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TRAUME

Choroba, utrata pracy,
$mier¢ bliskiej osoby,

ale tez awaria samolotu
podczas lotu moga
wywolaé traumeg. Zespotu
stresu pourazowego
moze do$wiadczy¢ kazdy,
nie tylko zotnierze
powracajacy z wojny.

Jak stresujace zdarzenia
przeku¢ w pozytywne
zmiany?

TeksT Joanna Zapata, wustracia Paulina Derecka
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tres jest nieodlaczng czescig zycia. Czg-
sto jednak nie zdajemy sobie sprawy, jak gleboki wplyw
moze na nas wywierac. Sennos¢, ale tez nadmiernie po-
budzenie czy béle kregostupa i glowy to tylko niektore
jego symptomy. Ciagle zajeci sobg i swoimi my$lami,
Jjestesmy nieswiadomie oddzieleni od odczué plyngcych
z ciata.
Ledwo przywiazemy si¢ do uczucia spokoju po dobrze
wykonanym zadaniu, pojawia si¢ lgk przed nowym
wyzwaniem. Zakohczymy z zadowoleniem remont,
juz odczuwamy potrzebe kolejnego. Opanujemy czgsé
materiatu z jezyka angielskiego, a juz za chwilg mamy
niedosyt. I tak w kotko. -
Jest tez grupa os6b, ktora nie lubi zmian. Pragnie
wszystko zatrzymaé po staremu, dzigki temu czu-
je si¢ bezpiecznie. Zamiast spokoju przyczynia sig to
do napigé, bo czasu nie da si¢ zatrzymaé, a zmiany sa
nieuniknione. To, co mozemy zmieni¢, to zwigkszy¢
umiejetnosci radzenia sobie z niepozadanymi do$wiad-
czeniami dnia codziennego.

Trauma to zdarzenie psychofizjologiczne.
Nie powoduje ono bezposredniego uszkodzenia
ciata, ale moze powodowaé realny bél

JAK ROZPOZNAC PTSD

Nagle dowiadujemy si¢ o tym, ze u bliskiej osoby albo
u nas samych zdiagnozowano cigzka chorobe. O maly
wlos nie straciliSmy zycia w wypadku. Niespodziewanie
dostalismy wiadomoéc¢, ze przyjaciel zaginal w gorach.
Byli$my $wiadkiem gwaltu, morderstwa, porwania. Po

takich do$wiadczeniach moze wystapi¢ zespél stre-
su pourazowego (PTSD - z ang. posttraumatic stress
disorder ). Zwykle pierwsze symptomy pojawiaja si¢
po kilku tygodniach lub miesigcach od traumatyczne-
go zdarzenia. Wracaja natretne, drec
i sny. Mamy poczucie jakby traumatyczne wydarzenie

ce wspomnienia

dzialo si¢ ponownie - do$wiadczamy tzw. flashba-
cku. Wszystko wokot przypomina o jakim$ aspekcie
traumatycznego zdarzenia. Cierpimy. U os6b z PTSD
terapeuci obserwuja fizjologiczne pobudzenie, kté-
re moze utrzymywac si¢ dlugo po zdarzeniu. Czesto
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osoby te beda staraly si¢ unika¢ wszelkich bodzcow
zwigzanych z trauma lub reagowa¢ na nie odretwie-
niem, niemoznoécig przypomnienia sobie waznych
aspektow zdarzenia, wyobcowaniem. Dotyka je zabu-
rzenie snu, koncentracji uwagi, irytacja, wzmozona
czujno$¢ oraz poczucie braku przysziosci.

Zespot stresu pourazowego, ktory dotyka kilku procent
populacji i nasila si¢ w niektérych grupach zawodo-
wych, mozna rozpoznaé, jezeli czas trwania powyz-
szych objaw6w jest dluzszy niz miesigc. Jego rozwoj
zalezy od intensywnoéci traumatycznych do$wiadczen,
sposobu ich przezywania, a takze wsparcia otrzymane-
go z zewnatrz. Moze by¢ jednak przyczyna potrauma-
tycznego wzrostu (ang. posttraumatic growth).

KIEDY ZYCIE STAJE SIE NIE DO ZNIESIENIA

U 34-letniej Katarzyny rozpoznano chorobg nowotwo-
rowq piersi. Przeszla operacj¢ oszczedzajaca i radiotera-
pi¢. Leczenie przynosito dobre wyniki. Miata ogromna
nadzieje na powr6t do zdrowia. Skierowano ja pod opie-
ke przyszpitalnej poradni. Relacje z nowym lekarzem
prowadzacym okazaly si¢ dla niej niesatysfakcjonujace.
Wizyty byly krotkie, lekarz niechetnie thumaczyt nie-
zrozumiale kwestie i zdawkowo odpowiadal na pytania.
Czula sig¢ jak intruz. Podezas jednej z wizyt kontrolnych
lekarz skwitowat wyniki badan stowem: ,Niedobrze”. Za-
niepokojona pacjentka chciala wiedzie¢, co jest nie tak.
Lekarz, wypisujac skierowanie na dodatkowe badania,

on

odpowiedzial: ,,Potrzeba dalszych badaf”. Na wszystkie

Fednym z warunkow potraumarycznego
r0ZWOju jest przepracowanie negatywnych
skutkow traumy, jakich doswiadczamy,
poniewaz to nie trauwma powoduje rozwoj,
ale sposob, w jaki sobie z nig radzimy. Nawet
90 proc. chorych moze doswiadczenie traumy
przekué w pozytywng zmiang
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pytania odpowiadal niezmiennie: ,Potrzebujemy dal-
szych badan.” Odprowadzajac pacjentke, otworzyt drzwi
na korytarz przychodni, gdzie kigbit si¢ thum pacjentow.
Katarzyna nadal probowata uzyska¢ jakiekolwiek infor-
magje. ,Ma pani wznowe” - rzucil w koficu zniecierpli-
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wiony i poirytowany lekarz. - ,,Potrzebujemy dalszych
badan” Kobieta przezyla szok, poczula si¢ samotna
i bezradna, wystawiona na spojrzenia innych pacjentow
z kolejki. Nie pamieta, jak wrocita do domu. Maz byt
w delegacji. Poczula przerazajaca niemoc.

Mimo uplywajacego czasu od tamtego momentu cierpia-
1a na koszmary senne. Powracaly do niej wspomnienia
fatalnego sposobu przekazania diagnozy. Miala pro-
blemy z koncentracja i silne lgki zwigzane z wizytami
w szpitalu. Pomimo Ze w obszarze leczenia onkologicz-
nego nastapita znaczaca poprawa, zglosita si¢ do psycho-
loga, poniewaz jej zycie stalo si¢ nie do zniesienia.

BOLI PSYCHE, BOLI CIALO

PTSD powoduje rozszczepienie umystu i ciata. Dyspo-
nujemy dwoma odrgbnymi systemami pamigci: jawna
i utajona. Roznig si¢ one od siebie ze wzgledu na rodzaj
przechowywanych informacji i sposob ich wydobywa-
nia. Pamig¢ utajona, czyli nie§wiadoma, dotyczy ciata
migdalowatego w ludzkim mézgu. Jest ona aktywna
podczas zdarzen traumatycznych, poniewaz nie pod-
lega ona dzialaniom hormonéw stresu. Odpowiada za
automatyczne umiejetnoéci w naszym funkcjonowaniu
i aktywna jest od momentu narodzin. Sytuacja odwrot-
na jest z pamiecig jawng, swiadoma, ktéra zwigzana jest
glownie z hipokampem. Odpowiada za aspekty poznaw-
cze, opis procedur, fakty. Wspomnienia traumatycznego
zdarzenia zostaja odlaczone od innych zapamigtanych
w utajony sposob obrazow, doznaf, emocji, zachowar.
Terapia traumy polega wlaénie na polaczeniu jawnych
i utajonych wspomnief w jedng narracje o traumatycz-
nym zdarzeniu i jego nastepstwach.

Rola terapeuty jest nadanie sensu doznaniom tak, by -
osoba po traumatycznym przejéciu mogla réwnocze$nie
mysle¢ i czu¢. Kluczowe jest odestanie traumatycznego
zdarzenia w przeszio$é tak, by nie przerabia¢ go wciaz na
nowo, jakby ono ciagle mialo miejsce. Potrzebne jest tez
zniwelowanie nadmiernego pobudzenia autonomicz-
nego ukladu nerwowego zwiazanego z traumatycznymi
wspomnieniami, bo to moze tez wywola¢ zaburzenia
somatyczne i choroby ciala, ktorych etiologie trudno be-
dzie ustali¢ lekarzowi. W efekcie wielu pacjentow z nie-
rozpoznanym i nieleczonym PTSD, zamiast udac si¢ na
psychoterapig, szuka pomocy u ortopedow, kardiologow
czy endokrynologdw. Zamiast szukaé przyczyny w psy-
chice, pacjenci z zaburzeniami organéw wewnegtrznych,
uciskiem w klatce piersiowej czy silnymi bolami glowy,
kregostupa, barku, biodra, klatki piersiowej tracg czas
na kolejne konsultacje medyczne. Ponadto zespot stresu
pourazowego objawia si¢ sptyconym sposobem przezy-
wania §wiata (nic mnie nie cieszy), uczuciem odrealnie-
nia (nigdzie nie pasuje), wycofaniem (nic mi si¢ nie uda)
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Chot zespot stresu

pourazowego starystycznie dotyka
kilku procent z nas,

zazwyczaj nie jest odpowiednio
diagnozowany. Tracimy czas

na rézne konsultacje medyczne,
zamiast udac sig psychoterapie

i ogblnym pogorszeniem codziennego funkcjonowania
(nic mi si¢ nie chee). Dlatego w leczeniu stresu poura-
zowego niezmiernie wazna jest wspolpraca pomiedzy
specjalistami roznych dziedzin. Efekty terapii sq zalezne
od osobowosci, doswiadczen, uwarunkowan biologicz-
nych, ale tez uznania spolecznego i wsparcia, ktore do-
staje pacjent.

TRZESIENIE MOZGU W CHMURACH

Krzysztof to 47-letni biznesmen. Zawsze dobrze ubrany,
zorganizowany, skupiony na zadaniu. Typ czlowieka,
dla ktérego najwazniejsza jest realizacja celow zawodo-
wych, czgsto kosztem wolnego czasu, rodziny, zdrowe-
go stylu zycia. Cechuje go niecierpliwo$¢ i skfonnoé¢ do
irytacji. Relaks kojarzy z alkoholem. Bardzo wymagaja-
cy wobec wspotpracownikéw i podwladnych, nie stroni
od agresywnych zachowa. Zycie duchowe nie ma dla
niego znaczenia.

Krzysztof wracal samolotem z kolejnej ze swoich licz-
nych podrézy stuzbowych. Nagle poinformowano
pasazeréw o awarii podwozia, ktora nie pozwalala na
ladowanie. Samolot przez godzing krazyl, zanim bez-
piecznie wyladowal na plycie lotniska. To byt punkt
zwrotny w zyciu Krzysztofa. Targaly nim silne emocje,
od przerazenia i bezradnoéci po furig i rozpacz. Pod-
sumowal swoje dotychczasowe zycie, uswiadomil sobie
niezaspokojone potrzeby, odsuwane plany. Podjat de-
cyzje o zmianie. Od tego zdarzenia zaczal rtownowazy¢
sfery wlasnej egzystencji. Zadbal, by w jego zyciu bylo
wigcej radoéci, troski o siebie i innych, poczucia sensu
iwartoéci. Przeorganizowat prace tak, aby zaczeta przy-
nosic zysk nie tylko jemu, ale réwniez innym.

CO MNIE NIE ZABIJE, TO MNIE WZMOCNI
Historia Krzysztofa pokazuje zjawisko okre$lane potrau-
matycznym wzrostem. Termin ten wprowadzili Richard

G. Tedeschi i Lawrence G. Calho-
un w 1996 r., a oznacza, ze mamy
| do czynienia z pewnego rodzaju
transformacja i pozytywna zmiang
psychologiczna. Tworcy koncep-
cji posttraumatic growth wskazuja
na trzy pozytywne zmiany: w per-
cepcji siebie, w relacjach z innymi
iw filozofii zyciowej. Czgsto styszy-
my przeciez, ze niezwykle trudne
do$wiadczenie okazalo si¢ w efekcie
warto$ciowe. Wiele 0s6b po przezy-
ciu traumy dochodzi do przekona-
nia, ze lepiej moga sobie poradzi¢
w skrajnie trudnych warunkach.
W relacjach z innymi staja si¢ bar-
dziej empatyczni, wrazliwi, wspot-
czujacy, a dotychczasowe relacje
z bliskimi oceniaja jako bardziej
wartoéciowe. Staja si¢ dojrzalsi, za-
dowoleni. Czgsto zmieniajg swoje
poglady na zycie i fundamentalne
przekonania, stajac si¢ ludZmi bar-
dziej otwartymi i tolerancyjnymi.
W obliczu traumatycznego zdarze-
nia, ktére zaburza obraz dotych-
czasowego $wiata, odczuwamy
potrzebe rewizji starych schema-
tow i zasad. Zmieniamy priorytety
i oczekiwania. Aby upora¢ si¢ z ne-
gatywnymi emocjami, jakie niesie
ze sobg trauma, wazne jest nadanie
jej sensu, Trauma moze by¢ trak-
towana jako historia wzbogacajaca
zycie czlowicka, ale tylko wtedy, gdy
czujemy wsparcie otoczenia.
Kolejnym warunkiem potrauma-
tycznego rozwoju jest wezesniejsze
doéwiadczenie negatywnych skut-
kow traumy i przepracowanie ich,
by poprawi¢ swoje funkcjonowanie.
Nie oznacza to, ze samo do§wiad-
czenie traumatyczne jest czyms po-
zadanym i koniecznym do rozwoju,
ani ze kazda osoba, ktéra przezyje
traume, do$wiadczy wzrostu. Mimo
badan wskazujacych, iz zjawisko
wzrostu potraumatycznego jest
czgste (w 30-90 proc. przypadkow),
nalezy podkresli¢, Ze to nie trauma
powoduje rozwoj, ale sposob, w jaki
sobie z nig radzimy.//
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