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Rodzina, skladajaca sie z kilku oddzielnych, ale nie izolowanych «elementéw»,
jest systemem, o jakim moéwil Ludwig von Bertalanffy: «systemy to zbiory
elementéw pozostajacych we wzajemnych relacjach (Bertalanffy, 1984, s.68).
Pojawienie sie trudnosci u ktéregokolwiek cztonka rodziny, pociaga za soba zmiane
w zyciu calej rodziny.

Doswiadczanie stresu rodzinnego jest sytuacja trudng dla wszystkich
cztonkéw rodziny. Oznacza to, zZe nie pozostaje bez wplywu zaréwno na
funkcjonowanie poszczegélnych osé6b w rodzinie, jak i calego systemu rodzinnego.
Cecha charakterystyczng stresu rodzinnego jest jego ciaglosc i trwaltosé. Nawet jesli
zrédlo stresu nie oddziatuje bezposrednio na system, to jest antycypowane, badz
pojawia sie w ruminacjach. Mamy zatem do czynienia ze stresem dlugotrwatym,
ktérego konsekwencje sa widoczne nie tylko w zaburzonych relacjach rodzinnych,
interpersonalnych, ale réwniez w odniesieniu intrapersonalnym. W praktyce
przejawia sie nieadekwatna samooceng (najczeéciej zanizonym obrazem siebie),
poczuciem mniejszej sprawczoéci (w tym zewnatrzsterownosci), realnie obnizonymi
umiejetnosciami poznawczymi i zasobami emocjonalnymi.

W niniejszym artykule zostanie zaprezentowany sposéb pomocy cztonkom
rodziny narazonym na dlugotrwaly stres. Wykorzystanym narzedziem wsparcia jest
trening neurofeedback. Neurofeedback to technika oparta na mechanizmie sprezen
zwrotnych z wykorzystaniem metody elektroencefalografii. Sam zapis EEG polega
na rejestrowaniu czynnosci bioelektrycznej mézgu. Dzieje sie to za pomoca elektrod,
umieszczanych na skérze gtowy w Scisle okreslonym schemacie?.

2 Od 1958 r. najczestszym i zalecanym przez Miedzynarodowa Federacje Elektroencefalografii i Neurofizjologii
Klinicznej jest schemat rozmieszczenia i oznakowania elektrod wg uktadu 10-20.
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Rys. 1. Lokalizacja elektrod 10-20 na jednowymiarowym rzucie glowy
(¢rédto: www.brain.fuw.edu.pl)

«Treningi EEG Biofeedback powoduja polepszenie si¢ zapisu EEG mézgu, co
skutkuje tym, ze poprawia sie sprawnos¢ intelektualna (...). W efekcie poprawia sie
zachowanie dziecka, wzrasta jego samoocena oraz wiara w siebie i w swoje
mozliwosci»3.

Opisywana analiza przypadku dotyczy 15 letniej dziewczynki, ktora
doswiadcza statego stresu rodzinnego. Poniewaz nie jest mozliwe odizolowanie od
zrédla stresu, mozliwe bylo zaoferowanie pomocy fagodzacej jego skutki: w obszarze
proceséw poznawczych i emocjonalnych.

Stresory rodzinne

B. de Barbaro [1999] méwi o 4 Zrédlach stresu doswiadczanych przez rodzine.
Moga one pochodzi¢ spoza rodziny lub bra¢ swoéj poczatek z wnetrza rodziny. Z
drugiej strony, moga oddzialywaé¢ bezposrednio lub posrednio na cala rodzine.
Pierwsze dwa Zrédla s pozarodzinne:

— stres dzialajacy na cala rodzine, np. w przypadku zmiany miejsca

zamieszkania, emigracji, zatamania gospodarki;

— stres dzialajacy na jednego czlonka rodziny, a mogacy rozprzestrzenic sie

na konkretny podsystem, jak i na caly system rodzinny.

Kolejne Zroédlo stresu dotyczy zmian w rozwoju samej rodziny lub etapu zycia
rodziny, np. pojawienie si¢ lub odejscie dzieci, ich dorastanie, matzenistwo dziecka,
Smier¢ czlonka rodziny.

Ostatnie Zrédlo stresu zwiazane jest z problemami, na ktére szczegodlnie
wrazliwa jest dana rodzina, np. choroba lub powrét do zdrowia czltonka rodziny
[Barbaro 1999, s. 53].

W badaniach nad stresem rodzinnym wykorzystywany jest model Hilla -
ABCX. Sktadaja sie na niego:

3 E. Zaborowska, EEG Biofeedback: Uwierz w swoje mozliwosci, http://www.biofeedback-eeg.pl/page22.php,
[stan z dn. 15.07.2012].

- 86 -



lNopigHsinbHo-nedazoeiyHi cmyadii Ne 2-3(20-21), 2014

=

czynnik A - wydarzenia stresowe doswiadczane przez rodzing;
ich funkcja jest stymulowanie zasobéw rodzinnych - rezerw (czynnik B),
caloéc¢ interpretowana jest przez rodzine (czynnik C);

4) efekt koficowy to wystapienie lub nie sytuacji kryzysowej (czynnik X).

Badania W. R. Burra i H. I. McCubbina [za: Radochoriski 1987] doprowadzity
do modyfikacji modelu Hilla i uzupetnienia go o 4 dodatkowe czynniki:

1) nagromadzenie dodatkowych streséw i napie¢;

2) proces adaptacji zewnetrznej i wewnetrznej z uzyciem nowych sit i

srodkow;

3) redefinicja sytuacji;

4) adaptacja za pomoca zmiany struktury rodziny.

W ten sposéb powstal Model Podwdjnego ABCX z gléwnym pojeciem
«Adaptacja Rodzinna», wyrazonym na kontinuum dobra - zla adaptacja. Rodzina, w
wyniku podejmowanej aktywnosci zwigzanej z wystapieniem stresora, moze by¢
umiejscowiona miedzy wyzej wymienionymi biegunami. Pozytywna adaptacja
charakteryzuje sie utrzymaniem réwnowagi w relacjach wewnatrz i zewnatrz
rodziny (to znaczy, zapewniona jest sp6jnos¢ rodziny, rozwdj jej czlonkéw, poczucie
autonomii i kontroli). Negatywna adaptacja to trwate zaburzenie réwnowagi w obu
typach relacji, a jesli nawet jest osiaggnieta, to za cene braku spdjnosci rodziny,
zaklocenia jej rozwoju, stanu zdrowia czlonkéw rodziny, poczucia autonomii i
stopnia kontroli*.

Sytuacje konfliktu w rodzinie - zgodnie z zasada catosciowosci i cyrkularnosci
- obejmuja swoim zasiegiem wszystkie osoby z systemu rodzinnego, a nie tylko te,
ktére bezposrednio, w chwili inicjacji konfliktu, byly zaangazowane. Zatem
niepowodzenia matzeniskie rodzicow oddziatuja na ich dzieci. Sita oddzialtywania
stresu rodzinnego o takich przyczynach jest zréznicowana®. Je$li rodzina (i jej
czlonkowie) posiadaja odpowiednie zasoby, stresor charakteryzuje si¢ nizszym
natezeniem, a przede wszystkim nie ma charakteru dlugotrwatego - skutki jego
oddzialywania beda mogty by¢ wykorzystane przez rodzine do jej sprawniejszego
funkcjonowania. W przepadku stresora dlugotrwalego, jezeli rodzina nie poradzita
sobie w optymalnym czasie z jego wystepowaniem, dochodzi do przecigzenia
cztonkéw rodziny i takiej adaptacji, ktéra stanowi ograniczenie rozwoju systemu
(«negatywna adaptacja»).

W N
N N N

Opis przypadku

Zastosowana i analizowana ponizej procedura, dotyczy Pauliny -
dziewczynki w wieku gimnazjalnym (15 lat). Mieszka z rodzicami i mlodsza siostra
w duzym miescie, uczeszcza do szkoly gimnazjalnej. Sytuacja rodzinna dziecka

4 Obszernie Model Podwéjnego ABCX opisany jest w: H. I. McCubbin, J. M. Patterson (1982), The Family Stress
Process: the Double ABCX Model of Adjustment and Adaptation, in H. I. McCubbin, AE. Cauble, J. M. Patterson
(eds.), Family Stress, Coping, and Social Support, Haworth Press, Springfield, ss. 169-188, zas§ w literaturze
polskojezycznej pojawia sie w opracowaniach Radochonskiego.

5 Generalnie, to jak rodzina poradzi sobie ze stresem rodzinnym zalezy zaréwno od cech stresora (np.
bezposredniosci jego dziatania, czestotliwosci, trwalosci itd.), jak i od cech rodziny: od jej zasobé6w wewnetrznych
(cech i doswiadczenia cztonkéw rodziny, umiejetnosci, wypracowanych sposobéw radzenia sobie, samooceny,
itd.) oraz zewnetrznych (posiadanie realnego wsparcia, poczucie wsparcia z innych systeméw, wiedza o
mozliwoéciach dziatania itd.). Wiecej w: Heszen 1., Zycifiska J. (red.). Psychologia zdrowia. W poszukiwaniu
pozytywnych inspiracji. SWPS ,, Academica” Warszawa, 2008.
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charakteryzuje sie permanentnym dos$wiadczaniem napie¢ pochodzacych z relacji
malzenskiej rodzicow. Aktualnie - rodzice dziecka (wyksztalcenie wyzsze i Srednie)
sa rozwiedzeni, jednak rodzina zamieszkuje wspdlnie (tak jak przed rozwodem).
Przyczyna rozwodu byla przemoc psychiczna meza wobec zony, dzieci nie
doswiadczaly bezposredniej przemocy fizycznej i psychicznej. Coérki czuja sie
zdecydowanie bardziej zwigzane z matka niz z ojcem.

W historii zycia Pauliny brak innych wydarzen o charakterze traumatycznym.
Cigza i poréd bez zaklécen, 10 pkt w skali Apgar, dziewczynka z lateralizacja
jednostronng ustabilizowana (prawostronna). Brak urazéw mechanicznych,
powiklan pochorobowych, rozwoéj fizyczny przebiegal bez zaklécen. Rozwdj i
funkcjonowanie intelektualne dziecka w normie. W zachowaniu czesta tendencja do
«wylaczania» si¢ oraz nieréwnomierne tempo reagowania, z przewaga niskiego
poziomu pobudzenia.

Powodem zgloszenia si¢ po pomoc, byly trudnosci w koncentracji u dziecka
oraz che¢ usprawnienia jego umiejetnosci radzenia sobie ze stresem.

W wyniku rozmowy przeprowadzonej z Pauling zostaly potwierdzone
informacje pochodzace od matki - narazenie na stres, trudnoéci w koncentracji
uwagi (stad gorsze niz Paulina oczekuje sa jej wyniki w nauce szkolnej), ospalosé
oraz trudnos$¢ w radzeniu sobie ze stresem wynikajacym z ekspozycji spoteczne;.

Procedura treningowa

Wszystkie treningi przeprowadzone zostaly w Laboratorium Badan
Eksperymentalnych Biofeedback powstalym w Akademii im. J.Dlugosza w
Czestochowie. Kazda seria treningowa poprzedzona jest diagnoza oparta o QEEG (w
standardowym systemie 10-20), ktére wykonywane jest w laboratorium metoda 19
kanatowa.

Wyniki QEEG oraz wywiad z opiekunem (jak réwniez przedlozona przez
niego ewentualna dokumentacja) stanowia podstawe zalecerr treningowych. Po
uzyskaniu zalecenn treningowych planowana jest ich organizacja. Kazdorazowo po
przeprowadzeniu 10 treningdw w serii stosowane jest powtérne QEEG w celu
diagnozy zmian (badZz ich braku), oraz podjecia decyzji co do dalszego
postepowania.

I badanie QEEG Pauliny

Obydwa przedstawione badania QEEG Pauliny beda zawieraly te same
elementy: zapis z oczami otwartymi i oczami zamknietymi, zapis w warunkach
fotostymulacji oraz w warunkach hiperwentylacji. Badania wykonane byly w
czuwaniu. Paulina poinformowana zostala o przebiegu badania, procedurze,
elementach badania. Podczas badania byla spokojna, wspétpracujaca i
zaangazowana w wykonywaniu instrukcji.

Pierwsze badanie QEEG charakteryzowato si¢ zapisem symetrycznym, dobrze
zréznicowanym przestrzennie. Zapis z reakcja zatrzymania dobrze wyrazona,
symetryczna. Fotostymulacja nie miata wptywu na zapis, a hiperwentylacja ten zapis
wyostrzyla.

Ponizej na ryc. 1 przedstawiona jest graficzna analiza widma.
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Ryc. 1 Wykresy mocy widma EEG -widmo uVA2 (Fragment: 14:05:15, Offset: 0.00 s, Length: 1456.29 s,
Number of epochs 472). Program BioGraph
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Czynno$¢ podstawowa widoczna w zapisie jest niejednorodna, sktadajaca sie
z rytmu alfa o czestotliwosci od 11,47 Hz do 12,45 Hz, najsilniej wyrazonego w
okolicach ciemieniowych i potylicznych, z amplituda do 78 pV. W zapisie obecna
byla rozlana niskoamplitudowa czynnoé¢ szybka. W odprowadzeniach przednich
wystepuje czynnoé¢ delta o amplitudzie do 60 pV.

Na ryc. 2 przedstawiona jest mapa mocy widma EEG dla zakreséw pasm
(fragment: 14:05:15, Offset: 0.00 s, Length: 1456.29 s, Number of epochs 472).

10.00

Ryc. 2 Mapa mocy widma EEG (Fragment: 14:05:15, Offset: 0.00 s,
Length: 1456.29 s, Number of epochs 472)
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Analizujac udzial % zakreséw pasm w zapisie, réwniez widzimy dominacje
fal wolnych delta w czeSci czolowej. Rysunek 3 przedstawia udzial %
poszczegdlnych zakresow fal.
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Ryc. 3 Wykres mocy widma EEG - udziat % (Fragment: 14:05:15, Offset: 0.00 s,
Length: 1456.29 s, Number of epochs 472)

Dodatkowo, widaé¢ zwiekszony procentowy udziat fali alfa w czeéci prawej w
stosunku do lewej (pkt P4-T6 w poréwnaniu do P3-T5).

Ocena zapisu: Zapis na pograniczu normy ze zbyt duzym udzialem czynnosci
wolnych dla wieku.

Zalecenia treningowe

U 15 letniej Pauliny w badaniu EEG mamy do czynienia z prawidlowym
zapisem czynnosci alfa: rytm ten jest dominujacy, o czestotliwosci powyzej 8 Hz,
brak przedniej i Srodkowej przewagi alfy. Zazwyczaj wyzsza amplituda alfy
wystepuje po prawej stronie (w przypadku Pauliny réwniez zaszla taka
prawidlowosc¢), jednakze warta uwagi jest réznica miedzy potkulami w zakresie
amplitudy i czestotliwosci alfy. Zatem rytm alfy bedzie w tym przypadku poddany
obserwacji.

Fale wolne, zaobserwowane podczas badania EEG to fale delta i theta w czesSci
srodkowej; najwiekszy udzial % tej fali wida¢ w odprowadzeniach Fz i Cz. Ich
obecno$¢ koreluje ze zglaszanym problemem klinicznym - trudno$ciami w
koncentragji i nieefektywnym procesem uczenia.

Fala beta w pkt T4 o czestotliwosci powyzej 20 Hz u Pauliny moze $wiadczy¢
o intensywnych procesach emocjonalnych o podlozu lekowym. Na rzecz takiej
interpretacji przemawia zglaszany problem wzmocnienia zasobéw Pauliny w
odpowiedzi na przedtuzajacy sie stres. Uwzgledniajac mozliwos¢ artefaktu, fala beta
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bedzie poddana obserwacji podczas treningéw i wlaczona w cykl zalecen.

Zatem, aby zwiekszy¢ koncentracje nalezalo zmniejszy¢ czynnos¢ fali wolnej.
Stad decyzja o wyborze punktu Cz dla hamowania pasma o czestotliwosci 2,5 a
nastepnie 3.0-7.0 Hz. Jednoczeénie pasmo wzmacniane to pasmo bety w granicach
15-18.0 Hz w celu uzyskania aktywizacji poznawczej, wzmacniajacej koncentracje
uwagi oraz wygaszajacej stany spowolnienia i «zawieszania sige». Poniewaz
pobudzenie nie bylo zglaszanym problemem klinicznym zdecydowano o
zastosowaniu treningu bety (a nie SMR). Pierwszych 5 treningéw prowadzonych
bylo w punkcie Cz z hamowaniem czestotliwosci od 2-3 do 7Hz oraz czestotliwosci
wysokiej bety - 18-25 i 18-35 Hz, w kolejnych 5 treningach elektroda umieszczona
zostala w punkcie C3.

Przebieg treningow

Paulina chetnie uczestniczyla w treningach, byla zmotywowana i
zaangazowana. Wspoltuczestniczyla w  wyborze bodzZzcéw  wizualnych i
dzwigekowych. Treningi odbywaly sie z czestotliwoécia 2-3 razy w tygodniu,
zazwyczaj w stalych godzinach dopotudniowych, zawsze przy tym samym
stanowisku treningowym.

Ponizej na ryc.4 przedstawiony jest raport trendu uzyskany z danych
pochodzacych ze wszystkich spotkan treningowych. W pierwszej czeéci raportu
prezentowane s3 $rednie zakresow pasm.

—&— B: Delta Mean
—&— B: Theta Mean
—#— B: Alpha Mean
—&#— B: SMR Mean
—#—— B:Beta1 Mean

B: HighBeta Mean

Ryc. 4 Raport Srednich z zakresow pasm dla fal delta, theta,
alfa, SMR, beta 1 i tzw. «wysoka beta»

W tabeli 1 przedstawione sa szczegdlowe dane na temat analizowanych
Srednich.
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Tab. 1
Dane statystyczne dotyczace trendu Srednich zakres6w pasm.
Opis trendu Mini Malesi Srednia Odch. Stand. WSP‘OICZYI}II-I k
mum mum Zmiennosci

B: Delta Mean 6.82 11.88 9.46 1.74 0.18
B: Theta Mean 5.68 9.45 7.56 1.32 0.17
B: Alpha Mean 3.66 5.75 4.76 0.65 0.14
B: SMR Mean 2.86 4.36 3.57 0.49 0.14
B: Beta 1 Mean 2.81 4.17 3.44 0.45 0.13
B: HighBeta Mean 3.89 5.77 4.67 0.55 0.12

W  przedstawionej analizie trendu, warte zauwazenia sa odchylenia
standardowe $rednich dla thety i delty - najwyzsze wéréd przedstawianych pasm;
jednak realny wspoétczynnik zmiennosci nie odbiega istotnie od wspoétczynnikéw dla
pozostalych zakreséw fal. Mimo to w przypadku fal wolnych mamy do czynienia z
najwieksza zmiennoscig, stad Srednie dla tych zakresow zubazaja interpretacje
przebiegu treningéw. Zasadne wydaje sie analizowanie tendencji - w przypadku fal
wolnych - ma ona kierunek pozadany. W odniesieniu do fali beta 1 przebieg
treningdw nie wskazuje na oczekiwane jej wzmocnienie. W przypadku wysokiej bety
widoczna byla przez wiekszos¢ treningéw jej tendencja znizkowa.

Interesujacy jest raport trendu dla wspoélczynnika theta/beta - ponizej na
ryc. 5. przedstawiona jest jego zmiennos¢ (réwniez zostal umieszczony na wykresie
wspotczynnik Th/SMR).

—&—— B Theta/Beta
—&— B Theta/SMR

5 10 15

Ryc. 5 Raport trendu dla wspétczynnika Th/B oraz Th/SMR.

Dzieki obnizeniu wartosci thety, wspétczynnik Th/B miescit sie w przedziale
od wartosci 1.97 do wartoéci 2.55. Jest to korzystna tendencja, jednakze nie
satysfakcjonujaca (zwazywszy na niezmienno$¢ amplitudy pozadanych fal beta).

IT badanie QEEG Pauliny

II badanie wykonane bylo w stanie czuwania. Otrzymany zapis miat charakter
symetryczny, dobrze zréznicowany przestrzennie. Czynnos¢ podstawowa
niejednorodna, skladajaca sie z rytmu alfa o czestotliwosci od 10,99 Hz do 11,96 Hz,
najsilniej wyrazonego w okolicach ciemieniowych i potylicznych, z amplituda do ok.
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60 pV. We wszystkich odprowadzeniach widoczna byta niskoamplitudowa czynnosc¢
wolna, a takze niskoamplitudowa czynnos$é¢ szybka. Zapis z reakcja zatrzymania
dobrze wyrazong, symetryczng. Fotostymulacja i hiperwentylacja nie miaty wptywu
na zapis.

Rycina 5 przedstawia wykresy mocy widma EEG drugiego badania.
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Ryc. 5. Wykresy mocy widma EEG -widmo uV”2 (Fragment: Oczy zamkniete 08:59:18, Offset: 0.00 s,
Length: 1347.26 s, Number of epochs 413). Program BioGraph

Zapis miesci sie w granicach normy dla wieku.

Theta

Ryc. 6. Mapa mocy widma EEG (Fragment: Oczy zamknigte 08:59:18, Offset: 0.00 s,
Length: 1347.26 s, Number of epochs 413).
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Ryc. 7. Wykres mocy widma EEG - udzial % (Fragment: Oczy zamknigte 08:59:18, Offset: 0.00 s,
Length: 1347.26 s, Number of epochs 413)

Analizujac ryc. 7 wida¢ zmiane w pkt T4 w ktérym brak jest w poréwnaniu do
pierwszego badania dominujacego pasma beta. Réwniez nastgpito przemieszczenie
alfy do czesci potylicznej. Rycina 8 przedstawia zmiany, jakie zaszly w drugim
badaniu QEEG w poréwnaniu do badania pierwszego.

4500 5000

5000
%

Ryc. 8. Opis badania QEEG (widmo % zmian zapisu drugiego w stosunku do pierwszego,
kolory zimne oznaczajq zmniejszenie udziatu czestotliwosci, ciepte - zwiekszenie). Mapy mocy
widma EEG dla zakreséw pasm. Fragment: Oczy zamkniete 08:59:18, Offset: 0.00 s,
Length: 1347.26 s, Number of epochs
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W stosunku do pierwszego zapisu QEEG, w drugim nalezy odnotowac
prawidlowe zmniejszenie amplitudy w zakresie czestotliwosci wolnych oraz
prawidlowe przemieszczenie czynnosci alfa z prawej okolicy tylno-skroniowej do
prawego obszaru potylicznego. Nastapilo takze zwiekszenie udzialu niskoampli-
tudowej czynnoéci wolnej w okolicy srodkowo-skroniowej prawe;.

Whnioski

Zastosowane zalecenia treningowe przyniosty czesciowe, oczekiwane efekty.
Najistotniejsze - to zmniejszenie amplitudy czynnoéci wolnych oraz zmiana w
zakresie pasma alfy. Jednakze trening w zakresie fal wolnych powinien by¢
kontynuowany. Niezadowalajace jest zwiekszenie udzialu niskoamplitudowej
czynnosci wolnej w okolicy §rodkowo-skroniowej prawej. W tym celu nalezaloby
zastosowaé protokét Th/SMR, co zbiezne jest z analiza trenu dla wspétczynnika
Th/SMR. Proponowane wiec jest zastosowanie treningéw naprzemiennie w punkcie
Cz i C4 w cele zmniejszenia amplitudy i dominagji fal wolnych z zakresu 3-7 Hz.
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