie mam juz takich klopotéw. Wiem juz, ze trzeba po prostu wyjs¢ z domu,
dotrze¢ tam i zjeS¢ positek. Ostatnio musielismy czeka¢ pét godziny w
zattoczonym wejsciu, zanim dostalismy stolik. W koricu usiedliSmy w glebi
sali, lecz pomimo tego sie nie batam! Przez caly czas pamietatam, ze w
kazdym momencie moge wyjs¢.

Chociaz ciqgle na mysl o wyjsciu do restauracji staje sie troche
niespokojna, to uczucie mija, kiedy juz tam wejde. Wiem, ze siedzqc przy
stoliku, zawsze moge wyjsé, jesli to konieczne. Stosujgc odpowiednie
strategie, podejmujqc ryzyko i prébujqc prowadzi¢ aktywne zycie, naprawde
poczutam sie duzo lepiej.

Marion

W TEATRZE, NA KONCERCIE LUB W CZASIE INNYCH IMPREZ
Z UDZIALEM DUZEJ LICZBY OSOB

Gdy analizujemy swoje doswiadczenia, niektére nasze przygody mogq
wydawac sie zabawne, chociaz kiedys byly przerazajqce. Z pewnosciq
pomaga nam Swiadomo$¢, ze w wielu wypadkach potrafimy juz sobie
poradzi¢. Jednak gdy w jakiejs sytuacji wszystko wydaje sie zawodzié,
postarajmy sie po prostu w niej wytrwac.

Obawa

Co bedzie, jesli tego dnia
bede wyjatkowo podraznio-
ny? Przez caly czas bede sie
czut okropnie.

Jezeli sie z kim$§ umowie, caty

czas bede sie bal, myslac o
tym.

Jezeli w ostatniej minucie
okaze sie, ze nie moge p6jsc,
zawiode swoja rodzine lub

przyjaciét.

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Bedzie to dobra okazja do
zastosowania strategii,
ktérych sie nauczytem.
Najgorsze, co mi sie moze
przytrafié, to tylko zle

samopoczucie.

Postaram sie opanowac lek,
jak umiem najlepiej. Poza
tym zawsze moge zmienic¢
zdanie. To przeciez nic

zlego.

Przeciez moga i$¢ beze mnie.

Kto$ inny moze skorzystac z

mojego biletu.

Dodatkowe strategie

Postaram sie wyobrazi¢ sobie
najgorsza sytuacje, jaka
moglaby mie¢ miejsce, i
zastanowie sie, jak bym sobie
wowczas poradzit. Sprébuje
réwniez zaakceptowac mysl,

ze wszystko péjdzie dobrze.

Sprébuje zamowic bilety
weczesniej, aby mie¢
mozliwo$¢ wyboru miejsca z
boku lub blisko wyjscia.

Postaram sie wczesniej p6js¢
do teatru i zapoznac sie z

rozkladem miejsc.

Sprébuje da¢ sobie mndstwo
czasu na przygotowania, aby
nie czekac z tym do ostatniej

chwili.



Obawa

Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika i naraze sie na

wstyd?

Co bedzie, jesli zemdleje?

Co bedzie, jesli nie bede w

stanie stad wyjs$¢?

Co bedzie, jesli bede mu-

sial nagle opuscic sale?

Co bedzie, jesli dostane
miejsce z dala od rodziny

czy przyjacior?

Na sali
Przyzwolenie

Nie bede sie staral walczy¢ z
panika. To tylko uczucie,
ktdre nie moze narazi¢ mnie
na zadne niebezpieczenstwo.
Mysl, ze sie oSmiesze, jest
przeczuciem, ktére wczesniej
sie nie potwierdzilo i prawdo-
podobnie teraz tez sie nie
speti. Im mniej jednak bede
prébowat walczy¢ z panika,
tym lepiej.

Prawdopodobnie nie zem-
dleje, tylko sie tego boje.
Poza tym, jezeli faktycznie
tak by sie stalo, z pewnoscia

kto$ mi pomoze.

Postaram sie sig$¢ blisko

drzwi z tyhu sali.

Nie bedzie w tym nic zlego,
jezeli wyjde. Sprébuje nie
czuc sie winny z tego
powodu i nie robi¢ sobie

przez to wyrzutéw.

Mozemy wyznaczy¢ miejsce,
w ktérym sie spotkamy,
jezeli sigdziemy osobno.
Moge réwniez odszukac
przyjaciot przez megafon lub

nawet i$¢ do domu samemu.

Dodatkowe strategie

Postaram sie nie walczy¢ ze
strachem i dopuszczac do

siebie wszystkie odczucia.

Moge stana¢ na uboczu, zeby
nie wchodzi¢ w $rodek
zatloczonego korytarza.

Postaram sie nie obiecywac
sobie wiele po tym, jak sobie
poradze.

Ostatnio przeiytam tak strasznq przygode w teatrze, Ze musiatam
zastosowaé wszystkie strategie, jakie znatam, zeby przez to przebrngé.
ChcielisSmy zobaczy¢ spektakl ,,Dziewczynka z zapatkami". Wchodzqc do
teatru, na wszelki wypadek zastanowitam sie, ktéredy mogtabym najszybciej
wyjsé. SiedzieliSmy na balkonie, w Srodku jednego z pojedynczych rzeddéw, a
wiec w miejscu, z ktérego najtatwiej wydostac sie, przechodzqc jedynie
przez oparcie krzesta. Kiedy uswiadomitam sobie, ze mam ograniczong
mozliwo$¢ wyjscia, od razu poczutam fale strachu. Siedziatam i
prébowatam zaakceptowac swojq sytuacje oraz opanowac lek. Kurtyna
miata za chwile sie podnies¢, Swiatla zostaly przyciemnione. Nie, nie
przyciemnione - zgaszone. Wtedy zaczelo sie najgorsze. W zupeinych
ciemnosciach gorqczkowo szukatam lampki po prawej stronie sceny,
oznaczajqcej wyjscie, wiedzqc, ze jej widok pomdgtby mi uciszy¢ strach.
Jednak lampki nigdzie nie byto. Wszystkie moje starania, aby sie uspokoi,
okazaly sie nieskuteczne.

Wydawato mi sie, ze mineta cala wiecznos$¢, zanim na scenie pojawito
sie mate Swiatetko. Dzieki temu udato mi sie zobaczy¢ chociaz zarysy
mojego krzesta. Powiedziatam rodzinie, ze wychodze, przesztam przez
oparcie i po omacku prébowatam dojs$¢ do drzwi. Male Swiatetko ze sceny
niezbyt pomagato mi znalez¢ droge. Nic nie widzqc i bedqc daleko od
rodziny, catkowicie stracitam orientacje. Bylam przerazona! Prébowatam
caly czas powoli posuwac sie naprzéd i skoncentrowatam sie na mysli: ,, To
tylko strach - nie przejmuj sie nim i idZ dalej". Gdy lek nie ustawal,
przypomniatam sobie, ze jest to zwykly objaw choroby, na ktérq cierpie, i ze
nie ma nic ztego w tym, iz chce wyjsc.

Kiedy dobrnetam do drzwi, wyttumaczytam bileterce, dlaczego
musiatam opusci¢ sale. Zaprowadzita mnie na parter, gdzie mogtam dalej
oglgda¢ spektakl, siedzqc blisko wyjscia. Pod koniec przedstawienia
Swiatetko na scenie zgasto, ale tym razem zdecydowatam sie zosta¢ na
swoim miejscu. Wiedziatam, ze drzwi sq blisko i w kazdej chwili moge
szybko wyjsé, poniewaz siedziatam z brzegu. Pamietajqc o tym, nie staratam
sie walczy¢ z uczuciem, jakie wywolywala we mnie absolutna ciemnosc.
Cieszytam sie, ze potrafitam sobie poradzié, i bylam szczesliwa, wiedzqc, ze
znam strategie, ktére pomagajq mi opanowac lek. Teraz, gdy to
wspominam, sytuacja wydaje mi sie dos$¢ zabawna.

Jane



NA PRZYJECIU

Czesto tracimy okazje do uczestniczenia w spotkaniach towarzyskich,
poniewaz unikamy miejsc, w ktorych kiedys doswiadczyliSmy ataku paniki.
Problem staje sie jeszcze bardziej skomplikowany, jesli umawiamy sie na
przyjecie z kims jeszcze, boimy sie bowiem, Ze jezeli nie péjdziemy lub tez
nagle bedziemy musieli wyjs¢, popsujemy innym zabawe.

Obawa

Lek przed wyjsciem

Przyzwolenie

Co bedzie, jesli tego wieczo- Zawsze moge zadzwonic¢

ru poczuje sie Zle i nie be-

i powiedzied, ze Zle sie

Na przyjeciu

Nawet jezeli nie bede sie
Sprébuje nie obiecywac
Swietnie bawit, bedzie to
sobie zbyt wiele po tym, dla
mnie dobra okazja, aby jak
sobie poradze. zastosowac

Obawa

Nie bedzie nic ztego

w tym, ze wyjde. Zawsze
moge powiedzied, ze Zle sie
czuje.

Przyzwolenie

de w stanie p6js¢? czuje.
Dodatkowe strategie

Postaram sie wyobrazi¢
sobie najgorsza sytuacje,
jaka moglaby mie¢ miejsce,
i zastanowie sie, co bym
Jezeli nie pojde, zawiode wadwczas zrobit. Sprébuje
swoich przyjaci6t. Bede tez przyzwyczaic si¢ do
miat wyrzuty sumienia, ze mysli, ze wszystko bedzie

zepsutem komus$ zabawe. dobrze.

Prawdopodobnie bede Postaram sie nie walczy¢
sobie robil wyrzuty, jesli ze strachem.

kto$ nie pojdzie z mojego

Co bedzie, jedli tak bardzo

skoncentruje sie na tym,

co czuje, Ze nie bede w sta-

nie sie dobrze bawic¢?

Co bedzie, jesli sie oSmie-
sze?

powodu. Ale czy czutbym
sie winny, gdybym nie
moglt p6js¢, bo miatbym
silny atak migreny?

strategie, ktorych sie C
nauczytem. o
Nigdy wczesniej sie nie b
o$mieszytem
. . €
i prawdopodobnie teraz d
réwniez tak sie nie stanie. .
i
e
j
e
$
1

i

Drugiego stycznia Muzeum Sztuki organizowato duze przyjecie. Pomimo ze
boje sie przebywa¢ w tlumie, chciatam na nie pojsé. Podczas gdy czekalismy
z mezem na otwarcie sali, korytarz stat sie tak zattoczony, ze zaczetam czué
sie coraz gorzej. Rozejrzatam sie wokdt siebie, wypatrujqc jakiegos miejsca,
gdzie w razie koniecznosci mogtabym sie udaé. Kiedy drzwi sie otworzyly,
tlum wszedt do Srodka. Jeszcze jakis czas wczesniej prébowatabym uciec od
tych ludzi lub z catej sity staratabym sie skoncentrowa¢ na czyms innym,
zeby po prostu oderwa¢ mysli od tego, jak sie czuje. Tym razem
zdecydowatam sie zosta¢ w sali. Zdawatam sobie sprawe, ze z kazdej strony
otaczajq mnie ludzie. Nie walczqc ze strachem i starajqc sie pamietac, ze nic
mi nie grozi, wesztam do sali i przytqczytam sie do wspélnej dyskusji.

Najgorszy moment miat jednak dopiero nadejs¢. Wychodzqc z gltéwnej
sali, zdalam sobie sprawe, Zze w nastepnym pomieszczeniu jest thum tudzi.
Poczutam fale paniki i jednoczesnie szukatam wzrokiem innej drogi. Jednak
innej drogi nie bylo. Miatam wrazenie,



kaze sie, ze musze wyjs¢? Jak wythumacze sie przed
przyjaciétmi?

Co bedzie, jesli podczas roz- Postaram sie opanowac

mowy z kim$ ogarnie mnie lek, jak umiem najlepiej,

panika? lub przeprosze innych
i wyjde.

Co bedzie, jesli kto§ zauwa- Ludzie zazwyczaj nie sa

zy co$ dziwnego w moim  w stanie dostrzec, kiedy

zachowaniu? Co sobie wow- zaczynam sie ba¢. Jednak

czas pomysli? nawet jezeli co§ zauwaza,
postaram sie tym nie
martwic.

Dodatkowe strategie
Postaram sie wczesniej znalez¢ odpowiednie miejsce,
na przyktad jaki$ pokdj na uboczu, gdzie mégtbym
wyjsc¢, jedli zajdzie taka potrzeba.
Postaram sie p6j$¢ z osoba, ktdra zna méj problem i
zaakceptuje kazda moja decyzje, nawet te dotyczaca
wyj$cia.

Sprobuje nie walczy¢ ze strachem.



ze jestem w pudapce! Chciatam stamtqd wybiec, jednak staratam sie
uspokoi¢. Trzesqc sie ze strachu, postanowitam, ze poradze sobie, jak
umiem najlepiej, nawet jezeli oznaczatoby to, ze musze przecisngc sie
miedzy tymi wszystkimi ludZzmi. Sala byta wypelniona po brzegi. Poczutam,
Ze nogi sie pode mnq uginajq. ,,Nie dam rady przejs¢ przez ten thum!" -
powiedziatam mezowi, jednak on odpowiedziat: ,,IdZ za mnq". Trzymatam
sie jego marynarki, podczas gdy on torowat droge. Mysl, ze mogtabym
zosta¢ tu sama, pchata mnie do przodu, mimo ze nogi miatam jak z waty.
,» Nie wierze, by mi sie to udato!" - myslatam. Zostata nam do przejscia
jeszcze jedna sala, réwnie zattoczona jak ta poprzednia. Znéw staratam sie
znalez¢ jakqs innq droge i tym razem sie udato. Omijajqc thum, przesztam
przez sale z ekspozycjq starozytnych ozdéb i dzieki temu dotartam do
wyjscia w znacznie krétszym czasie.

Nie robitam sobie wyrzutéw, ze wybratam tatwiejszq droge. Nie
musiatam niczego udowadnia¢ ani sobie, ani nikomu innemu. Kiedys$
zadawatabym sobie pytanie: ,,Co sie ze mnq dzieje? Gdzie popetniam
blqd?". Teraz jednak juz znam odpowiedZ. Nauczylam sie zy¢, nieustannie
probujqc radzi¢ sobie ze swojq chorobq. Nie bedqc w stanie zaakceptowac i
zrozumie¢ problemu, z ktérym sie zmagam, nie mogtabym uczestniczy¢ w
tak sympatycznym spotkaniu.

Joan

W PRACY, NA KONFERENCJI, PODCZAS ROZMOWY
KWALIFIKACYJNEJ

Dla wszystkich z nas praca zawodowa staje sie niekiedy Zrédtem stresu.
Moze by¢ to prawdziwym problemem, poniewaz boimy sie, Ze panika
ogarnie nas w obecnosci innych. Dotyczy to zwitaszcza sytuacji, w ktorej
jestesmy uczestnikami rozmowy kwalifikacyjnej. Niezaleznie od tego, czy to
nam zadajq pytania, czy my je zadajemy, nieodmiennie mamy wrazenie, Ze
znaleZlismy sie w putapce.

Obawa

Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika?

Co bedzie, jesli okaze sie, ze
nie moge wyj$¢ podczas
rozmowy?

Co bedzie, jedli sie oSmie-
sze? Co inni sobie o mnie
pomysla?

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Postaram sie nie walczy¢
z tym uczuciem. Nic mi
nie grozi.

Naprawde nie ma
sytuacji, w trakcie ktdrej
nie mogtbym wyjs¢.
Zawsze moge wymysli¢
jakas wymoéwke. (Poza
tym, gdybym byt na
przyklad chory na grype,
opuscitbym pokdj, nie
robigc sobie zadnych
wyrzutéw). Wyjsécie moze
wiazac sie z pewnymi
konsekwencjami, jednak
zawsze mam prawo to
zrobic.

Mysl o narazeniu sie na
wstyd jest tylko ztym
przeczuciem, ktére
prawdopodobnie sie nie
potwierdzi.

Dodatkowe strategie

Postaram sie wyobrazi¢
sobie najgorszq sytuacje z
mozliwych i zastanowi¢
sie, co bym woéwczas zrobit.

Sprébuje réwniez wyobra-
zi¢ sobie taki przebieg
spotkania, jaki by mi
najbardziej odpowiadal, a
nastepnie pomysleé, w jaki
sposéb bym sie wtedy
zachowywat.

Postaram sie koncentro-
wac na kazdej kolejnej
chwili.



Obawa

w pr‘Przyzwélenierencji'"

Dodatkowe

Co bedzie, jesli ogarnie

strategie

Panika to nic groznego. Nie  poqiaram sie nie walczy¢ ze

mnie panika? jestem w fizyeznym oo chem tak dhugo, jak to
niebezpiecznstwie. bedzie mozliwe.
Co bedzie, jesli kto$ zauwa- Moze nikt niczego nie Sprébuje sie odprezy¢.

2y, ze sie boje?

W jaki sposéb mégtbym

opuscic sale?

Co bedzie, jesli strace prace
z powodu powtarzajacych

sie atakow paniki?

W ciqgu ostatnich

zauwazy. Jesli nawet tak

sie stanie, sprobuje sie tym Postaram sie nie obiecy-
nie martwic. Postaram sie  wac sobie zbyt wiele po
pamietac, ze wiekszos¢ tym, jak sobie poradze.
ludzi odczuwa stres pod-

€zas rozmowy

kwalifikacyjnej.

Prawdopodobnie nie bede chciat
wyj$¢, ale postaram sie z gory
na to sobie pozwoli¢. W
przeciwnym wypadku,
wchodzac na sale, bede czut sie
osaczony. (Przyzwolenie sobie
na wyjscie nie oznacza, ze

musze z niego skorzystac).

Prawdopodobnie tak sie nie
stanie. Jezeli jednak tak bedzie,
potrafie sobie z tym poradzic¢!
Mysél, ze strace prace, jest tylko
ztym przeczuciem. Nie
powinienem zadreczac sie z tego

powodu.

kilku tygodni rozmawiatam z wieloma osobami

starajqcymi sie o prace. Bylo to dla mnie naprawde pozyteczne do-
Swiadczenie i okazja do zastosowania strategii, ktorych sie nauczy-

tam. Ponizej przedstawiam kilka metod, jakie udato mi sie wykorzystac:

- Nie staratam sie walczy¢ ze strachem podczas rozmowy. Powtarzatam
sobie, ze odczuwanie leku jest zupetnie naturalne i nie ma w nim nic
ztego.

- Méwitam sobie, ze bede sie bata, ale pomimo tego uda mi sie
przeprowadzi¢ rozmowe.

- Méwitam sobie, ze mdj rozméwca prawdopodobnie bedzie sie bat
duzo bardziej niz ja.

- Zaakceptowatam mysl, ze w razie koniecznosci zastqpi mnie kto$
inny.

Nie bylo to dla mnie przyjemne doswiadczenie, ale najwazniejszy byt fakt, ze
udato mi sie przeprowadzi¢ wywiad, mimo Ze caly czas sie balam. (W
przesztosci rozmowa w tego typu okolicznosciach bylaby niemozliwa). To
byt prawdziwy sukces! Zatrudnitam jednq z oséb i nie pozwalam juz, aby lek
opanowat mnie na myst, ze ktos jeszcze przebywa ze mnq w jednym
pomieszczeniu!

Deborah



PODCZAS SAMOTNEJ JAZDY

Obawa

Co bedzie, jesli panika

Postarajmy sie stopniowo poszerza¢ swoje pole dziatania, prébujqc po kolei
pokonywacé niewidzialne bariery. Rodzaj dialogu wewnetrznego, jaki ze sobq

ogarnie mnie do tego sto- przeprowadzamy, moze w znaczqcy sposéb wplynq¢ na to, do jakiego
pnia, ze nie bede mégl na- stopnia powiedzie nam sie samotny wyjazd. Istniejq jednak réwniez

wet wyjechac na ulice?

Co bedzie, jesli dostane
ataku paniki i nikt mi nie
pomoze?

Co bedzie, jesli sie zgubie?

Obawa
Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika i spowoduje
wypadek?

strategie, dzieki ktérym pierwsze takie jazdy mogq by¢ przyjemne i
ekscytujqce.

przypuszczeniem, a nie Sprébuje pojechac
w czasie, gdy na ulicy jest

Dodatkowe strategie

Lek przed wyjsciem

. faktem.
Przyzwolenie

Zjade wowczas z powrotem Postaram sie traktowaé
do garazu i postaram sie  prébne jazdy jako swoj
nie robi¢ sobie z tego

powodu wyrzutow.

wybodr, a nie koniecznos¢.

Najgorsze, co sie moze maty ruch.
sta¢, to to, Ze ogarnie mnie

panika. Postaram sie

wtedy poradzic¢ sobie, jak

bede umiat najlepiej.

Zawsze moge zawrocic i

pojecha¢ do domu.

Jezeli sie zgubie, postaram
sie dac¢ sobie rade najlepiej,
jak potrafie. Zawsze moge
zadzwoni¢ po pomoc.

Podczas jazdy
Przyzwolenie

Jezeli ogarnie mnie L

Postaram si¢ nie
obiecywac sobie zbyt wiele
po tym, jak sobie poradze.

panika, bede miat czas,
zeby zjechac na pobocze.
Mysl o spowodowaniu
wypadku jest tylko

Podczas jazdy

Sprébuje traktowac takie Obawa
przejazdzki jako okazje do
tego, zeby nie walczy¢ ze

strachem.

Co bedzie, jesli samochdd
sie zepsuje i utkne w miej-
scu?

Dodatkowe strategie ~ Co bedzie, jesli zaczne sie

bac i nie znajdzie sie nikt,
Na poczatku postaram sie kto by még} mi pom6c?
nie jezdzi¢ sam. Moge po-
prosi€ przyjaciela, aby
podczas jazdy usiad} na
fotelu obok, a pézniej
przesiadt sie na tylne
siedzenie.

Sporzqdzitam mape, na ktdérej zaznaczam swoje postepy w jeidzie.
Czerwonq kredkq koloruje wszystkie ulice, jakie udato mi sie przejechac.
Jakis czas temu, patrzqc na mape, stwierdzitam, ze nie odnosze juz takich
sukceséw jak poprzednio. Mysle, ze wéwczas nie chciatam sie do niczego
zmuszac (co byto dobre). Marze jednak, aby ciggle pokonywac przeszkody.
Zdecydowatam, ze wybiore sie w jakies interesujgce miejsce, ktére bytoby
poza mojq dotychczasowq ,,czerwongq strefq". Zrobitam liste takich miejsc i
znalazly sie na niej centra handlowe, pole golfowe, mieszkania znajomych
itd. Powoli staram sie pojecha¢ we wszystkie te miejsca, a kiedy juz uda mi
sie gdzies dojechaé, w nagrode zwykle co$ sobie kupuje. Podczas takich
wycieczek zawsze pozwalam sobie zawrdcié, jesli trzeba, i nastepnego dnia
proébuje od nowa. Bede zapewne musiata jeszcze troche poczekac na chwile,
kiedy uda mi sie wszedzie pojechaé, ale zawsze staram sie znalez¢ czas, aby
na ten sukces pracowac.



Przyzwolenie

Poradze sobie najlepiej,
jak bede potrafil, nawet
jezeli bedzie mnie to duzo
kosztowac. Zawsze moge
zadzwoni¢ po pomoc.

Postaram sie nie walczy¢
z tym odczuciem. Sprébuje
w jaki$ sposob wezwac
pomoc. Postaram sie
réwniez pamietac, ze to,
co czuje, tak naprawde
jest strachem przed
wyobcowaniem.

Dodatkowe strategie
Sprébuje jezdzi¢ sam
wokét domu. Na poczatek
poprosze kogo$, zeby
jechat za mna swoim
samochodem.

Postaram sie pamietac, ze
nie jest prawda, iZ moge
sie czu¢ bezpiecznie tylko
w konkretnym miejscu
-przez caly czas jestem
bezpieczny.

Janet



W AUTOBUSIE, FURGONETCE, W INNYCH SAMOCHODACH

Siedzqc na tylnych miejscach autobusu, furgonetki, w gtebi innego samochodu, gdzie
nie mamy bezposredniego dostepu do wyjscia, czesto mamy wrazenie, ze jesteSmy w
putapce. Jest to typowy przyktad sytuacji, w ktdrej warto sobie zdac sprawe, ze mamy
do wyboru rézine rozwiqzania. Przede wszystkim martwimy sie tym, ze stracimy pano-

wanie nad sobq i przez to zwrdcimy na siebie uwage.

Lek przed wyjsciem

Obawa Przyzwolenie Dodatkowe strategie

Co bedzie, jesli po prostu nie  Postaram sie pozwoli¢ sobie ~ Postaram sie wyobrazic¢

bede w stanie wsia$¢? na powré6t do domu i nie sobie najgorsza sytuacje,

robi¢ sobie z tego powodu jaka moglaby mnie spotkac, i

WYTZutow. pomysle¢, co bym wéwczas
zrobit. Sprébuje réwniez
zaakceptowa¢ mysl, ze dam

sobie rade.

Co bedzie, jesli strace nad Mysl o straceniu nad soba Jadac samochodem, sprébuje

soba kontrole i przez to sie kontroli jest tylko ztym uprzedzi¢ innych pasazeréw,
o$miesze? przeczuciem, ktére zapewne  Ze cierpie na zaburzenia
sie nie spelni. lekowe.

Co bedzie, jesli wsiade do
autobusu jadacego w ztym

kierunku?

Co bedzie, jesli ogarnie
mnie panika i nie bede w

stanie wysia$c?

Zawsze moge poprosi¢ kogos
o pomoc, wezwac taksowke
lub zadzwoni¢ do przyjaciela,

zeby przyszed} po mnie.

Nogi same skieruja mnie do
drzwi, nawet jesli teraz nie

wydaje mi sie to mozliwe.

Postaram sie nie obiecywac
sobie wiele po tym, jak sobie
poradza.

Podczas jazdy
Obawa Przyzwolenie
Dodatkowe strategie
Nie bede starat sie z tym

Co bedzie, jesli ogarnie walczy¢. To tylko uczucie. Postaram si¢ wybiera¢ z

mnie panika? Nic mi nie grozi. przyjacielem na krétkie

wycieczki samochodem, za
kazdym razem zatrzymujac
sie po przejechaniu nie-
wielkiej odleglosci. P6Zniej
moge go poprosi¢, aby jechat
za mna swoim samochodem.

Co bedzie, jesli inni zauwa- Prawdopodobnie nikt nie Sprébuje samemu jezdzi¢

7a, 7e sie boje? umie okresli¢, kiedy ogar- autobusem czy pociagiem i

nia mnie panika. Jegli nawet ~ POZWoli€ sobie na wyjicie z

jednak ktos zauwazy, ze sie pojazdu, jesli zajdzie taka

boje, postaram si¢ nie potrzeba; przygotuje sie

zwracac na to uwagi jednak rowniez na mozliwos¢

wezwania taksowki czy

zadzwonienia po przyjaciela.

Postaram sie nie robi¢ sobie

Co bedzie, jesli autobus za- Zawsze moge poprosi¢ trzyma wyrzutow, jesli bede

sie na moim przy- kogo$ o pomoc. Moge
stanku, a ja nie bede w

stanie wysias¢? réwniez wezwac taksowke musiat poprosi¢ kogos lub
Co bedzie, jesli wsiade do Jezeli tak sie zdarzy, nie bedg """ Clelé’ al?y po e
autobusu, a wszystkie miejsca Siadal; tylko stane przy SproEuje nie walcey¢ ze

) strachem.
blisko drzwi beda zajete? drzwiach.

Przezywam naprawde trudne chwile, kiedy jade ze znajomymi lub kolegami z pracy,
ktdrzy nie wiedzq o moim problemie. Czuje sie szczegdlnie Zle, gdy nie jedziemy moim
samochodem, poniewaz wydaje mi si¢ wtedy, ze nie mam zadnego wplywu na to, co

sie dzieje. Taka sytuacja moze popsu¢ najbardziej przyjemny wieczor. Ostatnio wy-



bratem sie z przyjaciétmi do miasta, jednak po wyjsciu z domu okazalo sie,
Ze musiatem usiqs$¢ na tylnym siedzeniu samochodu. Co ja przezytem! Moje
mysli zaczely biec w szalonym tempie. Nie wiedziatem, w jaki sposéb mam
sobie poradzi¢, wiedziatem jednak, ze musze cos zrobié, i to szybko. Zdatem
sobie sprawe, ze mam do wyboru albo poprosi¢ osobe siedzqcq przede mnaq,
zeby zamienila sie ze mng miejscami (ttumaczqc, ze Zle sie czuje, siedzqc z
tytu), lub tez zosta¢ tam, gdzie bylem, i starac sie nie walczy¢ ze strachem.
Zdecydowatem sie sprobowa¢ wytrzymac jeszcze chwile, a pdzniej, jesli to
bedzie konieczne, porozmawia¢ z kolegq z przodu. Jednak sam fakt, ze
pozwolitem sobie dokona¢ wyboru, bardzo mi pomdgt. Potem okazato sie, ze
byt to catkiem mity wieczor.

Paul

NA AUTOSTRADZIE

Jazda autostradq moze réwniez sprawiad, ze czujemy sie jak w putapce,
poniewaz jesteSmy zmuszeni do poruszania sie w wyznaczonym kierunku, a
mozliwos¢ zjechania z drogi jest ograniczona. Wydaje nam sie, ze gdy
ogarnie nas panika, nie bedziemy w stanie skreci¢ na pobocze czy
sprowadzi¢ pomoc, jesli zajdzie taka potrzeba.

Obawa

Co bedzie, jesli samochod

Lek przed wyjsciem

Przyzwolenie

Sprébuje sprowadzic¢

zepsuje sie w trakcie jazdy? pomoc. Postaram sie

Co bedzie, jesli sie zgubie?

Co bedzie, jesli ogarnie
Postaram sie nie obiecy-

zawsze mie¢ przy sobie
troche pieniedzy na
wypadek, gdybym musiat
wezwac taksowke czy
zadzwoni¢ po przyjaciela.

Prawdopodobnie bede czut
sie bezradny, ale zrobie
wszystko, co w mojej mocy,
aby jak najlepiej sobie
poradzi¢. Moge zatrzymac
kogos i spytac o droge.

Najlepsze, co moge zrobic,

mnie panika i nie znajdzie to nie walczy¢ z tym uczu-
sie nikt, kto by mi pom6gl? ciem. Nic mi nie bedzie

Dodatkowe strategie

Postaram sie wyobrazi¢
sobie najgorsza sytuacje,
jaka moglaby mie¢ miejsce,
i pomysle¢, co bym wow-
czas zrobil. Sprébuje tez
zaakceptowaC mysl, zZe
wszystko bedzie dobrze.

Postaram sie pozwoli¢

sobie na to, abym pojechat
inng trasq, na przyktad
mniej uczeszczang droga.
Naprawde mam prawo do
takiego wyboru.

wac sobie wiele po tym, jak
sobie poradze.

grozito. Sprébuje sprowadzi¢
pomoc, jesli uznam, ze jest to
konieczne.



Obawa

Co bedzie, jesli panika
ogarnie mnie w momencie,
gdy bede chciat zjecha¢ z
autostrady?

Co bedzie, jesli zaczne sie
bac i spowoduje wypadek?

Co bedzie, jesli w odpo-
wiednim czasie nie skrece
w strone zjazdu?

Co bedzie, jesli samochéd
sie zepsuje i utkne w miej-
scu?

Podczas jazdy
Przyzwolenie

Moge pojechac do nastep-

nego zjazdu i skreci¢ w in-
ng droge. Postaram sie nie
robic¢ sobie z tego powodu
wyrzutow.

Jezeli ogarnie mnie pani-
ka, bede miat czas, zeby
zjecha¢ na pobocze.
Naprawde mam prawo to
zrobié. Poza tym mysl o
spowodowaniu wypadku
jest jedynie ztym
przeczuciem, a nie faktem.

W takiej sytuacji po prostu
pojade do nastepnego
zjazdu.

Postaram sie poradzi¢
sobie najlepiej, jak
potrafie. Jezeli bedzie to
konieczne, sprowadze
pomoc.

Dodatkowe strategie

Na poczatku postaram sie
poprosi¢ kogos, aby
towarzyszyt mi w czasie
jazdy.

Sprébuje pozwoli¢ sobie na
jazde najwolniejszym
pasem.

Postaram sie spowolni¢
bieg swoich mysli

i skoncentrowac sie na
danej chwili.

Wezme pod uwage
mozliwo$¢ poruszania sie
od jednego zjazdu do dru-
giego, pozwalajac sobie
skrecac na bok tak czesto,
jak to bedzie konieczne.

Postaram sie nie walczy¢
ze strachem.

Uplynelo troche czasu, zanim bytam w stanie jezdzi¢ sama. Kilka miesiecy
przed tym, jak doswiadczylam pierwszego ataku paniki, kupitam nowy
samochdd. Pdzniej zamknetam go w garazu i ciqgle prositam przyjaciot, aby
podwiezli mnie do pracy. To byt koszmar! Kiedy potrafitam juz wychodzi¢
sama z domu, staratam sie jezdzi¢ samochodem dookota bloku. Stopniowo
przemierzatam coraz diuzsze odcinki, az w koricu odwazytam sie wyjechac
do miasta. Caly czas jednak potrafitam jezdzi¢ tylko po tych ulicach, przy

po pomoc. Musiatam réwniez poczekaé, zanim bytam w stanie wyjecha¢ na
autostrade. Dostawatam dreszczy na samq myst, ze moglabym sie tam
znalezé. Nie dziwito mnie to zbytnio, poniewaz wiasnie podczas jazdy
autostradq pierwszy raz doswiadczytam ataku strachu. Doskonale pamietam
ten moment.

Pamietam réwniez chwile, gdy wreszcie zdecydowatam sie pojechaé
sama na autostrade. Postanowitam o tym zupeinie spontanicznie i
réwnoczesnie sie przerazitam. Ruch na drodze o tej godzinie byt niewielki.
Miatam wrazenie, ze serce podchodzi mi do gardta, gdy zblizatam sie do
wjazdu. Planowatam pojecha¢ tylko do najblizszego zjazdu. Bedqc juz na
autostradzie, staratam sie z catej mocy powstrzymaé od dociskania pedatu
gazu, zeby jak najszybciej skreci¢ w strone zjazdu, ktory wydawat sie tysiqce
kilometréw ode mnie. Chciatam miec to juz za sobq. Jednak jechatam caly
czas prawq stronq drogi i probowatam sie uspokoic. Najtrudniej byto mi
skoncentrowac sie na tym, co wiasnie robie, i starac sie mysle¢ spokojnie.
Ciqgle sie batam, ale wiedziatam, ze w kazdej chwili moge skreci¢ na
pobocze. Gdy w koncu zjechatam z autostrady, zatrzymatam samochdd i
usiadtam przy drodze, prébujqc zebra¢ mysli. Odniostam prawdziwe
zwyciestwo! Po tak udanym dosSwiadczeniu wybieratam sie czesto na
podobne wycieczki. Bytam w stanie pokonywa¢ coraz dtuzsze odcinki, caty
czas jednak pozwalajqc sobie zjechac, gdy tylko bedzie to konieczne. Kiedys
bylo nie do pomyslenia, zebym mogla bez teku pojechaé autostradq,
niezaleznie od tego, czy bylam sama czy ktos mi towarzyszyt. Teraz bez
niczyjej pomocy moge wszedzie dojecha¢. Droga do wolnosci jest diuga, ale
ma swdj kres.

Rhonda



ktorych staly budki telefoniczne, tak zebym w razie koniecznosci mogta
zadzwoni¢



Obawa

Co bedzie, jesli nie bede w
stanie pojechac?

Co bedzie, jesli w potowie
trasy okaze sig, ze nie moge

jechac dalej?

NA WYCIECZCE

Informacja o wybraniu sie w podréz zapewne nie figuruje na liscie naszych osiqggniec.
Wydaje nam sie, ze potrafimy opanowac¢ lek i ataki paniki tak dtugo, jak pozostajemy
w obrebie naszego najblizszego sqsiedztwa. Jednak przeraza nas mysl, ze moglibysmy
zmagac¢ sie z panikq, bedqc daleko od domu. Sprobujmy zaczqc od odbycia krotkich

wycieczek, a po pewnym czasie bedziemy znéw mogli wybrac sie w podroz.

Przyzwolenie

Ode mnie zalezy wybér,
czy pojade, czy nie.
Cokolwiek postanowie,
bedzie to okazja do
zaakceptowania swojej

decyzji.

Co bedzie, jesli wyjade

Lek przed wyjsciem

Dodatkowe strategie

Na poczatku sprébuje
wybierac¢ sie na krotkie
wycieczki blisko domu.

Faktycznie jest to przera-

i nie bede w stanie wrdci¢? zajaca mysl, ale to tylko zte

Zawsze moge wroci¢ do
domu. W czasie jazdy
postaram sie cieszy¢

chwila.

przeczucie. Wiem, ze uda
mi sie wrécié, nawet jezeli

bede czul sie osaczony.

Sprobuje wyobrazi¢ sobie
najgorsza sytuacje, jaka
moze mie¢ miejsce, i po-
mysle, co bym woéwczas
zrobit. Postaram sie tez
zaakceptowa¢ mysl, ze

wszystko bedzie dobrze.

Sprébuje koncentrowac sie na
danej chwili. Postaram sie nie
obiecywac sobie wiele po

tym, jak sobie poradze.

Podczas jazdy

Obawa

Przyzwolenie Dodatkowe strategie

Sprébuje podzieli¢ wycieczke
na etapy zwiazane z
przejechaniem okreslonej
liczby kilometréw, godzin lub
dni i starac sie osobno
koncentrowa¢ na kazdym z
nich.

Co bedzie, jesli nagle stane Nie stanie sie nic gorszego Sprébuje opisywac prze-

sie niespokojny?

Co bedzie, jesli zachoruje,

bedac z dala od domu?

nad to, ze poczuje sie Zle.
Jezeli bedzie to konieczne,
wysiade z samochodu i
przejde sie kawatek.

Dokadkolwiek  pojade,
zawsze moge wezwac

lekarza.

Ostatnio zaryzykowatam i znéw wybratam sie na wycieczke. Nie podrézowatam juz od

kilku lat - nie dlatego, ze nie miatam ochoty, lecz ze strachu. Kiedy bytam z dala od

domu, nie pomagaty mi zadne srodki uspokajajqce. Jednak miesiqc temu pojawita sie

mozliwos¢ wyjazdu z przyjaciotkq, aby zobaczy¢ wystawe ,,Pamieci Ofiar Wietnamu'".

Musiatybysmy przejecha¢ ponad 150 kilometréw. Kiedy przyjaciétka zapytata, czy

chce jechad, zawahatam sie. Pomyslatam: ,, Nie



bieg podrézy w swoim
notatniku. W ten sposéb
bede w stanie
przeanalizowac swoje
odczucia, a moze rowniez
obserwowac, w jaki sposéb
najlatwiej jest mi opanowac
lek.

Wezme ze sobg tasme
magnetofonowa, na ktorej
bede mégt nagrywac wy-
powiedzi, ktére tworzg moj
dialog wewnetrzny.
Postaram sie traktowac
podréz jako okazje do tego,
abym pozwolit sobie na
odczuwanie leku, bedac poza

domem.



biore juz zadnych lekarstw. W jaki sposob uspokoje sie w razie potrzeby?
Od trzynastu lat nie pojechatam tak daleko. Czy przyjaciétka bedzie w
stanie mi pomdc, jesli ogarnie mnie panika? Gdzie bede mogta wtedy pojs¢?
Co zrobie?". Naprawde sie batam. W koricu jednak pomyslatam: ,,Przeciez
bardzo chce tam pojechaé. Pojade i postaram sie postugiwac strategiami,
ktorych sie nauczytam. Poza tym, potrafie juz przeprowadza¢ odpowiedni
dialog wewnetrzny. Uda mi sie!". Powiedziatam przyjacidtce, ze sie
zgadzam, a serce bito mi jak mtotem - nie ze strachu, tecz z radosci.

W dniu, w ktérym mialysmy wyjezdza¢, postanowitam, ze bede sie stara¢ nie
walczy¢ ze strachem, i zdecydowatam, iz wréce do domu, gdy tytko to bedzie
konieczne. Jak zwykle przekonatam sie, ze lek przed wyjazdem byt znacznie
gorszy od samej wycieczki. Podczas gdy przyjaciotka prowadzita samochdd,
ja z przyjemnosciq przyglqdatam sie wszystkim miasteczkom, ktérych nie
widziatam od tytu lat. Zdumiewat mnie méj dobry nastréj. Najdziwniejszy
byt fakt, ze im dalej bylysmy od domu, tym swobodniej sie czutam.
Wydawato mi sie, jakbym burzyla mury wiezienia. Mysle, ze gdybym nawet
stata sie niespokojna, z tatwosciq bym sobie poradzita, poniewaz wycieczka
stata sie dla mnie wazniejsza od mojego samopoczucia. Przez cate lata to
panika dyktowata, dokqd moge pojechac. Strach stat sie moim panem. Coz,
stracit on nade mnq wiadze, chociaz czasem chce jq odzyska¢. Podczas tej
podrézy uswiadomitam sobie: ,,Poczucie bezpieczenstwa caly czas jest ze
mngq. Nie zostawitam go w domu".

Helen

LOT PRZEZ NIEPRZYJAZNE TERYTORIA

Analizujqc  ponizszy dialog wewnetrzny, przekonamy sie, ze lecqc
samolotem, mozemy uzy¢ tych samych strategii, ktérymi postugujemy sie,
bedqc na ziemi. Na przykiad starajmy sie nie walczy¢ ze strachem i nie
stawiac sobie wysokich wymagan. Jesli bedziemy pamieta¢ o tych zasadach,

niebo z pewnosciq stanie sie bardziej dla nas przyjaznq przestrzeniq.

Obawa

Co bedzie, jesli strace nad
soba kontrole i krzyczac,

zaczne biega¢ po samolo-
cie?

Co bedzie, jesli w ostatniej
chwili okaze sie, ze nie je-
stem w stanie wejs¢ do sa-
molotu?

Co bedzie, jesli moje samo-
poczucie nigdy sie nie po-
prawi? Moze nie powinie-
nem lata¢ samolotami, sko-
ro tak bardzo sie tego boje?

Lek przed wyjsciem
Przyzwolenie

Myél o utracie kontroli jest
jedynie ztym przeczuciem,
ktére prawdopodobnie sie
nie potwierdzi.

Zawsze moge zmieni¢
zdanie i zawrdci¢. Wtedy
jednak bede musiat pora-
dzi¢ sobie z poczuciem
rozczarowania i porazki.

Postaram sie nie walczy¢
ze strachem. Jezeli nie
bede unikat latania, za
ktéryms$ razem podniebna
podréz przestanie mnie
tak przerazac.

Dodatkowe strategie

Postaram sie p6j$¢ na
lotnisko w przeddzien
mojej podrézy i obserwo-
wac odlatujace samoloty.

Za pierwszym razem spro-
buje uméwic sie z terapeu-
ta na wspdlny lot.

Kupie sobie kasete z
muzyka uspokajajaca.



- . .. Dodatkowe strategie
Obawa Przyzwolenie!
Co bedzie, jesli

kto§ zauwa- Prawdopodobnie nikt nic W dniu odlotu moge
7y, ze sie boje? nie zauwazy. Nawet jesliby przyjechac¢ na lotnisko

tak sie stalo, postaram sie  wcze$niej, by wybraé
tym nie martwic. najbardziej odpowiednie
dla siebie miejsce lub ustali¢

je wczesniej z moim agentem

podrézy.
Wydaje mi sie, ze wszyscy — Tak naprawde nie wiem,
sa spokojni. Co bedzie, jesli co odczuwaja inni. Praw- Podr6z moze by¢ przyjem-
sie okaze, ze tylko ja sie bo- dopodobnie wielu z nich niejsza, jesli zajme miejsce
je? Dlaczego wiasnie ja czu- czuje sie tak samo jak ja blisko przejscia, przodem do
je sie w ten spos6b? i nie ma w tym nic dziw- kierunku lotu.

nego. Postaram sie nie
walczy¢ ze strachem.
Jestem taki sam jak

WSZYSCY.
- . Kiedy lot juz bedzie stabilny,
Jestem dorosly { nie powi- Sprobuje zupeknie nie moge wstac¢ i pochodzi¢ sobie
nienem sig bac. walczyé ze strachem. Lek 1 o molocie.

jest zupelie naturalnym
odczuciem! Kazdy sie
czego$ boi -ja boje sie
latania samolotami. Tak
naprawde boi sie tego wielu
ludzi. Nie jestem

Co bedzie, jesli zwymiotuje Postaram sie nie ttumi¢ przy

wszystkich i oSmiesze mdlosci.

sie? Co ludzie pomysla? Prawdopodobnie

inni pasazerowie pomysla, ze

cierpie na chorobe lokomocyjna.

Ostatnio poprositem swojego terapeute, aby poleciat wraz ze mnq. Kiedy
planowatem tq podréz, wydawalo mi sie, ze bedzie to Swietna zabawa,
jednak gdy tylko przybytem na lotnisko, zaczqtem sie bardzo

baé. Mdj lek przed lataniem zawsze wiqzat sie z brakiem poczucia
bezpieczenistwa (lub tak mi sie przynajmniej zdawalo). Teraz wiem, ze
najbardziej batem sie tego, czy uda mi sie opanowac lek w trakcie lotu.
Myslatem: ,,Co bedzie, jesli zwymiotuje lub strace nad sobq kontrole i sie
osmiesze?". Bytem przerazony na mysl, ze zaczne sie ba¢ tak bardzo, iz nie
bede w stanie sie opanowac.

W czasie dni poprzedzajqcych lot terapeuta zachecat mnie, Zebym nie
starat sie walczy¢ ze strachem. Wowczas jednak nie wierzylem w
skutecznos¢ takiej metody. Wydawato mi sie, Ze powoduje ona jeszcze
wiekszy lek. Bedqc pare tysiecy metréw nad ziemiq, miatem zastosowac te
samq strategie. Zastanawiatem sie, czy pomoze mi ona w jakikolwiek
sposob, poniewaz w czasie poprzednich lotéw bezskutecznie prébowatem
uspokoic sie, zazywajqc lekarstwa lub pijqc alkohol.

Start i lgdowanie okazaly sie najtrudniejszq czesciq podrézy. Gdy
samolot odrywat sie od ziemi, probowatem swobodnie odczuwac strach i
nieustannie powtarzatem sobie, ze pojazd, w ktérym sie znajduje, jest
zbudowany specjalnie w taki sposéb, aby mégt poszybowaé w powietrze. Po
starcie nie batem sie juz tak bardzo. Ze zdumieniem spostrzegtem, ze jesli
nie probuje walczy¢ ze strachem, jestem mniej niespokojny, niz gdy staram
sie zdusi¢ swoje emocje. Tak naprawde miatem dziwne uczucie, ze
powinienem by¢ przerazony, a nie jestem. Kiedy wylqgdowaliSmy, poczutem
wspaniaty smak wolnosci i spetnienia.

Lot okazat sie by¢ sukcesem. Przekonalem sie, ze okres przed
opuszczeniem domu byt najtrudniejszq czesciq wycieczki. Zdatem sobie
réwniez sprawe, Ze za powstanie mojego problemu czesciowo od-
powiedzialny jest brak zaufania. Poniewaz nie mogtem tak po prostu wyjsé¢ z
samolotu, prébowatem zaufa¢ ludziom, ktdérzy byli specjalnie szkoleni, aby
kierowac¢ tym pojazdem. Po skoriczonej podrézy pogratulowatem sobie
nadzwyczajnej odwagi, ktéra umozliwita mi odbycie tego lotu.

Jan



PODSUMOWANIE

W zyciu kazdego cztowieka przychodzi czas, kiedy musi on sam siebie
wzigé w ramiona.

George Bernard Shaw

chcielibysmy Czytelniku zostawi¢ cie ze stowami, ktorych uzyliSmy
juz na poczatku tej ksigzki: staraj sie oswoic lek. Niezaleznie od tego,
jak bardzo sie boisz, pamietaj, Ze lek jest niczym innym jak stanem
emocjonalnym. Zamiast ze wszystkich sil probowaé pozby¢ sie
poczucia paniki, niepokoju czy mysli wywolujacych strach, postaraj
sie je zaakceptowac.

W niniejszej ksigzce zachecamy do tego, aby nie walczy¢ ze stra-
chem, atakami paniki i katastroficznymi myslami, oraz proponujemy
zastosowanie strategii, ktére moga okazac sie pomocne w codziennym
zyciu. Postugujac sie nimi, poczujemy sie silniejsi i nabierzemy wiecej
pewnosci siebie. Pozwoli nam ona w wiekszym stopniu radzi¢ sobie
w sytuacjach, ktére do tej pory zdawaly sie nam wymyka¢ spod kon-
troli. Im bardziej bedziemy ufa¢ sobie i stosowanym metodom, tym
lepiej sobie poradzimy. Dzieki temu tatwiej nam bedzie podejmowac
ryzyko niezbedne w procesie powrotu do zdrowia.

Mamy nadzieje, ze w trakcie czytania tej ksigzki udato ci sie,
Czytelniku, do pewnego stopnia opanowac lek i napady paniki. Ufamy
réwniez, ze dzieki temu, iz mogle$ oceni¢ swoj problem z innej perspe-
ktywy, podsuneliSmy ci odpowiedzi na niektore z twoich pytan. Wie-
rzymy, ze ulatwiliSmy ci zyskanie wiekszej Swiadomosci dotyczacej
tego, jak konstruujesz swoj dialog wewnetrzny i w jaki sposéb wplywa
on na odczuwany przez ciebie niepok6j. Mamy nadzieje, Ze zaakcepto-
wate$ niektdre ze strategii, ktére zaproponowaliSmy. Ufamy réwniez,
ze przywrociliSmy wiare w mozliwo$¢ wyzdrowienia tym, ktorzy juz
stracili nadzieje. Przede wszystkim jednak staraliSmy sie wlatwi¢ Czy-
telnikowi zaprzyjaZnienie sie z samym soba oraz akceptacje leku i na-
padow paniki.

W momencie, gdy wariant rozmowy A zostanie zastapiony przez
wyrazenia charakterystyczne dla stylu rozmowy B, zmniejszq sie tez
twoje problemy z opanowaniem ciagltego niepokoju. W coraz wiekszym
stopniu bedziemy potrafili kontrolowac lek i ataki paniki, a dzieki
temu bedziemy coraz rzadziej unika¢ r6znego rodzaju sytuacji. Kata-

stroficzne mysli stang sie mniej przerazajace. Wszystkie te zmiany
nastgpiag tak powoli, Ze mozemy ich nawet nie zauwazy¢. Zdolamy
jednak zda¢ sobie sprawe, ze coraz bardziej odzyskujemy zdrowie,
poniewaz inni beda nam na to nieustannie zwraca¢ uwage.

Od pewnego momentu zaczniemy zastanawiac sie, dlaczego wczes$-
niej baliSmy sie uczestniczy¢ w okreslonych sytuacjach, skoro teraz
nie sprawia nam to zadnego problemu. Zaczniemy postugiwac sie
wariantem rozmowy B tak czesto, Ze stanie sie on nasza ulubiong
forma interpretowania réznych aspektéw naszego zycia i radzenia
sobie z nimi.

Powrét do zdrowia wymaga duzo czasu i cierpliwosci. Postarajmy
sie da¢ sobie tak duzo czasu, jak to tylko mozliwe. Zyczymy ci z catego
serca, aby Swiadomo$¢, Ze nie jestes sam i ze istnieje mozliwo$¢ wy-
zdrowienia, dodata ci otuchy. Zyczymy réwniez, aby$ umiat cieszy¢ sie
zyciem dzieki temu, Ze nauczysz sie oswoi¢ lek.



CZESC 4
Informacje koncowe

Pomimo Ze minely juz dni spedzane w ciaglym strachu i niekiedy
nawet mam wrazenie, Ze nigdy ich nie bylo, caly czas czuje potrzebe,
aby wspiera¢ i dawa¢ nadzieje tym, ktérzy wciaz sie boja. Wiem, ze
mozna zaufa¢ ludziom i otrzyma¢ pomoc. Nade wszystko jednak wiem,
ze agorafobia nie musi rujnowa¢ mi zycia.

Judy



KILKA RAD, JAK DBAC O SIEBIE®

Li uwagi na to, ze ksiazka ta zajmuje sie przede wszystkim poznawcza
metoda walki z zaburzeniami lekowymi, nie zawiera ona opiséw technik
relaksacyjnych, ¢wiczen czy zalecanych diet. Chociaz moga one w znacznym
stopniu ulatwi¢ opanowanie leku, trzeba przyznaé, ze poznawczy aspekt tego
problemu ma podstawowe znaczenie: najpierw konieczna jest nasza
akceptacja leku, zanim cokolwiek zrobimy, aby go wyeliminowac.

Podczas pierwszych atakéw paniki mozemy by¢ zbyt przejeci tym, co sie
z nami dzieje, zeby zastosowa¢ metode relaksu jako gléwna pomoc w
opanowaniu leku. Nasza chorobe traktujemy jako tajemnicze i
skomplikowane zjawisko. Nieustanne powtarzanie sobie, Ze musimy sie
odprezy¢ czy uspokoi¢ oddech, moze tylko poglebi¢ nasza frustracje, jezeli
nie rozumiemy, co tak naprawde nam dolega. Dotyczy to zwlaszcza sytuacji,
gdy wydaje nam sie, ze pomimo ciagtych wysitkow nasz stan niewiele sie
poprawia i w kazdej chwili mozemy zacza¢ panicznie sie ba¢. Biorac pod
uwage fakt, ze nieustannie dazymy do perfekcjonizmu i stawiamy sobie
wysokie wymagania, taka reakcja jest zupelnie zrozumiata.

Po pewnym czasie jednak dojdziemy do etapu, w ktérym bedziemy
mogli spojrze¢ na problem z innej perspektywy, i rownoczesnie nauczymy
sie strategii majacych na celu opanowanie niepokoju. Wéwczas takie
techniki relaksacyjne, jak ¢wiczenia ulatwiajace oddychanie przepona,
roéwniez moga okazac sie pomocne.

Relaks

Relaks polega na Swiadomej utracie kontroli, a wiec jest zwigzany z
procesem, ktéry sprawia nam wielkie trudnosci, poniewaz za wszelka cene
chcemy by¢ czujni, aby nie dopusci¢ do kolejnego ataku paniki. Pod
wplywem owej czujnosci nieSwiadomie napinamy mie$nie, zwlaszcza szyi i
ramion. Oddech staje sie plytki i szybki, co burzy jego naturalny rytm.
Zmiany fizjologiczne spowodowane w wyniku

6 Ta cze$¢ ksiazki jest oparta na osobistych do$wiadczeniach J. Bemis i lekturach, jakie
przeczytala. Kladzie ona nacisk na znaczenia ¢wiczen ruchowych i diety w procesie
rekonwalescencji. Z uwagi na indywidualny przebieg tego procesu u kazdego z nas warto
porozmawiac na ten temat z lekarzem.



takiego sposobu oddychania (hiperwentylacji) moga prowadzi¢ do po-
wstania objawow przypominajacych symptomy zaburzen lekowych,
takich jak zawroty glowy, oslabienie czy poczucie nierzeczywistosci.

Bez wzgledu na to, jak bardzo chcielibySmy cieszy¢ sie pelnym
relaksem, nie jesteSmy w stanie sie do niego zmusi¢. Préba odprezenia
sie na sile jest w takim samym stopniu pozbawiona sensu, jak stara-
nia, aby kontrolowac przebieg ataku paniki. Tak naprawde zmuszanie
sie do relaksu powoduje coraz wieksze napiecie. Kazdy jednak, nieza-
leznie od swoich mozliwosci, jest w stanie nauczy¢ sie, jak odpoczywac.

Warto pamieta¢, ze podstawowym warunkiem prawidtowego rela-
ksu jest zarzucenie wszelkich préb walki ze strachem. Chcac zdtawic
w sobie niepokdj, stajemy sie jedynie bardziej sfrustrowani. Prébujac
jakiejkolwiek formy odpoczynku, mamy o wiele mniejsze szanse na
sukces niz osoby, ktére nie zmagaja sie z napadami paniki. Musimy
by¢ dla siebie bardzo wyrozumiali i stara¢ sie nie robi¢ sobie wyrzu-
téw, jesli nie uda nam sie od razu odprezy¢ lub jesli nie bedziemy
odzyskiwac¢ zdrowia tak szybko, jak bySmy sobie tego zyczyli. Postaraj-
my sie postrzegac préby relaksu nie tylko jako wypehianie zalecenia
terapeuty, ktére ma pomdc nam opanowac lek, lecz przede wszystkim
jako co$, co robimy dla wiasnej przyjemnosci.

Oddychanie przepong

Oddychanie przeponowe moze sie okaza¢ skuteczna metodq uspoka-
jajaca, zwazywszy na fakt, ze niektore symptomy napadoéw paniki
powstaja w wyniku zmian fizjologicznych, ktérych przyczyna jest hi-
perwentylacja lub wstrzymywanie oddechu, co wplywa na poziom
tlenu i dwutlenku wegla w naszym organizmie. Uspokajajac oddech,
zmniejszamy ilos¢ wdychanego tlenu i przywracamy odpowiednie
proporcje pomiedzy dostarczanym tlenem a dwutlenkiem wegla. Po-
nizej opisuje ¢wiczenie, ktére pomogto mi nauczy¢ sie oddychac prze-
pona.

Poléz sie na podtodze, stopy trzymaj osobno. Potdz rece (lub ksigz-
ke) na brzuchu, bezposrednio pod klatka piersiowa. Oddychaj wolno
przez nos. Rece (lub ksigzka) przy kazdym oddechu beda sie podnosi¢
i opada¢ w miare poruszania sie miesni przepony. WyobraZ sobie, ze
wdychajac powietrze, przemieszczasz je od palcéw u nog do czubka
glowy. Wypuszczajac powietrze, zatrzymaj je na chwile i nastepnie

wypusc¢ catkowicie, jednoczesnie sie rozluzniajac. Poczuj, jak podtoga
utrzymuje ciezar twojego ciata. Powtorz to ¢wiczenie kilkatrotnie.

Staraj sie nie oddycha¢ z wysitkiem ani nie martwi¢, czy oddychasz
»prawidtowo". Czesto styszy sie wypowiedzi oséb, ktére twierdza, ze
tak bardzo probowaly sie skupi¢ na wtasciwym sposobie oddychania,
ze staly sie jeszcze bardziej niespokojne. Oczywiscie, takie postepowa-
nie niweczy wszystkie nasze starania.

Najbardziej odpowiednim momentem do zastosowania ¢wiczen
uczacych oddychania przeponowego jest czas, kiedy odpoczywamy, a
nie chwila, w ktorej panika osiaga swoje apogeum. Po wykonaniu
pewnej liczby ¢wiczen mozemy zastosowac te metode, gdy znajdujemy
sie w sytuacjach wywotujacych w nas lek.

Cwiczenia ruchowe

Czeste ¢wiczenia ruchowe nie tylko wzmocnia nasze zdrowie i pole-
psza samopoczucie, ale tez pomoga nam zlagodzi¢ stres. Niestety,
czesto dzieje sie tak, ze albo nie mamy czasu, aby ¢wiczy¢, albo
jesteSmy zbyt zmeczeni, zeby zdoby¢ sie na ten wysitek. Sytuacja ta
przypomina btedne koto: wiemy, ze ¢wiczenia ruchowe sa skutecz-
nym $rodkiem mogacym pokona¢ zmeczenie, jednak mamy zbyt mato
sit, aby je wykona¢. Kiedy juz sie na nie zdecydujemy, przekonujemy
sie, ze wysitek sie optacal. Pomimo Ze zaczynajac ¢wiczyc¢, czuliSmy
sie zmeczeni, w miare uplywu czasu zyskujemy coraz wiecej energii.
Takie ¢wiczenia ruchowe, jak szybki marsz, jogging, plywanie czy
jazda na rowerze, moga mie¢ réwniez znaczenie psychologiczne, na
przyklad wplyna¢ na zlagodzenie objawdw depres;ji.

Przekonalam sie, Ze zajecia na basenie czy lekcje tarica nie tylko
poprawily moja kondycje, ale byly tez dobra zabawa. Czesto zapomi-
namy, jak wazna jest rozrywka i jak bardzo moze ona pomoéc zreduko-
wac stres. Kto§ moze zapytac: ,,A co z tymi osobami, ktérym uczestnic-
two w zajeciach sprawia ogromng trudno$¢?". Odpowiem, ze prawie
wszystkie te ¢wiczenia mozna wykonywac¢ w domu, kierujac sie instru-
kcjami zamieszczonymi w ksiazkach, na kasetach wideo czy tasmach
magnetofonowych i postugujac sie sprzetem do ¢wiczen przeznaczo-
nym réwniez do uzytku domowego. Wykorzystujmy kazda chwile.
Mozemy ¢wiczy¢ rozcigganie miesni, wstajac rano z 16zka, lub chodzi¢
na spacery. Spacerowanie jest wspaniala forma ¢wiczen ruchowych,
ktore na dodatek mozna wykonywac niemalze w kazdym miejscu i o kaz-



dej porze. Kiedy jesteSmy juz gotowi do podjecia ryzyka, mozemy zapisac¢
sie na zajecia aerobiku, nieustannie pamietajac, ze zawsze mamy prawo
usigé¢ czy stana¢ przy drzwiach lub wczesniej wyjs¢, jezeli bedzie to
konieczne.

Niektorych z nas moze przeraza¢ mozliwos¢ doswiadczenia ataku paniki
czy nagiego niepokoju w trakcie wykonywania ¢wiczen. Zawroty glowy lub
palpitacje serca faktycznie moga przeszkadza¢ w zajeciach, ale w
ostatecznym rozrachunku pozytywne skutki ¢wiczen zrekompensuja
chwilowy dyskomfort. Jezeli nie jesteSmy zbyt sprawni lub chcieliby$my
wykonywac jaki$ szczegblny rodzaj ¢wiczen, warto najpierw skonsultowac
sie z lekarzem, jaki typ treningu bylby dla nas najbardziej odpowiedni.

Zamiast aerobiku mozna uprawial joge. Te ¢wiczenia, bazujace na
powolnym, spokojnym rozcigganiu mie$ni, réwniez w znacznym stopniu
lagodza napiecie. W wiekszosci krajéw mozna uczestniczy¢ w zajeciach jogi
lub kupi¢ odpowiednie ksigzki czy kasety.

Warto pamieta¢, Zze decydujac sie na uczestnictwo w jakichkolwiek
zajeciach, powinniSmy nie przecenia¢ swoich sit i stopniowo wykonywac
sugerowane ¢wiczenia. Kusi nas mozliwos$¢ intensywnych treningéw, ale to
niebezpieczne. Nagle rzucenie sie w wir ¢wiczen przypomina zastosowanie
»diety cud" - szybko sie zniechecamy i w rezultacie réwnie szybko sie
poddajemy. FLatwiej osiagniemy sukces, jezeli bedziemy stopniowo
zwiekszac skale trudnosci i rozsadnie wykorzystywac kazda chwile.

Odzywianie sie

Odpowiedni sposob zywienia jest niezbedny dla utrzymania dobrej kondycji,
stanowi jednak szczegdlnie istotna kwestie dla tych z nas, ktérzy cierpia na
zaburzenia lekowe, poniewaz ciagly niepokéj pozbawia nasz organizm
niektérych witamin i mineraléw. Nie musimy stosowa¢ jakiegos
konkretnego rodzaju diety, powinniSmy jednak pamieta¢, ze podczas gdy
czes¢ produktébw wzmacnia nasze sily, inne wzmagaja poczucie leku.
Odkrylam, ze czuje sie duzo lepiej, jesli spozywam ograniczone ilo$ci cukru.
Kiedy stajemy sie niespokojni, poziom cukru we krwi i tak rosnie, wiec
kazda dodatkowa porcja tej substancji poteguje odczuwany stres.

Z uwagi na to, ze kofeina niekorzystnie wplywa na samopoczucie
niektérych os6b do$wiadczajacych atakdéw paniki, warto pamietac, iz

jej naduzywanie réwniez moze spowodowac nasilenie sie objawow zaburzen
lekowych. Nawet dwie czy trzy filizanki kawy dziennie potrafia podwoic
poziom adrenaliny we krwi.

Managing Your Anxiety (Opanowa¢ lek) autorstwa Christophera
McCullougha i Roberta W. Manna oraz The Anxiety and Phobia Work-book
(Poradnik dla os6b cierpiacych na zaburzenia lekowe i fobie) Edmunda J.
Bourne'a to znakomite Zrédta informacji na temat odpowiedniej diety
pomagajacej ztagodzi¢ niepokdj i stres. Autorzy radza tez, jakie witaminy
moga wplyna¢é na odzyskanie dobrego samopoczucia w czasie, gdy
szczegoblnie trudno nam sie uspokoic.

Nie uda sie nam opanowac leku czy powstrzymac atakéw paniki jedynie
dzieki zmianie sposobu zywienia i regularnym ¢wiczeniom. Moga one
jednak przynie$¢ wiele korzysci. Cierpliwe i systematyczne stosowanie tych
zasad przekonuje, zZe wysilek sie oplaca. To, co jemy, naprawde wplywa na
nasze samopoczucie. Bywa jednak i tak, ze cho¢ wielu z nas zdaje sobie
sprawe z pozytywnych efektéw odpowiedniego sposobu odzywiania sie i
regularnego wykonywania ¢wiczen, nie zawsze stosujemy sie do zalecanej
diety i nie ¢éwiczymy systematycznie. Moze dzieje sie tak dlatego, ze
powyzej sugerowane sposoby wydaja sie zbyt proste, aby mogly cokolwiek
zmieni¢. Jednak jesli zaczniemy je realizowaé, poprawi sie zar6wno nasza
kondycja fizyczna, jak i samopoczucie. Zaopiekowanie sie soba to najlepsza
rzecz, jaka mozemy dla siebie zrobi¢. Warto pamieta¢, ze mamy wplyw na
to, jak sie czujemy.



ORGANIZOWANIE GRUP WSPARCIA DLA OSOB
CIERPIACYCH NA ZABURZENIA LEKOWE

Ci z nas, ktorzy doswiadczaja atakéw paniki, moga wiele zyskac,
spotykajac sie z ludzmi zmagajacymi sie z tym samym problemem.
Sama $wiadomos¢, ze s osoby, ktore potrafia zrozumieé, co przezy-
wamy, moze by¢ niezwykle pocieszajaca i dodawa¢ nam pewnosci siebie.
Poniewaz niekiedy trudno znalez¢ grupe wsparcia dla ludzi cierpia-
cych na zaburzenia lekowe, alternatywnym rozwigzaniem jest zor-
ganizowanie takiej grupy samemu. Powstaje wowczas pytanie: ,,Od
czego zaczac?".

Po pierwsze musimy zadecydowac gdzie, kiedy i jak czesto chcemy
sie spotykac. Istnieje spora liczba miejsc, takich jak szkoty, koScioty,
biblioteki czy swietlice, mogacych postuzy¢ jako miejsce spotkan. War-
to postarac sie o sale szkolng i sprébowa¢ zaangazowac do naszych
dzialan odpowiednie wladze miejskie. Jedng z zalet takiej sytuacji jest
fakt, ze zazwyczaj jesteSmy wtedy zwolnieni od jakichkolwiek oplat.
Mozemy réowniez postara¢ sie o wydrukowanie biuletynu informacyj-
nego o naszej grupie. Jedyny problem stanowi okres wakacji i $wiat,
poniewaz szkoly sa wowczas zamkniete. KosScioly czy Swietlice sa
otwarte przez caly rok, ale spotykajac sie tam, mozemy zosta¢ popro-
szeni o wplacenie jakiej$ sumy. Najbardziej odpowiednim pomieszcze-
niem dla grupy zrzeszajacej ludzi cierpigcych na agorafobie bylaby
sala polozona na parterze, a wiec stosunkowo blisko wyjscia z budyn-
ku. Wiem jednak, ze nie zawsze tatwo jest taki pokoj znalez¢. Odra-
dzam natomiast organizowanie spotkan w domach prywatnych.

Gdy uzgodnimy juz czas i miejsce spotkan, warto skontaktowac sie
z redaktorem lokalnej gazety i odpowiednimi wiadzami, zajmujacymi
sie drukowaniem informacji o zyciu miasta. Broszury czy listy adreso-
wane do lekarzy pracujacych w poradniach zdrowia psychicznego
umozliwig im zdobycie wiedzy na temat tworzacej sie grupy.

Cele spotkan

Kazda grupa pomagajaca ludziom cierpiacym na zaburzenia lekowe
ma trzy podstawowe cele. Sq nimi: (1) dodawanie otuchy i wsparcia
jej cztonkom, (2) dzielenie sie wiedzq na temat strategii utatwiajacych
opanowanie ciagtego niepokoju, zwalczanie atakow paniki i zaprze-

stanie stosowania unikéw oraz (3) niesienie nadziei na powrét do
zdrowia.

Uczestnictwo w grupie pomaga pozby¢ sie poczucia wyobcowania
osobom doSwiadczanym przez nieustanny strach, poniewaz biorac
udziat w spotkaniach, opowiadajgq o swoich problemach ludziom, kt6-
rzy potrafia ich doskonale zrozumie¢. Cztonkowie grupy nie tylko
zdobywaja informacje na temat skutecznych metod pomagajacych
zlagodzi¢ lek, ale rowniez zyskuja $wiadomos$¢, jak bardzo ich styl
zycia wplywa na powstawanie odczuwanego niepokoju i przez to po-
glebia problem, z ktorym sie borykaja.

Trzeba jednak pamietaé, ze uczestnictwo w grupie nie powinno
oznaczac¢ rezygnacji z terapii. Zachecam czlonkéw kazdej takiej grupy
do szukania pomocy réwniez u terapeuty specjalizujacego sie w lecze-
niu zaburzen lekowych.

Wskazowki

Nie istnieje zaden schemat, wedlig ktérego powinny sie odbywac
spotkania grupy, sa jednak pewne wytyczne mogace zwiekszy¢ ich
efektywnos$¢. Pomimo ze czasem chcemy porozmawia¢ o naszych kio-
potach zwigzanych z opanowaniem leku, warto pamieta¢, aby w tra-
kcie spotkan nie skupia¢ sie na istocie danego problemu czy sympto-
mu, poniewaz rozmowa o tym moze wywola¢ w innych czlonkach
grupy skutki odwrotne do zamierzonych. Skoncentrowanie uwagi na
mozliwym rozwiazaniu naszej sytuacji, nie za$ na faktach, ktére ja
spowodowaly, przyniesie poczucie, ze dyskusja jest naprawde owocna.
Spotkania powinny dazy¢ do tego, aby kazdy z cztonkéw grupy od-
czut, Ze sg one pozytywnym i budujacym doswiadczeniem.

Zdobywanie wiedzy o swojej chorobie jest podstawowym warun-
kiem rekonwalescencji. Dazenie do tego, aby zyska¢ jak najwiecej
wiadomosci o odczuwanych zaburzeniach, wigze sie ze zrozumieniem
przyczyn choroby, co w efekcie prowadzi do odzyskania zdrowia. Oso-
by zmagajace sie z cigglym niepokojem przychodza na spotkania, aby
dowiedzie¢ sie, w jaki sposéb mozna opanowac lek. Prowadzenie tego
typu zebran wedlug wczesniej przygotowanego programu pozwoli na-
da¢ im bardziej formalny charakter i lepiej okresli ich zadania. Jesli
nie sa poparte zadnym planem, spotkania zwykle zaczynajq sie prze-
radza¢ w jatowa dyskusje, bazujaca na (1) rozmowie dotyczacej wyla-
cznie symptomow choroby i lekow mogacych im przeciwdzialac,



(2) skupianiu sie na negatywnych skutkach zaburzen oraz (3) szczegé-
towym opowiadaniu o osobistych problemach. Natomiast owocny prze-
bieg spotkan zacheca do (1) stosowania strategii pomocnych w opano-
waniu leku, (2) przeprowadzania odpowiedniego dialogu wewnetrz-
nego i (3) podejmowania ryzyka.

Najwazniejsze zasady

Grupa powinna kierowac sie nastepujgcymi zasadami:

+ delikatnie zacheca¢ swoich cztonkéw do tworzenia relacji opar-
tych na wzajemnym zaufaniu

* dazy¢ do owocnych dyskusji

* powstrzymac sie od udzielania rad

+ nie prowokowa¢ innych uczestnikéw spotkan do podejmowania
nieprzemyslanych decyzji

» powstrzymac sie od osadzania kogokolwiek

+ podawac przyklady oparte jedynie na wlasnym doswiadczeniu

» opowiadajac o konkretnym problemie, dzieli¢ sie wiedza na te-
mat zastosowanych strategii pomagajacych w jego rozwiazaniu

* pamietac, Ze spotkania nie moga zastapi¢ wizyt u terapeuty

Przyktadowy schemat przebiegu spotkania

Ponizej przedstawiam przykladowy plan spotkania grupy zrzeszajacej
osoby z zaburzeniami lekowymi, obliczony na dziewie¢dziesiat minut.

POWITANIE

Slowo wstepne. Celem tego spotkania jest udzielenie wsparcia
osobom go potrzebujacym, zachecenie ich do podejmowania ryzyka i
podzielenie sie wiedza na temat strategii pomocnych w zwalczaniu
atakow paniki. Chcemy sie skupi¢ przede wszystkim na problemie
opanowania leku i zyskaniu $wiadomosci tego, kim jestesSmy, co poz-
woli nam rozpocza¢ proces odzyskiwania zdrowia. Majac na uwadze
potrzebe prywatnosci kazdego z nas, prosimy o zachowanie w taje-
mnicy wszystkiego, co zostanie tu powiedziane.

Uczestnicy spotkan majg prawo wstac i przejs¢ sie, opuscic sale czy
usiasc¢ z dala od reszty grupy, jezeli bedzie to konieczne. Zabieranie
glosu w dyskusji nie jest obowigzkowe.

Dzielenie sie z grupa swoimi odczuciami. Popro$ uczestnikow
spotkania, aby okreslili stopien natezenia odczuwanego leku w skali
od jednego do dziesieciu i sprébowali stwierdzi¢, w jaki sposéb inni
cztonkowie grupy moga im pomoc. Jezeli w spotkaniu biorg udziat
osoby, ktére znalazly sie na nim po raz pierwszy, popros statych
cztonkoéw grupy, aby opowiedzieli o tym, jak sie czuli, kiedy zaczeli
przychodzi¢ na spotkania, i jak sie czuja teraz.

Préba opanowania leku. Przeczytaj i omow zasady dzialania
jednej z czternastu strategii opisanych w podreczniku Oswoi¢ lek. Za-
che¢ uczestnikow spotkan do aktywnego brania udziatu w dyskusji
poprzez zadawanie pytan, wypowiadanie swoich opinii i tym podobne.

Stosowanie metody dialogu wewnetrznego. Omdéw warianty
rozmowy A i B. Zache¢ cztonkéw grupy, aby opisali swoj dialog wewne-
trzny i prébowali okresli¢, w jaki sposéb im pomdgl lub tez dlaczego
nie potrafil zmieni¢ ich zachowania.

Ksztaltowanie $wiadomosci stylu zycia. Pol6z szczegolny na-
cisk na program ksztalttowania $wiadomosci uczestnikéw spotkan,
poniewaz pomoze wam to zda¢ sobie sprawe z tego, co jest przyczyng
odczuwania leku i pojawiania sie atakéw paniki.



Dzielenie sie z grupa swoimi odczuciami. Zache¢ czlonkow
grupy do opowiadania o podejmowanym ryzyku, stosowanych strate-
giach i tym podobnych (na przyktad mozna zaczq¢ od stéw: ,,Najwie-
ksze ryzyko, jakie ostatnio podjatem, to..."). Popro$, aby kazdy z
uczestnikow nie mowit dhuzej niz pie¢ minut. Mozna postuzy¢ sie
nastepujacym planem:

1. Opowiedz krétko o sytuacji, w ktérej miates$ sie znalez¢.

2. Opowiedz o obawach, jakie towarzyszyty ci przed wyjsciem z

domu, oraz jak ci sie udato je pokonac.

3. Opisz, co czutes, kiedy wrocites do domu.
Cenne sg wszystkie komentarze pozostatych uczestnikdw.
ZAKONCZENIE SPOTKANIA.

Jak dobrze wiedzie¢, ze nie jesteSmy sami,
Ze mozemy nazwac nasz bol.

Jak dobrze wiedzie¢, ze cierpienie mozna ukoic,
Ze nic nam nie grozi
I Ze mozemy czuc¢ sie bezpieczni.

Jak dobrze wiedzie¢, ze to tylko przelotne uczucie,
Ktére minie, jak wszystko inne.

Ogtoszenia. Poinformuj cztonkéw grupy o najblizszych wykta-
dach na temat zaburzen lekowych, ostatnio opublikowanych artyku-
tach, ksiazkach i tym podobnych.

Zorganizowanie wspélnej biblioteki i spotkan towarzyskich.
Zache¢ czlonkéw grupy do wypozyczania ksigzek i kaset z grupowej
biblioteki. Moga oni réwniez skorzysta¢ z propozycji wspdlnych spot-
kan towarzyskich lub dodatkowych rozméw z animatorem grupy.

Plan przebiegu spotkania, jak rowniez inne materiaty dotyczace
grupy powinny by¢ dostarczone jej uczestnikom przed kazdym zebra-

niem.
KONIEC SPOTKANIA

Animator grupy

Jedna z najwiekszych trudno$ci zwigzanych z organizacja grupy lub
sieci grup pomagajacych ludziom z zaburzeniami lekowymi jest zna-
lezienie oséb chetnych do prowadzenia spotkan. Zadaniem animatora
jest czuwac nad przebiegiem spotkania w taki sposéb, aby przyniosto
ono pozadane efekty. Najbardziej korzystnym rozwigzaniem stataby sie
sytuacja, w ktorej animator bylby osoba odbywajaca wlasnie proces re-
konwalescencji. Czesto jednak bywa, ze ludzie mogacy wciaz doswiad-
czac atakow paniki nie chca podjac sie takiego zadania, poniewaz boja
sie, iz nie byloby im fatwo tak po prostu wstac i wyj$¢. Z tego powodu
wiele 0s6b odmawia wziecia na siebie odpowiedzialno$ci zwigzanej z
prowadzeniem spotkan. Moze to wynika¢ réwniez ze stabego poczucia
pewnosci siebie i/lub nieustannej potrzeby bycia doskonatym.

Rozwigzaniem moze by¢ sytuacja, w ktoérej grupa posiada kilku
animatoréw. Ulatwia ona takim osobom zyskanie wiekszej wiary we
wiasne silty i dzieki temu moze ksztaltowac¢ ich decyzje o samodziel-
nym prowadzeniu spotkan. Cenna pomoca dla animatoréw moga by¢
specjalne szkolenia czy rady udzielane przez miejscowych terapeutow.

Podstawowymi zasadami przy organizacji r6znego rodzaju spot-
kan dla oséb z zaburzeniami lekowymi sa cierpliwos¢ i niskie oczeki-
wania dotyczace tego, jak sobie poradzimy. Liczba os6b na tego typu
zebraniach moze sie waha¢ od jednej do dwudziestu. Nie nalezy sie tez
dziwi¢, jezeli frekwencja podczas spotkan towarzyskich czy wykladéw
bedzie niska lub jesli kto§ wejdzie do sali w ostatniej chwili, aby
unikna¢ leku odczuwanego przed uméwiong wizyta. Niekiedy mozemy
by¢ zniecheceni, ale powinniSmy pamieta¢, ze nasza pomoc - bez
wzgledu na to, czy shizy jednej czy dwudziestu osobom -jest bezcenna
i sama w sobie jest dla nas nagroda.

Finansowanie spotkan

Jezeli nie jesteSmy wspomagani przez sponsoréw, mamy ograniczone
mozliwosci finansowania takich wydatkéw grupy, jak koszty drukéw
i znaczk6éw pocztowych, zamieszczania ogloszenn w gazecie czy udoste-
pniania biblioteki z odpowiednimi materiatami. Mozemy jednak probo-
wac pokry¢ owe koszta dzieki zbieranym datkom lub starajac sie o dofi-
nansowanie przez wiadze miasta. Innym sposobem jest zorganizowanie
subskrypcji na grupowy biuletyn. Zalecam tez pobieranie niewielkich
oplat, jezeli zapraszamy na spotkanie profesjonalnego terapeute.



Telefon
zaufania

Telefon zaufania moze stanowi¢ dla czlonkéw grupy dodatkowe
wsparcie miedzy spotkaniami, jak réwniez stuzy¢ jako zZrédlo infor-
macji. Jezeli traktujemy mozliwos¢ skorzystania z takiego numeru
jedynie jako okazje do podzielenia sie swoimi obawami, powinniSmy
wybra¢ ochotnikéw do pelnienia dyzuréw przy telefonie. Jest to waz-
ne, poniewaz niektorzy czlonkowie grupy moga bac sie, ze rozmawia-
jac z osobg bedaca pod wplywem ataku paniki, sami stang sie nie-
spokojni, dlatego tez nie chca oni podawac swojego numeru telefonu.
Istnieje kilka wskazowek ulatwiajacych odpowiednie funkcjonowanie
telefonu zaufania. Dwie najwazniejsze to okreslenie limitu czasowego
kazdej rozmowy i podporzadkowanie sie zasadzie, ze kazda osoba
moze zadzwoni¢ tylko raz dziennie. Inne wskazowki pokrywaja sie z
najwazniejszymi zasadami dotyczacymi przebiegu spotkan i wigza sie
z regula respektowania prywatnosci oraz powstrzymywaniem sie od
koncentracji jedynie na symptomach choroby czy podobnych
sprawach wywolujacych negatywny skutek. Numery telefonéw ucze-
stnikdw spotkan moga by¢ znane wylacznie cztonkom grupy. Powin-
nismy S$cisle przestrzega¢ zasade, aby nie podawac tych numeréw
osobom spoza grupy.

Dodatkowe formy pomocy organizowane przez grupe

» wyklady prowadzone przez miejscowych terapeutéw

» coroczne wspolne wyjazdy i/lub seminaria

 udostepnienie biblioteki z odpowiednimi materiatami

» wydawanie biuletynu grupowego

» wspdlne spotkania poza domem (jazda autobusem, robienie za-

kupéw w sklepie czy na targu, krotkie wycieczki itd.)

* organizowanie spotkan towarzyskich (wyjscie do kina, na pik-

nik, do kawiarni)

Bez wzgledu na to, jaki rodzaj terapii wybieraja osoby cierpigce na
zaburzenia lekowe, grupy je wspierajace zawsze oferuja swoja pomoc.
Regularnie uczeszczajac na spotkania i dzielac sie wiedza na temat
poznanych strategii, ludzie zmagajacy sie z atakami paniki doswiad-
czajq zyczliwosci i zrozumienia, co ksztalttuje wsrod nich atmosfere
wzajemnego wsparcia oraz dodaje im otuchy.
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