
OBJAWY STRESU I STRATEGIE ANYSTRESOWE U 

DZIECI I MĞODZIEŧY 
(opr. Magdalena Pğocharczyk) 

 

- Czym jest lňk?  

- Jakie role peğni lňk? 

- Jakie rodzaje lňku wyr·Ũniamy? 

- Jak objawia siň lňk? 

- Jakie funkcje peğniŃ objawy? 

 

LŇK ï  jest negatywnym stanem emocjonalnym zwiŃzanym z przewidywaniem nadchodzŃcego z 

zewnŃtrz lub pochodzŃcego wewnŃtrz organizmu niebezpieczeŒstwa.  

 

JAKIE ROLE PEĞNI LŇK? 

 

1. PozytywnŃ ï przystosowawczŃ: 

- mobilizuje do dziağaŒ chroniŃcych przed realnym zagroŨeniem, przewidywanym, 

prawdopodobnym 

- zabezpiecza przed niezaspokojeniem potrzeb   

- uğatwia uczenie siň zachowaŒ spoğecznych 

- pogğňbia empatiň 

- uwraŨliwia dziecko na to, co dzieje siň z innymi 

- umoŨliwia wypracowanie efektywnych sposob·w dziağania (dziecko nabiera wiary we 

wğasne moŨliwoŜci, wzmacnia siň wewnňtrznie ksztağtuje poczucie wğasnej wartoŜci oparte 

na kompetencjach) 

 

2. NegatywnŃ ï patologicznŃ:  

- reakcje sŃ nieadekwatne do bodŦc·w 

- niepok·j wywoğujŃ sytuacje nie majŃce znamion zagroŨenia  

- wyksztağcenie cechy osobowoŜci jakŃ jest dominacja lňku 

- zaburzone zachowanie dziecka na zewnŃtrz (w Ŝrodowisku) 

- nieprzyjemne uczucia stağego napiňcia 

- ciŃgğe oczekiwanie zagroŨenia 

- nowe sytuacje i osoby wyzwalajŃ: niepok·j, zagroŨenie, moŨliwoŜĺ poraŨki 

- dezorganizacja zachowania (blokowanie lub wzmacnianie)  

- zğe samopoczucie   

- chaos w dziağaniu  

- agresja 

- biernoŜĺ 

- apatia 

- komponent wegetatywny 

 

RODZAJE LŇKU:  

 

1. Silny i stağy lňk 

2. świadomy lňk (przedmiotowy, sytuacyjny) 



3. NieŜwiadomy lňk 

4. Napady 

5. Fobie 

 

ad. 1) Silny i stağy lňk: 

- ciŃgğe pobudzenie organizmu co prowadzi do wyczerpania 

- zaburzenia czynnoŜciowe  

- choroby somatyczne np. astma, alergie, zesp·ğ podraŨnienia jelita grubego 

 

ad. 2) świadomy lňk: 

- przedmiotowy 

- sytuacyjny 

 

ad. 3) NieŜwiadomy lňk: 

 

świadomoŜĺ lňku zaleŨy od: 

 

a) wieku dziecka:  

- nie moŨemy pamiňtaĺ traumatycznych wydarzeŒ, kt·re miağy miejsce we wczesnym 

dzieciŒstwie (przed 3 r.Ũ), poniewaŨ kora i hipokamp sŃ niedojrzağe by tworzyĺ pamiňĺ 

fakt·w (czyli tworzyĺ pamiňĺ dostňpnŃ naszej ŜwiadomoŜci) (J. Jacobs i Z. Nadel) 

b) rodzaju przyczyny: 

- bolesne odczuwanie braku 

- nieuŜwiadomione konflikty, potrzeby, motywy 

 

ad. 4) Napady:  

- paniczny strach 

- przekonanie o Ŝmierci 

 

ad. 5) Fobie: 

- nieracjonalny lub nadmierny lňk przed przedmiotami, sytuacjami, czynnoŜciami, kt·re w 

zasadzie nie sŃ niebezpieczne i nie sŃ prawdziwym Ŧr·dğem lňku  

- obiekt fobii staje siň bodŦcem warunkowym  

- fobia staje siň reakcjŃ wyuczonŃ  

 

JAK OBJAWIA SIŇ LŇK? 

 

Objawy lňku wystňpujŃ w kilku sferach: 

1. wegetatywnej 

2. poznawczej (sprawnoŜci myŜlenia) 

3. emocji 

4. behawioralnej (zachowaŒ) 

 

ad. 1) Sfera wegetatywna:  

a) ukğad pokarmowy:  

- suchoŜĺ jamy ustnej  

- nadmierne Ŝlinienie siň 



- wzmoŨona perystaltyka jelit 

- biegunki 

b) ukğad oddechowy: 

- przyspieszenie oddechu 

c) ukğad krŃŨenia: 

- przyspieszenie akcji serca 

- zaczerwienienie lub bladoŜĺ sk·ry 

d) ukğad nerwowy: 

- rozszerzenie Ŧrenic  

e) ukğad hormonalny: 

- wzmoŨona potliwoŜĺ  

f) ukğad moczowo-pğciowy: 

- parcie na mocz 

g) ukğad motoryczny: 

- wzmoŨone napiňcie miňŜni  

h) dolegliwoŜci somatyczne: 

- b·le gğowy, brzucha 

- bezsennoŜĺ 

 

ad. 2) Sfera poznawcza: 

- luki w pamiňci 

- zapominanie  

- niemoŨnoŜĺ skoncentrowania siň  

- chaos 

- gonitwa myŜli 

- pustka 

 

ad. 3) Sfera emocji: 

- uczucie mňczŃcego napiňcia 

- draŨliwoŜĺ 

- zğoŜĺ 

- pğaczliwoŜĺ  

- przygnňbienie 

- lepkoŜĺ emocjonalna 

 

ad. 4) Sfera behawioralna: 

- trudnoŜci w m·wieniu  

- drŨenie 

- wysoki i nerwowy Ŝmiech 

- zgrzytanie zňbami  

- niepok·j ruchowy lub zahamowanie ruchowe 

- zachowania przymusowe: stereotypy ruchowe, ssanie kciuka, obgryzanie paznokci, 

stereotypy sğowne 

 

 

 

 



ZACHOWANIA W RčŧNYCH OKRESACH ŧYCIA: 

 

0 ï 1 rok 

- moŨliwy regres behawioralny 

- problemy z naukŃ nowych, oczekiwanych zadaŒ rozwojowych 

- mogŃ wywoğywaĺ zamieszanie, awanturowaĺ siň 

2 ï 5 lat 

- regresja BEHAWIORALNA 

- mogŃ byĺ bardziej lgnŃce, nie chcŃ siň rozdzieliĺ z rodzicami 

 agresja w zabawie z innymi dzieĺmi, zabawkami 

- ciŃgğe powtarzanie tej samej zabawy 

- myŜlenie magiczne 

- m·wiŃ, Ũe dobrze siň bawiŃ, gdy wyglŃdajŃ na ponure, agresywne 

 

6 ï 12 lat 

- regresja behawioralna  

- myŜlŃ, Ũe sŃ odpowiedzialne za zdarzenia (daje poczucie kontroli) 

- brak poczucia kontroli = brak poczucia stabilnoŜci 

- problemy z koncentracjŃ w szkole lub tak silna na niej koncentracja, Ũe wyklucza zabawň 

- testowanie reguğ i przepis·w (czas na naukň, spanie) 

- problemy ze spaniem 

- przerwa w kontaktach ze znajomymi 

- niebezpieczne zabawy  

- myŜlenie magiczne 

 

13 ï 18 lat 

- czňste myŜlenie, Ũe tylko r·wieŜnik je rozumie 

- zagroŨenia: narkotyki, wagary, inicjacja seksualna 

- poczucie, Ũe cokolwiek zbudujŃ moŨe zostaĺ zniszczone, niepewna przyszğoŜĺ  

- niepewny obraz siebie, bo nie byli w stanie uniknŃĺ lub zmieniĺ sytuacji 

- moŨliwoŜĺ izolacji, depresji ï zagroŨenie samob·jstwem 

 

STRES DZIECIŇCY A ODPORNOśĹ 

- 90% wizyt w gabinetach lekarzy pierwszego kontaktu ma zwiŃzek ze stresem 

- niekt·re dzieci sŃ bardziej wraŨliwe na stres niŨ inne i to one chorujŃ najczňŜciej  

- umiejňtnoŜĺ radzenia sobie ze stresem moŨe wpğynŃĺ na kondycjň fizycznŃ dziecka 

- stresowe przeziňbienia (stres moŨe osğabiĺ dziağanie ukğadu odpornoŜciowego = zwiňkszenie 

podatnoŜci na przeziňbienie) 

 

RčŧNICE INDYWIDUALNE A STRES 

- uwaŨna matka moŨe rozpoznaĺ Ăstyl stresuò swojego dziecka juŨ w najwczeŜniejszym 

okresie jego Ũycia 

- r·Ũnice temperamentu u dzieci 

- r·Ũne style myŜlenia (dywergencyjny lub konwergencyjny) 

 

 



PĞEĹ A STRES 

 (kaŨda pğeĺ ma wğasne, odmienne podejŜcie do stresu) 

 

DZIEWCZYNKI 

- skğonne do zgody 

- ğatwiej wpadajŃ w niepok·j 

- zwracajŃ wiňksza uwagň na sygnağy emocjonalne 

- polegajŃ na swojej intuicji 

- lepiej rozwiniňta koordynacja ruch·w precyzyjnych 

 

CHĞOPCY 

- bardziej agresywni i impulsywni 

- przejawiajŃ wiňkszŃ aktywnoŜĺ 

- kr·cej ŜpiŃ i rzadziej drzemiŃ w Ŝrodku dnia 

- sŃ fizycznie silniejsi 

- wolŃ bawiĺ siň Ămňskimiò zabawkami 

 

STRES SUKCESU U DZIEWCZłT 

- odczuwanie jednoczeŜnie zar·wno potrzeby osiŃgniňĺ jak i obawy przed poraŨkŃ 

- stres kobiecy wpğywa na ciağo i umysğ (b·le gğowy, przeziňbienia, dolegliwoŜci jelitowe, 

nerwowoŜĺ, lňk) 

- dziewczynki uczŃ siň utrudniaĺ sobie Ũycie przyjmujŃc za duŨo zobowiŃzaŒ (robiŃ zbyt wiele 

rzeczy naraz) 

 

JAKIE FUNKCJE PEĞNIł OBJAWY? 

1) Objaw nerwicowy daje rozmaite informacje o sposobie radzenia sobie przez dziecko oraz  

informuje jakŃ rolň peğni w Ũyciu dziecka. 

2) Objaw sygnalizuje, czego dziecku brakuje, co wyzwala w nim lňk. 

3) Objaw wskazuje na wyb·r strategii przez dziecko.  

4) Nie moŨna likwidowaĺ objawu bez zastŃpienia go innym, pozytywnym sposobem radzenia        

sobie, kt·ry teŨ bňdzie utrzymywağ psychikň w r·wnowadze. 

5) Objaw pomaga szukaĺ sposobu rozumienia dziecka.  

6) Objawy sŃ odpowiedziŃ dziecka na trudnŃ sytuacjň. 

 

PRZYPADEK I: - ROZUMIENIE DZIECKA  

 



 

ZCHOWANIA NERWICOWE:  

- wynik utrwalenia siň patologicznych reakcji radzenia sobie w sytuacji trudnej  emocjonalnie  

- reakcje te utrwalajŃ siň i przyjmujŃ formň strategii, czyli stağego sztywnego wzorca   

reagowania  

- sŃ pochodnŃ lňku 

 

W rozwoju zaburzeŒ nerwicowych istotnŃ rolň odgrywajŃ trzy czynniki:  

1) Rodzaj zagroŨenia: 

- zwiŃzany z uprzednio przeŨyta sytuacjŃ 

- wytw·r wyobraŦni 

- niezaspokojenie potrzeb  

o np. brak poczucia bezpieczeŒstwa = lňk przed ciemnoŜciŃ 

o brak poczucia miğoŜci = poczucie mniejszej wartoŜci 

2) Siğa zagroŨenia 

3) CzňstotliwoŜĺ zagroŨenia 

 

 

PATOLOGICZNE STRATEGIE RADZENIA SOBIE W SYTUACJI TRUDNEJ:  

 

1) Strategia wegetatywnej ucieczki w chorobň. 

2) Strategia nawyk·w ruchowych. 

3) Strategia emocjonalna. 

4) Strategia poznawcza. 

5) Strategia ucieczki w wybrane zachowanie. 

 

ad. 1) Wegetatywne ucieczki w chorobň: 

- redukuje lňk, bo w danym momencie uwalnia od sytuacji lňkotw·rczej, kary, negatywnych 

opinii 

- mechanizm ucieczki w chorobň nie jest przez dzieci uŜwiadamiany 

- pochodna reakcji fizjologicznej, przystosowawczej, kt·rŃ dziecko wğaŜnie utraciğo 

- bladniňcie, mdğoŜci, wymioty, b·le gğowy, jŃkanie (fiksacja), moczenie nocne 

 

a) Moczenie nocne: 

- charakter psychogenny 

- pobudzenie OUN i AUN 

- silne przeŨywanie sytuacji strachu czy lňku wyzwala pobudzenie zar·wno korowe jak i   

podkorowe 

- odruch warunkowy (kontrola zwieracza w czasie snu) ulega osğabieniu (odruch jest nowy co 

sprzyja zakğ·ceniom) 

- czňsto powoduje poczucie winy 

- wyzwala wzmoŨone napiňcie 

- na zasadzie bğňdnego koğa objaw utrwala siň 

 

b) JŃkanie: 

- wzmoŨone napiňcie miňŜni aparatu ruchowego mowy, kt·re pojawia siň w sytuacji 

emocjonalnie trudnej  



- trudnoŜci z pğynnoŜciŃ wymowy, zacinanie siň   

- nasila reakcje wegetatywne 

- uparte powtarzanie pewnego zachowania, kt·re nie przyczynia siň do efektywnego 

rozwiŃzania problemu, ale utrwala to zachowanie (fiksacja) 

 

ad. 2) Nawyki ruchowe: 

- rozğadowanie napiňcia moŨe wyraŨaĺ siň poprzez ruch  

- pobudzenie ruchowe znosi okresowo napiňcie, daje ulgň  

- zastňpczy spos·b rozğadowania napiňcia emocjonalnego 

- czynnikami sprzyjajŃcymi utrwalaniu siň zaburzeŒ ruchowych bňdŃ: wzory naŜladownictwa, 

fiksacja oraz wzmocnienia   

- obgryzanie paznokci, ssanie palca, rogu poduszki, onanizowanie siň, wyrwanie wğos·w,  

skubanie, autoagresja  

 

PRZYPADEK II: - WYRYWANIE WĞOSčW 

 
ad. 3) Strategia emocjonalna: 

- ucieczka w emocje przeciwstawne (humor, oglŃdanie film·w komediowych) 

- maskowanie lňku powagŃ, pozornŃ brawurŃ, bğaznowaniem, agresjŃ (chwilowo redukuje 

nieprzyjemne emocje) 

 

PRZYPADEK III -  ZACHOWANIE CHĞOPCA PO śMIERCI OJCA 

 
 

ad. 4) Strategia poznawcza: 

- zmiana sposobu percepcji samego siebie lub sytuacji  

- magiczne sposoby myŜlenia i dziağania, marzenia na jawie, konfabulacje, regresja, natrňctwo 

myŜlowe 

 

a) Konfabulacje: 

- rodzaj zmyŜlenia, marzenia na jawie, w kt·re bardzo pragnie siň uwierzyĺ 

- kğamstwa, kt·re sğuŨŃ podwyŨszeniu samooceny 

- wprowadzanie innych w bğŃd, takŨe siebie samego 

- zaciera siň granica miňdzy tym, co jest naprawdň, a tym, co dziecko Ũyczyğoby sobie  



PRZYPADEK IV ï RODZINA W KTčREJ OJCIEC NADUŧYWAĞ ALKOHOLU 

 

 
 

 

 

 

PRZYPADEK V ï PRZEDSZKOLAK GASZłCY POŧAR 

 

 
 

 

b) Regresja: 

- cofniňcie siň do wczeŜniejszego okresu rozwoju 

- ujawnianie wczeŜniejszych form zachowaŒ np. zaczyna sepleniĺ 

 

 

PRZYPADEK VI ï REGRESJA, 12LETNIA DZIEWCZYNKA W CIłŧY 

 


