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 z TWÓJ GŁOS MOŻE BYĆ WYŻSZY
Kiedy minie pierwszy etap zauroczenia a Twój związek stanie się głębszy oraz nacechowany obopólnym za-

angażowaniem być może zauważysz inne zmiany w swoim ciele. Jak się okazuje, zmianie może ulec Twój głos. 
Naukowcy odkryli, że kiedy kobiety rozmawiały z mężczyznami, którymi były zainteresowane, ich głos stawał się 
wyższy i bardziej kobiecy.

Czy miłość może szkodzić?
Nauka pokazuje, że neurofizjologiczne korzyści z bycia zakocha-
nym są liczne – od łagodzenia bólu, obniżania ciśnienia krwi, łago-
dzenia stresu do ogólnej poprawy zdrowia. Miłość i bycie w związ-
ku mają powiązania z szeroką gamą korzyści zdrowotnych.

Ale gdyby miłość była niczym więcej niż pozytywnymi uczu-
ciami, rozgrzewającymi doznaniami i substancjami chemicznymi, 
prawdopodobnie nie używalibyśmy słów takich jak „uderzony” 
lub „chory na miłość”, aby opisać intensywne skutki tego stanu. 
Wysoki poziom kortyzolu, który uwalniany jest przez mózg szcze-
gólnie w ciągu pierwszych kilku miesięcy związku może osłabiać układ odpornościowy i prowadzić do większego 
ryzyka infekcji. Zwiększa również prawdopodobieństwo rozwoju nadciśnienia i cukrzycy typu 2. Nadmiar korty-
zolu może upośledzać funkcjonowanie procesów umysłowych. Zakochanie może spowodować także zmiany snu 
i apetytu. Możesz znać sytuację, w której nie byłeś w stanie zasnąć bo Twoja głowa zajęta była rozmyślaniem 
o obiekcie miłości.

Czy kiedykolwiek zrobiłeś coś niezbyt rozsądnego aby zaimponować komuś, kogo kochasz? Może działałeś 
bez zastanowienia i zrobiłeś coś, czego normalnie nigdy byś nie wziął pod uwagę? Nie jesteś jedyny. Kiedy do-
świadczasz intensywnej miłości, części mózgu odpowiedzialne za wykrywanie niebezpieczeństwa (ciało migda-
łowate) i podejmowanie decyzji (płat czołowy) przechodzą w tymczasową hibernację, pozostawiając ci brak tych 
podstawowych umiejętności dokonania osądu. W tym sensie powiedzenie o tym, że „miłość bywa ślepa” ma 
jakiś sens. W stanie zakochania bywamy mniej czujni na sygnały świadczące o zagrożeniu i bardziej pochopnie 
podejmujemy decyzje. Okres intensywnego zakochania nie sprzyja więc rozsądnemu przyglądaniu się temu, co 
przeszkadza nam w potencjalnym partnerze.
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Współcześnie w psychologii o stresie mówimy wówczas kiedy nie ma równowagi pomiędzy wymaganiami 
(nie tylko zewnętrznymi, ale też takim jakie sami na siebie nakładamy), a możliwością ich spełnienia. Wedle 
najbardziej znanej definicji stresu Richarda Lazarusa i Susan Folkman, stresem określamy dynamiczną relację 
pomiędzy człowiekiem, a otoczeniem, która jest oceniana przez osobę jako obciążająca lub przekraczająca jej 
zasoby i zagrażająca jej dobrostanowi. Warto podkreślić za Lazarusem i Folkamn, że to czy uznamy jakieś wy-
darzenie za stresujące zależy od naszej subiektywnej oceny. Ta sama sytuacja dla jednej osoby będzie stre-
sująca, a dla innej nie. Wszystko zależy nie od czynników obiektywnych, a właśnie od naszej oceny poznawczej, 
czy ocenimy sytuacje jako krzywdę/stratę, zagrożenie, czy wyzwanie. Kiedy potraktujemy sytuacje jako wyzwanie 
mamy szanse dostrzec również jej pozytywne strony. 

A czy możliwe jest życie bez stresu? 
Jak wiemy z badań naukowych, m.in. po stworzeniu narzędzia do pomiaru stresu Skali Oceny Ponownego Przy-
stosowania Społecznego (SRRS), powszechnie znanej jako Skala Stresu Holmesa i Rahe’a, okazuje się że zmiany 
w życiu zarówno te przyjemne, jak i nieprzyjemne są dla nas źródłem stresu. Autorzy wśród 43 stresujących wy-
darzeń zapisali nie tylko bardzo trudne doświadczenia jakim jest na przykład śmierć kogoś bliskiego, ale też urlop, 
zmiana szkoły, zmiana mieszkania, czy Święta Bożego Narodzenia. 

Powstaje pytanie – czy każdy stres jest zły?
Dziś wiemy, że niezależnie od naszego wieku stres w niewielkich dawkach, działający krótkotrwale ma swo-
je dobre strony. Mobilizuje nas do działania, pomaga się nam skupić, pozostać aktywnym, zachować energię do 
przezwyciężania trudności. W takiej sytuacji mówimy o Eustresie. W języku greckim „eu” oznacza dobry, a więc „do-
bry stres”. Jego zadaniem jest nam pomóc, zmobilizować w odpowiednim momencie do poradzenia sobie. Ten dobry 
stres towarzyszy wielu zmianom w naszym życiu. Jest on przeciwieństwem dystresu, który jest negatywny. Kiedy 
stres nas przerasta, przytłacza i trwa zbyt długo może spowodować pogorszenie zdrowia, nastroju, wydajności, 
relacji z innymi i jakości życia, a więc może stanowić poważną przeszkodę w rozwoju. 

Stres przewlekły
Zdarza się też tak, że stres jest tak wszechobecny, że staje się czymś normalnym, przez co przestajemy być w ogó-
le świadomi jego istnienia, ma to miejsce w przypadku stresu chronicznego (przewlekłego). Nierozpoznany stres 
może mieć ogromny wpływ na nasze funkcjonowanie. 

Czym jest taki długotrwały stres doskonale tłumaczy Earl Hipp w poradniku dla młodzieży „Stres out! Jak prze-
jąć kontrolę nad stresem”. To jest tak jakbyśmy znaleźli się w środku dżungli otoczeni przez stado dzikich, 
głodnych i niebezpiecznych tygrysów. Hipp pisze: „Wyobraź sobie że jesteś kompletnie sam/sama. Od wielu 
dni przedzierasz się przez dżunglę, szukając ratunku (…). Nieznane zapachy i dziwne dźwięki wypełniają mroczną 
przestrzeń wokół ciebie. Co jakiś czas ciszę przerywa złowrogie wycie… Nie wiesz, co za chwilę się wydarzy. A teraz 
wyobraź sobie, że ten sam lęk towarzyszy ci każdego dnia. Wzdrygasz się na każdy zaskakujący odgłos, na każdy 
nagły ruch. Jesteś czujny/czujna, zawsze na krawędzi, zawsze w gotowości, by natychmiast zareagować. Tak dzieje 
się, kiedy nie radzimy sobie ze stresem.” 
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WIEK OBJAWY STRESU  
(emocje i zachowanie)

OBJAWY STRESU PRZEWLEKŁEGO  
(emocje i zachowanie)

Dzieci  
w wieku 
przedszkolnym 
3–6 lat

  Płacz, krzyk, tupanie, przyleganie 
do opiekuna lub wyrywanie 
się opiekunowi, domaganie się 
zaspokojenia potrzeby. 

  Dziecko denerwuje się i złości 
w sposób naśladujący zachowanie 
ważnych dla niego dorosłych.

  Stosunkowo małe zróżnicowanie 
emocji, emocje silne, słaba kontrola 
emocji.

  Trudności z utrzymaniem uwagi.

  Płaczliwość, trudności z zasypianiem, 
brak apetytu lub objadanie się, 
moczenie nocne, „fiksacja” na danym 
zachowaniu (ssanie palca, kłopoty 
z treningiem czystości), zachowania 
agresywne, nieadekwatne do sytuacji, 
czy zachowania regresyjne.

  Apatia, utrata zainteresowania zabawą 
i otoczeniem, bierność, smutek, lęk, 
poczucie odpowiedzialności za to się 
wokół dzieje.

  Trudności w koncentracji uwagi 
i w uczeniu się.

Dzieci  
i młodzież 
w wieku 
szkolnym  
7–12 lat

  Poirytowanie, niepokój, złość, gniew, 
trudności w kontroli emocji, labilność 
emocjonalna.

  Trudności w koncentracji uwagi, kłopot 
z przypominaniem sobie materiału.

  Pobudzenie, dezorganizacja mowy, 
ruchów, wykonywania zadania, 
zniecierpliwienie, niepokój ruchowy, 
płacz, odmowa, niespokojny sen, 
unikanie kontaktu wzrokowego, 
przyleganie do opiekuna lub izolacja 
(obrażanie się).

  Obniżony nastrój, rozdrażnienie, 
smutek, nieśmiałość, lęk, 
niezdecydowanie, wrogość lub złość, 
bezradność, obojętność, poczucie 
odpowiedzialności za to co się dzieje.

  Trudności w uczeniu się, zaburzenia 
koncentracji uwagi, zapamiętywania, 
a w związku z tym obniżenie ocen 
w nauce.

  Chudnięcie lub przybieranie na wadze 
w krótkich okresach czasu, kłopoty ze 
snem (za dużo lub za mało), zachowania 
buntownicze, łamanie zasad, unikanie 
spędzania czasu z rówieśnikami, 
większa konfliktowość, wrogość, złość 
lub bierność i izolacja.

Za: dr Lidia Chylewska – Barakat „Przejawy różnych form stresu u dzieci szkolnych i przedszkolnych” Tabele 2–5 z modyfikacjami 

Jak zapanować nad stresem?
  dbaj o odpowiednią ilość snu
  dbaj o zdrową i zbilansowaną dietę
  dbaj o ruch i aktywność na świeżym powietrzu (ruch to świetny sposób na 

relaksację!)
  dbaj o relacje z bliskimi (wsparcie rodziny i przyjaciół jest jednym z najważniejszych 

czynników chroniących, pomagających radzić sobie ze stresem)
  rozsądnie korzystaj z mediów społecznościowych i Internetu, ogranicz śledzenie negatywnych 

informacji ze świata
  ćwicz myślenie pozytywne, staraj się skupić i znaleźć pozytywne strony danego wydarzenia
  stosuj techniki uważności i techniki relaksacyjne:

• Trening autogenny Schultza, 
• Trening Relaksacji Progresywnej Jacobsona, 
• techniki wizualizacji, 
• ćwiczenia oddechowe
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zwierzątek (np. pająki czy robaki), obcych osób, które nie wyglądają 
standardowo oraz wszelkich uszkodzeń ciała (co objawia się m.in. 
zgłaszaniem każdego drobnego skaleczenia do oględzin i oczekiwa-
nia przyklejenia opatrunku).

3 W  wieku szkolnym lęki dziecięce zaczynają charakteryzować 
się większą realnością, chociaż uczniowie młodszych klas wciąż 

mogą zgłaszać niepokój związany z siłami nadprzyrodzonymi (wiedź-
my, duchy, wampiry, których obecność będzie trzeba wykluczać przed 
zgaszeniem światła). Trudności w  samodzielnym zasypianiu mogą 
być efektem lęku przed ciemnością, a także śmiercią osób bliskich. 
W tym okresie pojawiają się niepokoje związane z katastrofami wy-
wołanymi żywiołami, chorobami i  bólem. Im dziecko jest starsze, 
tym lęk, którego doświadcza, może być coraz bardziej związany 
z rzeczywistością. W szkole dzieci zaczynają zgłaszać obawy dotyczące tego, jakimi są uczniami (w kontekście ocen 
i porównania do innych dzieci) oraz tego, jak są odbierane przez grupę rówieśniczą. Coraz większy wpływ na te-
matykę niepokoju mają informacje przekazywane przez media społecznościowe.

4 Okres nastoletni także niesie ze sobą wiele wyzwań. Dynamiczny rozwój, przekłada się na zmiany w bio-
logii, emocjonalności i  społecznym funkcjonowaniu człowieka. Jest to czas poszukiwania odpowiedzi na 

egzystencjalne pytania („kim jestem”, „jaki jestem”, „co dalej?”), które są potrzebne do kształtowania dojrzałej 
tożsamości. Lęki w tym okresie nawiązują do przyszłości, życiowych wyborów, usamodzielniania się od opieku-
nów (wybór liceum, wchodzenie w relacje romantyczne, wyjazdy na studia). W tym wrażliwym, pełnym zmian 

okresie samoocena młodych ludzi często jest niestabilna i zależna od 
akceptacji grupy rówieśniczej, co także stanowi źródło niepokoju. Jest 
to również czas, kiedy u młodych ludzi może pojawiać się lęk przed 
chorobami oraz śmiercią swoją lub bliskich. 

Bywa i tak, że lęk rozwojowy wzbudza nasze wątpliwości. Dzieje się 
tak szczególnie wtedy, kiedy nasilenie reakcji na bodziec lękowy jest 
bardzo intensywne oraz wtedy, kiedy objawy lęku utrzymują się długo 
(czas mija, a dziecko ciągle przychodzi do nas w nocy). Lęki rozwojo-
we przeminą tak, jak się pojawiły – naturalnie i samoistnie. Niekiedy 
może to trwać nawet kilka lat (np. lęk przed burzą, lęk separacyjny), 
ale w tym okresie będziemy obserwować zarówno zmieniające się na-
silenie niepokoju, jak i metody radzenia sobie z nim.

Mimo, że jest to stan normalny, warto wspierać dzieci w trudnych 
okresach. Dzięki temu pomożemy dziecku zrozumieć rolę lęku, oswoić 
go i nauczyć na przyszłość jak radzić sobie z trudnymi emocjami. 

Jak wspierać dziecko w lękach rozwojowych?

 z ROZMOWA 
• Uważnie słuchaj, co ma do powiedzenia dziecko. 
• Traktuj poważnie to, z  czym przychodzi (chociaż powód lęku może być 

irracjonalny według oceny osoby dorosłej, to dziecko przeżywa prawdziwe 
emocje).

• Pomóż dziecku nazwać emocję („widzę, że się wystraszyłaś/eś”; „zauważyłam/em, że się boisz”; „to jest 
lęk”), zauważyć pojawiające się reakcje fizjologiczne („co zauważyłeś/aś w ciele, kiedy poczułaś/eś lęk?”). 

• „Odczaruj lęk”, czyli znormalizuj ten stan. Każdy człowiek się boi, to normalny stan i zdrowa reakcja (czasem 
bardzo potrzebna!). Porozmawiaj z dzieckiem o tym, jakby wyglądał świat „bez lęku”, pomóż mu zrozumieć 
dlaczego ta emocja jest nam tak bardzo potrzebna. 

Kim 
jestem?

Jaka 
jestem?

Co dalej?
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2Zachowanie – głównym objawem w tym obszarze jest unikanie trudnych sytuacji 
i bodźców, które wzbudzają lęk (np. kontaktu z psami, czy też rozstania z opieku-

nem, jeśli doświadcza lęku separacyjnego). Innym przykładem zachowań związanych 
ze stanem lękowym mogą być obgryzanie paznokci, nerwowe poruszanie nogami, per-
fekcjonistyczna postawa dziecka (np. ciągłe poprawianie swoich prac), potrzeba nie-
ustannego upewniania się u osób dorosłych co do pewnych kwestii (np. czy przyjdą 
odebrać dziecko, czy wszystko jest w porządku itp.). 

3 Funkcjonowanie poznawcze  – stan lęko-
wy wpływa na sposób w jaki dziecko myśli. 

Charakterystyczne jest zamartwianie się, przewi-
dywanie najczarniejszych scenariuszy i  interpre-
towanie sytuacji w negatywny sposób. 

Na rozwinięcie zaburzeń lękowych ma wpływ 
kilka czynników, które wzajemnie na siebie wpły-
wają. Przede wszystkim są to czynniki genetycz-
ne i środowiskowe. Badania pokazują, że zaburzenia lękowe mogą być dziedziczone. Dzieci z zaburzeniami lę-
kowymi częściej niż inne mają wśród swoich krewnych kogoś, kto też cierpi na zaburzenia lekowe. Komponent 
genetyczny nie determinuje jednak w 100% pojawienia się zaburzeń. Drugim czynnikiem są oddziaływania środo-
wiskowe związane z otoczeniem, w jakim wychowuje się dziecko, takie jak:

 z MODELOWANIE LĘKU 
Dzieci uczą się przez obserwowanie i naśladowanie. W ten sposób dziecko może nauczyć się od nas podob-

nych do naszych reakcji emocjonalnych, np. dziecko uczy się lękowej interpretacji rzeczywistości oraz unikania 
jako strategii radzenia sobie. 

 z WYRĘCZANIE, NADOPIEKUŃCZOŚĆ, WYSOKIE WYMAGANIA 
Chcąc pomóc dziecku lub przyśpieszyć niektóre czynności, pozwalamy sobie na „robienie ich za dziecko” lub 

w ogóle chronimy je przed tym co trudne. Powoduje to, że dziecko nie ma szans sprawdzić czy da sobie radę 
z wyzwaniami. Z kolei nadmierny krytycyzm będzie prowadził do tego, że dziecko zacznie obawiać się popełniania 
błędów, będzie czujne, napięte. Próbując sobie radzić, dziecko może wykształcić w sobie postawę perfekcjoni-
styczną i nadmiernie kontrolującą.

 z WYDARZENIA ŻYCIOWE 
Zdarzenia wywołujące stres, takie jak śmierć kogoś bliskiego, separacja rodziców, pobyty w szpitalu, wypadki, 

traumatyczne zdarzenia jak wojna, gwałt, ale również przeniesienie się do innej szkoły, narodziny rodzeństwa czy 
zmiana sytuacji finansowej rodziny, mogą stanowić istotny element w powstawaniu zaburzeń lękowych.

Co podtrzymuje (lub wzmacnia) dziecięcy lęk?
Jakie zachowania podtrzymują zaburzenia lękowe u dzieci? Czego nie robić w relacji z dziećmi, jeśli chcemy wspie-
rać je w pokonywaniu (lub nie rozwijaniu) lęku?

1 Przyzwolenie na UNIKANIE 
Unikanie bodźców, których się boimy, może przynieść chwilową ulgę. Niestety na dłuższą metę przyczyni się 

do tego, że lęk pojawi się przy najbliższej (i kolejnych) podobnej sytuacji. Dlaczego? Ponieważ unikając nie dajemy 
sobie szansy na sprawdzenie, czy zagrożenie jest faktycznie takie poważne, jak je widzimy oraz, co ważniejsze, 
podtrzymujemy w dziecku przekonanie, że nie ma umiejętności żeby sobie z nim poradzić. 
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ARTYKUŁ

Potrzeby dzieci i młodzieży 
z neuroróżnorodnością
Autorki: Magdalena Sabik, pedagog, terapeuta
 Elżbieta Satryjan, oligofrenopedagog, neurologopeda 

Neuroróżnorodność jest to ogólny termin obejmujący szereg zaburzeń 
neurorozwojowych i  innych trudności wpływających na funkcjonowanie 
mózgu. Termin ten zyskał szerokie zastosowanie zarówno w kontekście 
społecznym, klinicznym, jak też edukacyjnym. Osoby neuroróżnorodne to 
najczęściej osoby z cechami spektrum autyzmu oraz ADHD.

Wspieranie dzieci i młodzieży z neuroróżnorodnością jest ważnym i aktualnym zagadnieniem, zarów-
no w kontekście organizacji metod i warunków edukacyjnych, jak też zaspokajania ich potrzeb oraz wspierania 
potencjału w życiu codziennym i środowisku rodzinnym. Strategie pomagające rozwijać odporność psychiczną 
dzieciom neurotypowym będą efektywne również u osób neuroróżnorodnych, pod warunkiem zadbania o ich 
priorytetowe potrzeby.

Potrzeby sensoryczne
Potrzebą, która wysuwa się na pierwszy plan, jest zadbanie o sprzyjające środowisko dla zmysłów. Wiemy, że 
osoby ze spektrum, jak również osoby z ADHD nietypowo przetwarzają bodźce sensoryczne. Dlatego ważne jest 
zdiagnozowanie indywidualnego profilu sensorycznego. Dokonują tego specjaliści Integracji Sensorycznej 
podczas kilku spotkań (wywiad, obserwacja, próby diagnostyczne). Wynikiem diagnozy jest poznanie obszarów, 
które wymagają szczególnej uwagi, terapii i dostosowań. Warto zwrócić się do terapeuty z prośbą by diagnoza 
zawierała również propozycje dostosowań na terenie placówki edukacyjnej i domu np. możliwość korzystania 
ze słuchawek wyciszających, przerwy na aktywność ruchową, miejsce relaksu, kołdra obciążeniowa, pro-
pozycje sprzętów, które mogą pomóc zaspokoić potrzeby sensoryczne (podwieszone sakwy, huśtawki, bieżnia, 
trampolina itp.). Doświadczenie kliniczne wskazuje również, że korzystanie z basenu w celu relaksu jest diagno-
styczne, jak również pełni rolę terapeutyczną. Obserwacja dziecka kiedy swobodnie korzysta z basenu, informuje 
nas o jego potrzebach sensorycznych, na przykład dziecko, które chce przebywać długo pod wodą, prawdopo-
dobnie ma potrzebę głębokiego docisku. Zadbanie o potrzeby sensoryczne procentuje lepszym samopoczu-
ciem dziecka, zwiększeniem możliwości uczenia się i skupienia się na realizacji celów. Potrzeby sensorycz-
ne są dla niego priorytetowe, dziecko zaspakaja je w pierwszej kolejności. Jeśli są niezaopiekowane – często robi 
to w niewłaściwym czasie i miejscu.

Warto zwrócić uwagę, że nieocenione korzyści przynosi bezpośredni kontakt z przyrodą. Badania naukowe, 
a także relacje osób neuroróżnorodnych mówią o ogromnych korzyściach dla regulowania potrzeb sensorycz-
nych i stanu emocjonalnego płynących z obcowania z naturą.

Potrzeby językowe
Kolejnym niezwykle ważnym obszarem są potrzeby językowe. Dzieci ze 
spektrum autyzmu i z ADHD potrzebują krótkich komunikatów, jedno-
znacznych, dosłownych, pozbawionych ironii i  sarkazmu, metafor 
i ozdobników. Będą wdzięczne za proste polecenia i objaśnienia opar-
te na wizualizacji. Dziecko przez percepcję wzrokową czerpie więcej informacji i szybciej je przetwarza. Treści 
edukacyjne łatwiej zapamiętać, przyswoić, kategoryzować i zgeneralizować, jeśli są oparte na materiale wizual-
nym. Warto skorzystać z techniki myślenia wizualnego, map myśli, a także prostych ilustracji do treści 
fabularnych. 
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