Kora przedczotlowa - centrum racjonalnego

myslenia

Kora przedczotowa odpowiedzialna jest za plano-
wanie, logiczne myslenie, podejmowanie decyzji
i samokontrole. W kontekscie leku jej zadaniem
jest uspokojenie reakcji emocjonalnych wyzwa-
lanych przez ciato migdatowate i nadanie im
sensu W Swietle rzeczywistosci. W zaburzeniach
lekowych mechanizm ten bywa zaktdécony - pod
wptywem silnego pobudzenia uktadu wspot-
czulnego kora przedczotowa moze zostac niejako
Wytgczona”, przez co dostep do racjonalnego
myslenia staje sie ograniczony. Wtedy dominuje

emocjonalna reakcja ciata migdatowatego, a oso-

ba doswiadcza leku w pethej intensywnosci.

Podsumowanie

W zdrowym funkcjonowaniu ciato migdatowate wigcza alarm,
hipokamp dostarcza kontekstu (to tylko autobus, w ktorym juz
wielokrotnie jeZzdzitam bezpiecznie), a kora przedczotowa ocenia: nie
ma realnego zagrozenia, mozesz jechac spokojnie. Alarm sie

Wycisza, a Ty wracasz do rownowagi.

W zaburzeniu lekowym ciato migdatowate uruchamia alarm
gwattownie i zbyt szybko, nawet przy neutralnych bodzcach (np.
lekki ucisk w klatce piersiowej). Hipokamp zamiast odrdznic
sytuacje, przypomina bolesne skojarzenie z przesztosci (to tak samo
Jjak wtedy, gdy miatam straszny atak paniki w autobusie), a kora
przedczotowa, zalana sygnatami lekowymi i pobudzeniem
fizjologicznym, traci czes¢ zdolnhosci do racjonalnhej oceny (zamiast
uspokoi¢, moze dotozy¢ katastroficzng interpretacje - jesli to sie

zaczyna znowu, zaraz oszaleje i wszyscy to zobaczq).
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O tym, dlaczego tak sie dzieje i jakie czynniki wptywajg na rozwoj

leku, przeczytasz szerzej w rozdziale czwartym.

Jak powstaje reakcja lekowa krok po kroku?

Bodziec — cos, co zmysty rejestruja jako potencjalne zagrozenie

(np. gtosny hatas, ,dziwny” bdol gtowy, dzikie zwierze)

Ciato migdatowate uruchamia system alarmowy, aktywujac podwzgodrze

i dalsze reakcje organizmu

Podwzgodrze aktywuje o$s HPA (podwzgdrze—przysadka—nadnercza) oraz

uktad wspdtczulny

Nadnercza uwalniajg adrenaline i noradrenaling; chwile pdzniej kortyzol,

ktory utrzymuje organizm w stanie gotowosci

Ciato przygotowuje sie do dziatania (przyspiesza tetno i oddech, napina

miesnie, rozszerza zrenice, spowalnia trawienie)

Kora przedczotowa analizuje sytuacje (czasem dochodzac do wniosku, ze

alarm byt fatszywy, ale ciato zdazyto juz zareagowac)
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Dlaczego czasem lek pojawia sie ,,bez powodu”?

W pracy z pacjentami zdarza mi sie styszec: ,Nie wiem wiasciwie, czego
sie boje. Przeciez nic konkretnego sie nie wydarzyto, a ja nagle poczutem

lek”, ,Wiem, ze to irracjonalne, ale nie potrafie sie uspokoic”.

Jest to mozliwe - bo ciato migdatowate dziata szybciej niz Twoja
sSwiadomosc¢. Moze uruchomic¢ alarm pod wptywem bodzcow, ktorych
nawet nie zauwazasz, np. zapachu Kkojarzacego sie z trudnym
doswiadczeniem, reakcji fizjologicznej (np. nagtego przyspieszenia tetna
po wypiciu kawy) lub trudnej do uchwycenia mysli. Dla ciata
migdatowatego nie ma rdéznicy pomiedzy tym, co dzieje sie naprawde,
a tym, co tylko sobie wyobrazasz. To dlatego jedno niewinne ,A co, jesli
co$ mi sie stanie?” moze uruchomic¢ reakcje charakterystyczng dla

realnego i powaznego zagrozenia.

Teraz przyjrzymy sie temu, jak lek rozkreca sie w naszym systemie
nerwowym i w jaki sposob przejmuje kontrole nad naszym zyciem.
Omowimy tzw. btedne koto leku, mechanizmy podtrzymujace, putapke
unikania i role przekonan. Dzieki temu zaczniesz dostrzegac¢ wzorce

I rozpoznasz punkty, w ktorych mozna przerwac ten cykl.
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BLEDNE KOLO LEKU

Charakterystyczne dla leku jest to, ze obszary, w ktérych sie on przejawia

(mysli, emocje i reakcje ciata), zaczynaja dziatac jak sprzezenie zwrotne.

Ucisk w mostku wywotuje mysl dzieje sie ze mnqg cos ztego » mysl
uruchamia reakcje ciata (szybkie bicie serca, uczucie dusznosci),
ktore interpretujemy jako dowdd zagrozenia (mam zawat) » poziom
leku wzrasta - ciato reaguje jeszcze mocniej » lek sie nasila
I wywotuje kolejne przykre objawy (np. zawroty gtowy) » wpadasz

W spirale, z ktdrej nie potrafisz sie wydostac.

Zwykle taki stan narasta do kulminacyjnego momentu (np. ataku
paniki), po czym lek zaczyna powoli odpuszcza¢. Dynamika btednego
kota jest obecna praktycznie we wszystkich zaburzeniach lekowych —
mysli, ciato i emocje wzajemnie sie napedzaja, prowadzac do nasilenia

leku.
Lek a putapka unikania

Jednym z najwazniejszych mechanizmow podtrzymujacych zaburzenia
lekowe jest unikanie. Wyobraz sobie, ze doswiadczasz silnego napiecia
w zattoczonych miejscach. W centrum handlowym odczuwasz kotatanie
serca, oddech staje sie ptytki, a narastajgce uczucie paniki sktania Cie do
wyjscia na zewnatrz. W koncu odczuwasz ulge. Twoj mozg nauczyt sie, ze
wyjscie na zakupy jest niebezpieczne, a ucieczka dziata. Z duzym
prawdopodobienstwem nastepnym razem zareagujesz szybcie] -
w ogodle nie wejdziesz do galerii. | odbierzesz sobie mozliwosc

sprawdzenia, czy faktycznie czyha tam powazne zagrozenie.
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Unikanie prowadzi do stopniowego zawezania aktywnosci. Coraz wiecej
sytuacji zaczyna byc¢ odbieranych jako niebezpieczne — nie tylko galerie
handlowe, ale tez autobusy, kina, spotkania rodzinne czy wyjscia do
pracy. To, co poczatkowo byto pojedynczym incydentem, z czasem
rozrasta sie w sieC ograniczen, ktére odbierajga swobode i poczucie
sprawczosci. Cho¢ unikanie przynosi ulge, jest to ulga krétkotrwata.
W dtuzszej perspektywie wzmacnia lek i sprawia, ze zycie coraz bardziej
podporzadkowuje sie jego regutom. W ten sposdb mechanizm, ktory
miat chronic, staje sie zrodtem cierpienia.

ZNIEKSZTALCENIA POZNAWCZE - JAK MYSLI
POTRAFIA NAS OSZUKIWAC?

W zaburzeniach lekowych ogromna role odgrywa sposéb
myslenia. Jednym z istotnych elementéw podtrzymujacych
lek sg tzw. znieksztatcenia poznawcze, czyli nawykowe
sposoby myslenia, ktdore znieksztatcajg obraz rzeczywistosci
I sprawiaja, ze widzimy swiat w ciemnych barwach. Kiedy
jestes w leku, Twoj umyst dziata jak krzywe zwierciadto:
powieksza zagrozenia, ignoruje fakty, ktére mogtyby Cie
uspokoi¢, i skupia sie na tym, co trudne i negatywne.
W efekcie lek nie ma szans sie wyciszy¢, bo wcigz dostaje
paliwo w postaci katastroficznych mysili.
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Najczesciej wystepujace znieksztatcenia poznawcze w zaburzeniach

lekowych:

1. Katastrofizacja
przewidywanie najgorszego scenariusza (Na pewno zapomne, co

miatam powiedziec i zrobie z siebie idiotke).

2. Czytanie w myslach
zaktadanie, ze inni surowo nas oceniaja i mysla o nas negatywnie

(Patrzy sie, bo ma mnie za dziwaka).

3. Przepowiadanie przysztosci
poczucie pewnosci, ze co$ pojdzie nie tak, pomimo braku
dostatecznych dowodow (Na pewno dostane ataku paniki, jak

wejde do autobusu).

4. Myslenie czarno-biate (dychotomiczne)
postrzeganie rzeczywistosci w kategoriach skrajnosci, ignorowanie
wszelkich opcji posrednich (Nie zdatem egzaminu — jestem gtupi;

Nie datam rady sprzgtngc catego mieszkania, wiec jest batagan).

5. Pomijanie pozytywow
koncentracja na tym, co negatywne, umniejszanie swoim
zasobom, zdolnosciom, sprawczosci (Tamta rozmowa zniszczyta
mi zycie; Gdy ktocimy sie z partnerkq, mysle, ze mnie nie kocha —
pomimo zdrowej, pozytywnej relacji; Dostatam te prace tylko

dlatego, ze miatam szczescie).

6. Nadmierna generalizacja
traktowanie pojedynczego doswiadczenia jako reguty, uzywanie
okreslen ,zawsze”, ,nigdy”, ,wszyscy” (Zerwat ze mng chtopak. Juz
zawsze bede sama, Zawiodftam sie na kolezance. Kazdy tylko

mnie rani).

7. Personalizacja
zaktadanie, ze obserwowane zdarzenia odnosza sie do nas (Smiejq

sie! Na pewno ze mnie...).
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