Nawroty - jak ich unikngc¢: przewodnik po
sygnhatach ostrzegawczych, wyzwalaczach i
strategiach zapobiegania

Kompleksowy przewodnik po rozpoznawaniu, rozumieniu i zapobieganiu nawrotom w procesie zdrowienia. Odkryj
praktyczne strategie, ktére pomogg Ci utrzymac stabilnosc i zbudowac trwatg odpornosc.



Statystyki, ktore szokujg: 40-60% osob
doswiadcza nawrotu

Nawroty stanowig realne i czgste zjawisko w wielu
chorobach i problemach zdrowotnych, dotykajgc niemal
potowy 0sdb w procesie zdrowienia. Te liczby nie majg

na celu przerazac, ale przygotowac i uswiadomic, jak
wazne jest zrozumienie mechanizméw nawrotow.

W przypadku depresji nawroty dotyczg nawet potowy

pacjentdéw po pierwszym epizodzie chorobowym. Po

drugim epizodzie ryzyko wzrasta do 70%, a po trzecim —
do 90%. Te dane pokazujg, jak kluczowe jest nie tylko
leczenie ostrej fazy choroby, ale rowniez diugoterminowa
strategia zapobiegania hawrotom.

40-60%’ 90% ’ 70% ’

Ogolny wskaznik hawrotow Depresja po pierwszym Depresja po drugim epizodzie
epizodzie

Odsetek 0osob doswiadczajgcych Znaczgco zwiekszone ryzyko
nawrotu w roznych schorzeniach Ryzyko nawrotu po poczatkowym kolejnego nawrotu

wyzdrowieniu

Znaczenie wczesnego rozpoznania i interwenciji dla poprawy jakosci zycia nie moze byc przecenione. Badania
wykazujg, ze osoby, ktore nauczyly sie rozpoznawacé wczesne sygnaty ostrzegawcze i szybko reagowac, majg znacznie
lepsze rokowania dtugoterminowe. Swiadomo$¢ statystyk nie ma za zadanie deprymowac, lecz mobilizowa¢ do
aktywnego zarzgdzania wtasnym zdrowiem psychicznym i fizycznym.



Czym jest nawrot? Definicja i konsekwencje

Nawrot to powrét objawow choroby po okresie remisji lub poprawy stanu zdrowia. Jest to zjawisko ztozone, ktore moze
dotyczyc¢ szerokiego spektrum schorzen — od chordb psychicznych, przez uzaleznienia, az po choroby przewlekte takie
jak astma, cukrzyca czy choroby autoimmunologiczne.
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Choroby psychiczne Uzaleznienia Choroby przewlekte
Depresja, zaburzenia lekowe, Alkoholizm, narkomania, inne Astma, cukrzyca, choroby
zaburzenia dwubiegunowe - uzaleznienia behawioralne - autoimmunologiczne — okresowe
nawroty mogg wystgpi¢ po nawroty sg czescig procesu zaostrzenia objawow wymagajg
miesigcach lub latach stabilnosci zdrowienia ciggtego monitorowania

Skutki nawrotow sg wielowymiarowe i gteboko oddziatujg na zycie pacjenta. Po pierwsze, nastepuje pogorszenie stanu
zdrowia fizycznego i psychicznego, czesto bardziej intensywne niz podczas pierwszego epizodu choroby. Pacjenci
mogqg doswiadczac silniejszych objawow, ktore trudniej ustepuja.

Po drugie, nawroty prowadzg do znaczgcego obnizenia motywaciji. Osoby, ktére ciezko pracowaty nad swoim
zdrowieniem, mogg czuc sie zniechecone i bezradne, zadajgc sobie pytanie: ,Po co sie staratem, skoro i tak wrocito?".
Ten spadek motywacji moze stac¢ sie samospetniajgca sie przepowiednig, utrudniajgcg ponowne podjecie leczenia.

Po trzecie, nawroty generujg wzrost kosztow leczenia — zaréwno dla systemu opieki zdrowotnej, jak i dla pacjenta i jego
rodziny. Kazdy nawrot moze wymagac hospitalizacji, intensywniejszej terapii farmakologicznej, dodatkowych wizyt u
specjalistow. Koszty posrednie obejmujg absencje w pracy, obnizong produktywnosc¢ i pogorszenie jakosci zycia catej
rodziny. Dlatego tak istotne jest zrozumienie mechanizmow nawrotdéw i wdrozenie skutecznych strategii
zapobiegawczych.



Rozdziat 1: Sygnaty ostrzegawcze —jak je
rozpoznac?

Wczesne symptomy nawrotu czesto sg subtelne i tatwe do
przeoczenia, szczegodlnie w codziennym zabieganiu. To jak cicha
alarm, ktory brzmi coraz gtosniej, ale dopoki nie zwrdécimy na niego

uwagi, pozostaje w tle naszej Swiadomosci. Rozpoznanie tych
sygnatéw we wtasciwym czasie moze byc¢ kluczowe dla zapobiezenia
pethemu nawrotowi.

Badania przeprowadzone przez Cwika w 2025 roku nad modelem
percepcji sygnatow ostrzegawczych w warunkach ograniczonej

widocznosci pokazujg, jak czesto nawet najbardziej Swiadomi
pacjenci moga nie zauwazy¢ poczatkowych oznak nawrotu. Nazywa

sie to ,zaskoczen efektem" — sygnaty sg obecne, ale nasza percepcja o /T/T ‘ Ti \\

jest ograniczona przez stres, zapracowanie czy mechanizmy obronne 4 —
psychiki.
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Zmiany nastroju W2zrost leku

Nagte lub stopniowe pogorszenie nastroju, drazliwos¢, Nasilenie objawow lekowych, niepokdj, trudnosci z
smutek bez wyraznej przyczyny koncentracjg
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Problemy ze shem Izolacja spoteczna

Bezsennos$c¢, trudnosci z zasypianiem, czeste budzenie sie  Wycofywanie sie z kontaktow, unikanie spotkan, utrata
w hocy lub przesypianie zainteresowania aktywnosciami
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Zmiany fizyczne Zmiany pozhawcze

Zmeczenie, béle gtowy, zaburzenia apetytu, napigcie Negatywne mysli, trudnosci z podejmowaniem decyzji,
migsniowe problemy z pamiecia

Znaczenie uwaznej obserwacji i samoswiadomosci w wykrywaniu tych ,zaskoczen" jest fundamentalne. Warto
prowadzi¢ dziennik nastroju, regularnie pytac¢ siebie o swoje samopoczucie i nie bagatelizowac¢ nawet drobnych zmian.
Czesto to wtasnie te mate sygnaty, ignorowane przez tygodnie, prowadzg do petnego nawrotu. Kluczem jest stworzenie
systemu wczesnego ostrzegania — czy to poprzez regularng autorefleksje, rozmowy z bliskimi, czy monitoring objawéw
za pomocyg aplikacji mobilnych.



Rozdziat 2: Wyzwalacze - co wywotuje
nhawroty?

Czynniki wyzwalajgce nawroty, zwane réwniez triggerami, to specyficzne sytuacje, emocje lub zdarzenia, ktéore moga
sprowokowac powrdét objawow choroby. Zrozumienie wiasnych wyzwalaczy jest jednym z najwazniejszych krokow w
zapobieganiu nawrotom. Kazdy cztowiek ma unikalny zestaw triggerow, choc istniejg pewne uniwersalne czynniki
ryzyka.

Stres przewlekty Konflikty interpersonalne Zmiany zyciowe

Dtugotrwate napiecie psychiczne Nierozwigzane spory w rodzinie Przeprowadzka, zmiana pracy,

i fizyczne, przecigzenie lub pracy, toksyczne relacje, brak narodziny dziecka, sSmierc bliskiej
obowigzkami, brak mozliwosci wsparcia spotecznego osoby — nawet pozytywne zmiany
odpoczynku moga byc stresujgce

Konkretne przykiady wyzwalaczy

o Utrata pracy — zagrozenie bezpieczenstwa
finansowego, utrata poczucia wartosci zawodowej

e Rozstanie — emocjonalny bdl, samotnosc¢, zmiany w
codziennej rutynie

e Naduzycie substancji — alkohol, narkotyki lub inne
uzywki obnizajgce prog odpornosci

e Brak wsparcia spotecznego - izolacja, poczucie
niezrozumienia, brak zaufanych oséb

e Choroby fizyczne — przewlekty bdl, hospitalizacja,
pogorszenie stanu zdrowia

e Zaniedbanie leczenia - samowolne odstawienie
lekéw, rezygnacja z terapii

Rola srodowiska i indywidualnych predyspozycji w podatnosci na triggery jest znaczgca. Osoby z genetyczng
predyspozycjg do okreslonych schorzen mogg by¢ bardziej wrazliwe na stres. Srodowisko spoteczne — zaréwno
wspierajgce, jak i toksyczne — moze albo chronic¢ przed nawrotami, albo je prowokowac. Badania pokazujg, ze osoby
Zyjgce w stresujgcych warunkach spoteczno-ekonomicznych majg wyzsze ryzyko nawrotow.

Kluczem jest poznanie swoich osobistych wyzwalaczy poprzez obserwacje i refleksje. Warto zadac sobie pytania: Co
dziato sie w moim zyciu przed poprzednim nawrotem? Jakie sytuacje wywotujg u mnie najwigkszy stres? Czy sg
miejsca, osoby lub okolicznosci, ktére pogarszajg moje samopoczucie? Swiadomosé wiasnych triggeréw pozwala na
opracowanie strategii unikania lub lepszego radzenia sobie z nimi, zanim doprowadzg do pethego nawrotu.



Psychologiczne i biologiczne mechanizmy
hawrotow

Neurobiologia nhawrotow

N/

Zmiany w funkcjonowaniu mézgu i uktadu nerwowego
odgrywajg kluczowa role w mechanizmach nawrotéw. W
trakcie choroby, takiej jak depresja czy uzaleznienie,
dochodzi do trwatych zmian w neurotransmisji —
szczegolnie w uktadzie serotoninergicznym,
dopaminergicznym i noradrenergicznym.

Nawet po ustgpieniu objawow, mozg pozostaje
,nadwrazliwy" na stresory. Stres aktywuje 0$
podwzgoérze-przysadka-nadnercza (HPA), prowadzac do
zwiekszonego wydzielania kortyzolu, ktéry w nadmiarze
dziata neurotoksycznie, szczegdlnie na hipokamp -
strukture kluczowg dla pamieci i regulacji emocii.
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Predyspozycje genetyczne Zaburzenia neurochemiczne
Dziedziczne czynniki zwiekszajgce wrazliwos¢ na stres Dysfunkcje w uktadach neurotransmiteréw
i choroby
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Nadaktywnos¢ osi HPA Nawrot objawow

Przewlekle podwyzszony poziom kortyzolu Powrdt choroby pod wptywem wyzwalaczy

Psychologiczne mechanizmy nawrotdéw sg réwnie istotne. Negatywne mysli i przekonania, ktdre rozwinety sie podczas
choroby, mogg pozostac uspione i aktywowac sie pod wptywem stresu. To zjawisko hazywane jest ,reaktywacja
schematdéw poznawczych". Osoba, ktéra wyzdrowiata z depresji, nadal moze miec gteboko zakorzenione przekonania
typu ,jestem bezwartosciowy" lub ,nic mi sie nie uda", ktére w trudnych momentach powracajg z ogromng sitg.

Brak umiejetnosci radzenia sobie ze stresem dodatkowo zwigeksza ryzyko nawrotu. Osoby, ktére nie nauczyty sie
zdrowych strategii coping, w obliczu kryzysu siegajg po stare, dysfunkcjonalne mechanizmy - izolacje, unikanie,
substancje psychoaktywne czy ruminacje.

Znaczenie terapii poznawczo-behawioralnej (CBT) i farmakoterapii w stabilizacji jest kluczowe. CBT pomaga
zidentyfikowac i przeksztatci¢ negatywne schematy myslowe, uczy¢ zdrowych strategii radzenia sobie ze stresemi
budowac odpornosc psychiczng. Farmakoterapia, szczegdlnie w chorobach o podfozu biochemicznym, stabilizuje
funkcjonowanie mdzgu i zmniejsza wrazliwos¢ na wyzwalacze. Potgczenie obu metod daje najlepsze rezultaty w
dtugoterminowej profilaktyce nawrotéw.



Rozdziat 3: Strategie zapobiegania hawrotom -
profilaktyka i interwencje

Profilaktyka nawrotow wymaga wielowymiarowego podejscia, tgczgcego monitorowanie, techniki radzenia sobie ze
stresem oraz systematyczne leczenie. Kluczem jest nie tylko reagowanie na sygnaty ostrzegawcze, ale aktywne
budowanie odpornosci i tworzenie warunkow sprzyjajgcych dtugoterminowej stabilnosci.
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Monitorowanie sygnatow Techniki radzenia sobie ze Regularna terapia i
ostrzegawczych stresem leczenie
Regularna samoobserwacja, Mindfulness, trening relaksacyjny, Przestrzeganie zalecen
prowadzenie dziennika nastroju, wsparcie spoteczne, aktywnos¢ medycznych, systematyczne
szybka reakcja na pierwsze fizyczna wizyty u specjalistow
AT [POger A e Praktyka mindfulness 10-20 e Regularne przyjmowanie
o Codzienna autorefleksja przez minut dziennie lekdw zgodnie z zaleceniami
5-10 minut « Cwiczenia oddechowe i  Sesje terapeutyczne nawet w
¢ Notowanie zmian w techniki relaksacji migsniowej okresie remisji
samopoczuciu, snie, apetycie e Regularne spotkania z e Okresowe konsultacje
o Konsultacja z terapeutg przy przyjaciétmi i rodzing psychiatryczne
pierwszych niepokojacych e Sport lub spacery co najmniej  Nie przerywanie leczenia
sygnatach 3 razy w tygodniu samowolnie

Plan dziatania w kryzysie

Warto przygotowac osobisty plan awaryjny, ktory
zawiera:

1. Liste sygnatow ostrzegawczych — konkretne objawy,
ktore wymagajg reakcji

2. Osoby kontaktowe — numery do terapeuty,
psychiatry, zaufanych bliskich

3. Strategie pierwszej pomocy - techniki, ktore
pomagajg w trudnych momentach

4. Miejsca wsparcia - telefony zaufania, grupy
wsparcia, placowki kryzysowe

Znaczenie regularnej terapii i przestrzegania zalecen medycznych nie moze by¢ przecenione. Badania pokazujg, ze
osoby, ktore kontynuujg terapie nawet po ustgpieniu objawow, majg znacznie nizsze ryzyko nawrotu. Terapia w okresie
remisji koncentruje sie na budowaniu umiejetnosci, identyfikacji wyzwalaczy i wzmacnianiu odpornosci psychicznej.
Podobnie z farmakoterapig — samowolne odstawienie lekdw jest jedng z najczestszych przyczyn nawrotow. Decyzje o
zakonczeniu leczenia powinny zawsze by¢ konsultowane ze specjalista.



Przyktady skutecznych programow
zapobiegania hawrotom

Na catym Swiecie rozwijane sg programy psychoedukacyjne i terapeutyczne, ktore w sposéb udowodniony naukowo
zmniejszajg ryzyko nawrotow. Te programy tgczg edukacje, trening umiejetnosci i wsparcie spoteczne, tworzac
kompleksowgq sie¢ zabezpieczen dla osdb w procesie zdrowienia.

Programy psychoedukacyjne Terapia oparta nauwaznosci Grupy samopomocowe

Dla pacjentow z depresjqg i (MBCT) Anonimowi Alkoholicy, grupy dla osob
uzaleznieniami. Obejmujg warsztaty Mindfulness-Based Cognitive Z depresjg, grupy wsparcia online.
edukacyjne, treningi umiejetnosci Therapy redukuje ryzyko nawrotéw Rola bliskich w procesie zapobiegania
spofecznych i strategie zarzgdzania depresji 0 40%. Program 8- jest kluczowa - rodziny edukowane w
stresem. Skutecznos¢ siega 50-60% tygodniowy fgczy medytacje ramach programoéw Family-to-Family.
redukcji nawrotow w ciggu mindfulness z elementami terapii
pierwszego roku. poznawcze)j.
% 50-60% 3
40% - 0 X
Redukcja nawrotow depresiji Skutecznos¢ programow Wzrost skutecznosci ze
Terapia MBCT zmniejsza ryzyko psychoedukacyjnych wsparciem rodziny
nawrotu 0 40% w porownaniu do Programy kompleksowe redukujg Osoby z aktywnym wsparciem
standardowego leczenia nawroty o potowe w pierwszym roku bliskich majg trzykrotnie wieksze

po zakonczeniu szanse na utrzymanie remisji

Znaczenie wsparcia grup samopomocowych wykracza poza sam aspekt edukacyjny. Spotkania grupy tworzg poczucie
wspolnoty, zmniejszajg stygmatyzacje i dajg przestrzen do dzielenia sie doswiadczeniami. Uczestnictwo w grupach
samopomocowych czesto staje sie trwatym elementem zycia oséb w zdrowienie, zapewniajgc ciggte wsparcie i
motywacje.

Rola bliskich w procesie zapobiegania nawrotom jest niemozliwa do przecenienia. Rodziny i przyjaciele mogg byc¢
pierwszymi, ktorzy zauwazg sygnaty ostrzegawcze. Dlatego programy psychoedukacyjne coraz czesciej wigczajg
bliskich w proces terapii, uczac ich, jak wspiera¢ osobe w zdrowienie, jak reagowac w kryzysie i jak dba¢ o wtasne
zdrowie psychiczne w roli opiekuna.



Rola systemow wczeshego ostrzegania i
technologii

Wspodtczesna technologia oferuje nowe mozliwosci w zakresie monitorowania zdrowia psychicznego i zapobiegania
nawrotom. Aplikacje mobilne, systemy powiadamiania i platformy telemedyczne tworzg cyfrowg sie¢ wsparcia,
dostepng 24/7.
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Aplikacje mobilne
monitorujgce nastroj

Aplikacje takie jak Daylio,
Moodpath czy eMoods
pozwalajg na codzienne
Sledzenie nastroju,
aktywnosci, snuiinnych
parametrow. Algorytmy
uczenia maszynowego
analizujg wzorce i ostrzegajg
przed potencjalnym

nawrotem zanim objawy
stang sie powazne.
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Systemy
powiadamiania i
interwenc;ji

Automatyczne
powiadomienia
przypominajgce o przyjeciu
lekéw, sesji terapeutycznej
czy praktyce mindfulness.
W sytuacjach kryzysowych
— szybkie potgczenie z
terapeutg lub infolinig
wsparcia.

A

Badania nad integracjg
modeli percepcji

Badania Cwika (2025) nad
modelami percepciji
sygnatow ostrzegawczych w
warunkach ograniczonej
widocznosci sg wdrazane w
praktyce klinicznej. Systemy
Al uczg sie rozpoznawac
subtelne wzorce w danych
pacjenta.

Zalety cyfrowych systemow wsparcia

pore dnia

Dostepnosc¢ 24/7 — pomoc zawsze pod reka, bez wzgledu na

e Anonimowos¢ - dla oséb obawiajgcych sie stygmatyzacji

e Personalizacja - algorytmy dostosowujg sie do indywidualnych

potrzeb

o Ciggtos¢é monitorowania — dane zbierane przez tygodnie i

miesigce ujawniajg dtugoterminowe trendy

e Integracja z opiekg medyczng — dane z aplikacji mogg by¢

udostepniane terapeucie

Badania nad integracjg modeli percepcji sygnatéw ostrzegawczych w praktyce klinicznej (Cwik, 2025) pokazuja, ze

systemy oparte na sztucznej inteligencji mogg wykrywac nawroty z wyprzedzeniem 2-3 tygodni, analizujgc miliony

punktow danych z aplikacji mobilnych, noszonej elektroniki i raportow pacjentéw. To daje terapeutom i pacjentom cenny

czas na wdrozenie interwenciji zanim nastgpi petny nawrot.

Warto jednak pamietac, ze technologia jest narzedziem wspierajgcym, nie zastepujgcym relacji terapeutycznej i
profesjonalnej opieki medycznej. Najlepsze rezultaty przynosi potgczenie tradycyjnej terapii z nowoczesnymi

narzedziami cyfrowymi.



Bariery w rozpoznawaniu i reagowaniu na
hawroty

Pomimo dostepnosci wiedzy i narzedzi, wiele oséb nie Gl'éwne bariery psychologiczne i

rozpoznaje nawrotdow na czas lub nie podejmuje

AR SR spoteczne
odpowiednich dziatan. Zrozumienie barier, ktore stajg na
drodze do skutecznej profilaktyki, jest kluczowe dla e Zaprzeczanie — ,To tylko zty dzien, nic powaznego"

poprawy systemow wsparcia i edukaciji.

e Wstyd - ,Powinnam/powinienem sobie poradzi¢
sam"

e Lek przed oceng - ,Pomyslg, ze jestem staby"
o Brak wsparcia - ,Nie mam do kogo sie zwrocic"

e Zmeczenie walkg - ,Juz nie mam sity znowu
zaczynac"

Niedostateczna
swiadomos¢é

Wielu pacjentow i ich bliskich nie
otrzymuje wystarczajgcej
edukacji na temat sygnatow
ostrzegawczych i wyzwalaczy.
Nie wiedzg, co jest ,normalne" w
procesie zdrowienia, a co
powinno wzbudzi¢ niepokdj.
Brak tej wiedzy sprawia, ze
sygnaty sg ignorowane lub
btednie interpretowane jako
chwilowe trudnosci.

Stygmatyzacjailek

Stygmatizacja chorob
psychicznych i uzaleznien
pozostaje jedng z najwiekszych
barier. Lek przed oceng
spoteczng, utratg pracy, czy
pogorszeniem relacji rodzinnych
sprawia, ze ludzie ukrywajg
objawy nawet przed
najblizszymi. Przyznanie sie do
nawrotu jest postrzegane jako
Jporazka", co dodatkowo obniza

motywacje do szukania pomocy.

Problemy w dostepie do
pomocy

Nawet gdy osoba jest Swiadoma
nawrotu i chce szukac¢ pomocy,
natrafia na bariery systemowe:
dtugie terminy oczekiwania na
wizyte u specjalisty (czesto 3-6
miesiecy), wysokie koszty
prywatnej opieki, brak
specjalistow w regionie,
szczegolnie na obszarach
wiejskich. W sytuaciji kryzysu te
bariery mogg byc¢ nie do
pokonania.

Dodatkowym problemem jest fragmentacja opieki — brak koordynacji miedzy réznymi specjalistami, ktorzy opiekujg sie
pacjentem. Psychiatra moze nie wiedzie¢, co dzieje sie na sesjach psychoterapii, terapeuta moze nie mie¢ informacji o
zmianach w farmakoterapii, a lekarz rodzinny moze byc¢ catkowicie poza petlg informacyjng. Ta fragmentacja prowadzi
do bteddw, opdznien w diagnozie i nieskutecznego leczenia.

Przetamanie tych barier wymaga dziatan na wielu poziomach: kampanii edukacyjnych zmniejszajgcych stygmatizacje,
inwestycji w system opieki zdrowotnej, rozwoju telemedycyny i platform integrujgcych opieke. Rownie wazne jest
tworzenie srodowisk wspierajgcych w rodzinach, miejscach pracy i spotecznosciach lokalnych, gdzie mowienie o
problemach ze zdrowiem psychicznym jest normalne i akceptowane.



Jak budowac odpornosc¢ na nawroty?

Praktyczne wskazowki

Budowanie odpornosci na nawroty to diugoterminowy proces, ktéry wymaga zaangazowania w roznych obszarach

zycia. To nie jednorazowa akcja, ale styl zycia i sposéb myslenia, ktore stopniowo wzmacniajg naszg psychiczng i

fizyczng odpornose.
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Rozwijanie umiejetnosci samoregulaciji
emoc;ji

Nauka rozpoznawania, nazywania i zdrowego
wyrazania emocji. Techniki takie jak mindfulness,
prowadzenie dziennika emociji, czy terapia DBT
(Dialectical Behavior Therapy) uczg, jak zarzgdzac
intensywnymi uczuciami bez uciekania sie do
destrukcyjnych zachowan.
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Utrzymywanie zdrowego stylu zycia

Sen: 7-9 godzin regularnego snu kazdej nocy. Dieta:
zbilansowana, bogata w Omega-3, witaminy z grupy
B, magnez. Aktywnos¢ fizyczna: minimum 150 minut
umiarkowanego wysitku tygodniowo. Ograniczenie
alkoholu, kofeiny, substancji psychoaktywnych.

Dzienna rutyna wspierajgca odpornosc

1. Poranek: Budzenie sie o statej porze, 10 minut medytacji lub ¢wiczen

oddechowych, zdrowe $niadanie

2. Dzien: Regularne przerwy w pracy, spacer na swiezym powietrzu,

kontakt z przyjaciotmi lub rodzing

3. Wieczér: Ograniczenie ekranow 1-2 godziny przed snem, relaksujgca

rutyna wieczorna, refleksja nad dniem w dzienniku

4. Tydzien: Co najmniej 3 sesje aktywnosci fizycznej, jedno spotkanie
towarzyskie, jedna aktywnos$c¢ przyjemna (hobby, sztuka, natura)
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Rozwijanie umiejetnosci rozwigzywania
problemow

Systematyczne podejscie do wyzwan zyciowych:
identyfikacja problemu, burza mézgdw, ewaluacja
opcji, wdrozenie rozwigzania, refleksja. Zastepowanie
katastroficznego myslenia (,To koniec swiata")
realistyczng oceng (,To trudne, ale dam rade").
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Budowanie sieci wsparcia

Kultywowanie bliskich relacji z rodzing i przyjaciotmi.
Otwartos¢ na pomoc — nie wszystko trzeba robic
samemu. Udziat w grupach wsparcia lub
spotecznosciach online. Regularne spotkania z
zaufanymi osobami.

Kluczem jest konsekwencja, a nie perfekcja. Nie chodzi o to, by robi¢ wszystko idealnie, ale by matymi krokami budowac

zdrowe nawyki. Czasami bedziemy mieli gorsze dni —to normalne. Wazne, by w takich momentach nie rezygnowac

catkowicie, ale wrdcic¢ do rutyny nastepnego dnia. Samokompassja jest rownie wazna jak samodyscyplina.



Nawroty hie muszg oznaczac porazki

Nawroty sg czescig wielu proceséw zdrowienia i nie powinny by¢ postrzegane jako osobista porazka czy koniec drogi.
To naturalne wyzwanie w zarzgdzaniu chorobami przewlektymi i problemami zdrowotnymi, z ktérym mozna skutecznie
sobie radzic¢ przy odpowiednim wsparciu i strategiach.

Nawroty mozna skutecznie minimalizowaé

Dzieki wczesnemu rozpoznaniu sygnatow
ostrzegawczych, sSwiadomemu zarzgdzaniu ryzykiem i
stosowaniu sprawdzonych strategii profilaktycznych,
ryzyko nawrotu mozna znaczgco zmniejszyc. Badania
pokazujg, ze osoby stosujgce kompleksowe podejscie
do zapobiegania majg nawet 0 50-60% nizsze ryzyko
nawrotu.

Klucz to wczesne rozpoznanie i dziatanie

Im wczesniej zauwazymy sygnaty ostrzegawcze, tym
skuteczniejsza moze by¢ interwencja. Czgsto
wystarczy niewielka korekta w leczeniu, kilka
dodatkowych ses;ji terapii czy intensyfikacja technik
radzenia sobie ze stresem, by zapobiec pethemu
nawrotowi. Nie czekaj, az sytuacja stanie sie

Kryzysowa — reaguj na pierwsze sygnaty.

Edukacja i otwartosc¢ sa kluczowe

Im wiecej wiesz o swojej chorobie, wyzwalaczach,
sygnatach ostrzegawczych i dostepnych strategiach,
tym lepiej przygotowany jestes na radzenie sobie z
wyzwaniami. Otwartos¢ w rozmowach z bliskimi,
terapeutami i lekarzami tworzy sie¢ wsparcia, ktéra jest
nieoceniona w trudnych momentach.

Twoje nastepne kroki

e Stworz osobistg liste sygnatdéw ostrzegawczych

e Zidentyfikuj swoje gtbwne wyzwalacze

e Opracuj plan dziatania w sytuacji kryzysowej

e Zapisz sie na terapie lub grupe wsparcia

e Pobierz aplikacje do monitorowania nhastroju

e Porozmawiaj z bliskimi o tym, jak mogg Cie wspierac

e Zadbaj o zdrowy sen, diete i ruch

e Badz cierpliwy i wspotczujgcy wobec siebie

Zachecamy do korzystania z dostepnych narzedzi wsparcia — terapii, grup samopomocowych, aplikacji mobilnych,
ksigzek i zasobdw online. Nie jestes sam w tej drodze. Miliony ludzi na catym Swiecie zmaga sie z podobnymi
wyzwaniami i z powodzeniem utrzymuje dtugoterminowg remisje.

Pamietaj: kazdy dzien, w ktérym dbasz o swoje zdrowie psychiczne i fizyczne, to inwestycja w przysztos¢. Nawet jesli
doswiadczysz nawrotu, nie oznacza to, ze cata dotychczasowa praca poszta na marne. Kazda lekcja, umiejetnosc i
moment swiadomosci, ktore zdobytes, pozostajg z Tobg. Zdrowienie nie jest linig prostg —to proces peten wzlotow i
upadkéw. Wazne, by sie nie poddawac i pamietac, ze kazdy nowy dzien daje szanse na rozpoczecie od nowa.



