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WPROWADZENIE:

Zmęczony,  
ale podminowany!

Niewystarczająca ilość potrzebnego snu jest ogól-
nie rzecz biorąc frustrującym doświadczeniem. 
Być może jesteś tutaj, ponieważ potrafisz powią-

zać jedno z drugim i rozpaczliwie poszukujesz sposobów 
na lepszy sen.

Nie jesteś sam.
Miliony ludzi doświadczają bezsenności i innych pro-

blemów związanych ze snem. Ale dobre wieści są takie, że 
mamy za sobą dekady badań naukowych nad naturalny-
mi technikami pozwalającymi uwolnić się od zażywania 
tabletek na sen. Techniki te pozwalają spać lepiej dzięki 
praktyce, cierpliwości i wystarczającej ilości czasu.

Jako psycholożka kliniczna zajmująca się zdrowiem 
i specjalistka do spraw bezsenności mam za sobą ponad 
dziesięcioletnią praktykę i doświadczenie w pomaganiu 
setkom osób w  pokonaniu problemów ze snem i w po-
prawieniu ich ogólnego samopoczucia. Chociaż problem 
bezsenności rośnie, cierpimy na niedobór pracowników 
służby zdrowia, którzy mają za sobą odpowiednie szko-
lenie i posiadają wystarczającą wiedzę, by zajmować się 
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zaburzeniami snu. W przypadku braku lekarzy powodem 
jest zazwyczaj to, że na uniwersytetach już tak dużo na-
uczyli się na temat funkcjonowania ludzkiego ciała, że na 
wykłady na temat snu nie pozostało już wiele czasu. W po-
łączeniu z coraz to nowymi stresorami występującymi we 
współczesnym społeczeństwie brak ekspertyzy przyczy-
nia się do rozwijającej się epidemii ludzi cierpiących na 
bezsenność, którzy poszukują właściwej pomocy, lecz nie 
mogą jej znaleźć. Wielu przychodzi do mnie na wizytę po 
tym, jak całymi latami zmagają się z bezsennością, często 
wypróbowując każdą napotkaną tabletkę na bezsenność, 
znajdując się w końcu na skraju wytrzymałości. Widzia-
łam również wszystkich tych ludzi, jak poprawili jakość 
swojego snu, gdy otrzymali właściwe ku temu narzędzia 
i zrozumienie.

Celem napisania tej książki jest także dostarczenie to-
bie odpowiedniej wiedzy i umiejętności niezbędnych do 
pracy nad własną bezsennością, abyś w końcu miał taki 
sen, za jakim tęsknisz. Wykorzystując proste strategie 
bazujące na tysiącach badań, prób klinicznych i  moim 
własnym doświadczeniu w  leczeniu osób cierpiących 
z powodu bezsenności, ty również w przeciągu kilku ty-
godni lub miesięcy możesz poradzić sobie z problema-
mi związanymi ze snem. Na horyzoncie już widać ciebie 
wypoczętego.



Zaczynamy
W tej części dowiesz się więcej na temat 
definicji i powszechnego występowania 

bezsenności, długoterminowych skutków 
nieleczonych przypadków oraz tego, jak 

strategie zawarte w tej książce mogą 
pomóc ci w złagodzeniu objawów. Omówię 
również, jak najlepiej korzystać z tej książki, 

aby uzyskać optymalną ulgę.
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jeżeli w  tej chwili doświadczasz bezsenności, 
to prawdopodobnie już od jakiegoś czasu usilnie starasz 
się znaleźć rozwiązanie tego problemu. Droga wiodąca 
ku wyzdrowieniu może czasami być procesem frustrują-
cym, z  licznymi wzlotami i upadkami. Wszelkie niepo-
wodzenia, jakich możesz doświadczyć podczas leczenia 
objawów, są normalne – miej to na uwadze, abyś się nie 
zniechęcił. Nieustannie próbuj, bądź cierpliwy i  traktuj 
siebie życzliwie, przechodząc przez cały ten proces.

Zanim pójdziesz naprzód, chciałabym, abyś przezna-
czył chwilę na to, by wyrazić wdzięczność, pogratulować 
sobie i  podziękować za to, że wykonałeś ten pierwszy 
wielki krok w stronę uzyskania naturalnej ulgi w bezsen-
ności. Cieszę się, że jesteś tutaj. A teraz zanurzmy się w to 
razem i dowiedzmy się więcej o tym, jak możesz przejąć 
kontrolę nad swoim snem i osiągnąć w życiu równowagę.

NIE JESTEŚ SAM

Jeśli cierpisz na objawy bezsenności, to napraw-
dę możesz czuć się tak, jakbyś był sam ze swoim 
bólem. Może on powodować, że poczujesz się od-

cięty od radości życia, przyczyniając się do poczucia bra-
ku nadziei na to, że jeszcze kiedykolwiek poczujesz się 
„normalnie”. Ważne, abyś zdawał sobie sprawę z tego, że 
w każdej chwili miliony ludzi na świecie czują dokładnie 
to samo, co ty.
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Fakty są takie, że jedna trzecia osób dorosłych cierpi 
na objawy bezsenności – to ponad osiemdziesiąt milio-
nów ludzi w samych Stanach Zjednoczonych! Szacuje się, 
że około 6 do 10% osób spełnia kryteria zaburzeń typo-
wych dla bezsenności, a aż do 20% zgłasza istotne symp-
tomy bezsenności podczas wizyt w podstawowej opiece 
zdrowotnej. Nawet wśród tych, którzy nie spełniają kryte-
riów diagnostycznych zaburzeń związanych z bezsenno-
ścią, wiele osób doświadcza zaburzeń w ciągu dnia, takich 
jak niepokój i zmęczenie z powodu objawów.

Aby mieć zdiagnozowane zaburzenie bezsenności, 
musisz być subiektywnie (lub, innymi słowy, w  swoim 
odczuciu) niezadowolony z ilości lub jakości swego snu. 
Może się to manifestować na różne sposoby, od trudności 
z zasypianiem (znanych jako bezsenność początku snu 
lub bezsenność początkowa), trudności z utrzymaniem 
snu (znanych jako bezsenność utrzymania snu lub bez-
senność pośrednia), budzenie się wcześniej niż zamie-
rzałeś i  niemożność ponownego zaśnięcia (znana jako 
bezsenność późna) lub nieustanne doświadczanie snu, 
który nie regeneruje lub snu niespokojnego, pomimo od-
powiednich warunków do wypoczynku.

Bezsenność sklasyfikowana jest również jako za-
burzenie snu i czuwania, co znaczy, że poczucie nieza-
dowolenia z  powodu snu powoduje również, że osoby 
doświadczają cierpienia lub jakiegoś rodzaju upośledze-
nia podczas fazy czuwania. Może to przyjmować wiele 
form, uczucie nieustannego zmęczenia lub wyczerpania, 
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zgłaszanie choroby w szkole lub pracy albo doświadcza-
nie trudności w koncentracji lub inicjowaniu zadań. Może 
również powodować problemy ze zdrowiem fizycznym 
i psychicznym przejawiające się jako obniżenie nastroju, 
drażliwość, niepokój, zamartwianie się, niższa tolerancja 
na frustrację, bóle głowy, bóle mięśni, rozstroje żołądka 
i tym podobne.

Aby spełnić kryteria zaburzeń określanych mianem 
bezsenności, te trudności ze snem muszą pojawiać się 
przez co najmniej trzy miesiące albo dłużej – znane są 
one też jako bezsenność chroniczna lub uporczywa.

Kiedy krótkim okresom bezsenności trwającym mniej 
niż trzy miesiące towarzyszy znaczny niepokój lub za-
kłócają one społeczne, osobiste, naukowe lub zawodowe 
funkcjonowanie danej osoby, klasyfikuje się ją jako bez-
senność sytuacyjną lub ostrą.

Ponieważ bezsenność ostra zwykle ustępuje bez inter-
wencji, wiele dostępnych obecnie metod leczenia opar-
tego na dowodach zostało opracowanych dla leczenia 
chronicznej bezsenności. Gdy bezsenność utrzymuje 
się dłużej niż kilka miesięcy, to zwykle zaczyna żyć wła-
snym życiem – niezależnie od tego, co było pierwotną 
przyczyną pojawienia się bezsenności, nie jest to powo-
dem jej trwania. Zamiast tego musimy zbadać kilka in-
nych stałych czynników: twój zegar okołodobowy, napęd 
snu i czynniki zaburzające przebudzenie. Jeżeli będziemy 
mogli zmienić to poprzez interwencje behawioralne i po-
znawcze, jakość snu się poprawi.
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Miej na uwadze, że określone strategie będą bar-
dziej odpowiednie dla twojej sytuacji niż inne. Bądź pe-
wien, że niezależnie od tego, czy doświadczasz ostrych, 
chronicznych, łagodnych, umiarkowanych czy ciężkich 
symptomów, ta książka dostarczy ci mnóstwa propozycji 
mogących rozwiązać twoje problemy ze snem.

Po doświadczeniu głębokiej ulgi, jaką odczuwają moi 
klienci, kiedy lepiej zrozumieją, co wywołuje ich bezsen-
ność i co jest powodem jej trwania oraz po przeprowadze-
niu ich przez sporządzenie planu rozwiązania dręczących 
ich objawów, wiem, że strategie opisane w  tej książce 
działają. Nie mam wątpliwości, że i ty z czasem będziesz 
jedną z niezliczonych osób doznających ulgi po ustąpie-
niu objawów bezsenności i wróci ci radość życia.

BEZSENNOŚĆ W PERSPEKTYWIE 
DŁUGOTERMINOWEJ

Skoro czytasz tę książkę, to już jesteś na drodze pro-
wadzącej do zredukowania objawów bezsenności. 
Ale twoja podróż nie zawsze musi być prosta. Progi 

zwalniające stanowią normalną składową każdego proce-
su związanego ze zmianami, lecz niezajmowanie się ob-
jawami bezsenności (lub zajmowanie się nimi w sposób 
szkodliwy, jak przy pomocy alkoholu lub pigułek) może 
w dłuższej perspektywie potencjalnie prowadzić do szko-
dliwych konsekwencji zdrowotnych.
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Zanim omówimy badania dotyczące określonych kon-
sekwencji zdrowotnych nieleczonej bezsenności, wiedz 
proszę, że moim celem nie jest wzmocnienie twojego nie-
pokoju, którego już możesz doświadczać w związku z ob-
jawami bezsenności. Jeśli odczuwasz zbyt silny niepokój 
lub martwisz się, gdy czytasz informacje zawarte w  tej 
części (albo choćby po przeczytaniu poprzedniego zda-
nia), proponuję, byś na razie pominął tę część i przeszedł 
do strony 19, żeby przeczytać o  tym, jak strategie opi-
sane w tej książce mogą ci pomóc.

Chociaż czytanie o niektórych konsekwencjach może 
być przytłaczające, może być również czynnikiem pomoc-
nym, przypominającym o tym, że trudności, które czasami 
napotykasz podczas początkowego wdrażania niektórych 
omówionych strategii, na dłuższą metę się opłacą.

W ostatnich latach w mediach i  serwisach informa-
cyjnych kładziono duży nacisk na skutki niedoboru snu. 
Podczas gdy wiele z tych informacji było użytecznych dla 
edukowania opinii publicznej i tych, którzy celowo pozba-
wiają się snu (lub przebywają w szkodliwych dla zdrowia 
warunkach pracy), to w sposób niezamierzony przyczyni-
ły się one do zwiększenia niepokoju u osób cierpiących 
na bezsenność, jeszcze bardziej nasilając ten problem. 
Pamiętaj, że większość badań nad konsekwencjami dłu-
gotrwałej nieleczonej bezsenności lub niedoborów snu 
przeprowadzono na osobach, które doświadczyły wielu 
lat ogromnego cierpienia. I chociaż możesz wpaść w ten 
ton, to ważne, aby wiedzieć, że wiele z  tych czynników 
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ryzyka i konsekwencji zdrowotnych można odwrócić, gdy 
doświadczysz złagodzenia objawów. Dodatkowo, media 
popularyzujące niektóre z konsekwencji zdrowotnych nie 
zawsze powołują się na badania spełniające rygorystycz-
ne standardy naukowe. Mam nadzieję, że rozwieję niektó-
re mity, o których mogłeś słyszeć w związku ze skutkami 
bezsenności, przedstawiając ci najbardziej aktualne i po-
twierdzone rzetelnymi badaniami fakty.

Nieleczone zaburzenie bezsenności może prowa-
dzić do rozwoju dodatkowych objawów i  zaburzeń 
zdrowia psychicznego, łącznie z zaburzeniami depresyj-
nymi, zaburzeniami lękowymi i  związanymi z  zażywa-
niem substancji psychoaktywnych oraz zespołem stresu 
pourazowego, jeśli określona osoba w trakcie choroby do-
świadczyła również traumy. Wykazano również, że bez-
senność przepowiada samobójstwo. Ponadto, jeżeli dana 
osoba ma już zaburzenie depresyjne, to bezsenność może 
utrudniać jej powrót do zdrowia. A jeśli ktoś wyleczy się 
z depresji, lecz objawy bezsenności się utrzymają, może 
to uczynić go bardziej podatnym na ponowne doświad-
czanie depresji w przyszłości.

Nieleczone zaburzenia związane z bezsennością mogą 
również wpływać na sposób funkcjonowania serca, syste-
mu naczyń krwionośnych, metabolizmu i procesów my-
ślowych. Szczególnie ci, którzy cierpią na bezsenność od 
co najmniej roku, i często śpią przeciętnie mniej niż pięć 
godzin w nocy, są bardziej narażeni na wysokie ciśnienie 
krwi i cukrzycę typu 2.
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Chroniczna i  ciężka bezsenność wiąże się często ze 
zwiększonym ryzykiem wystąpienia ataku serca. Badania 
wykazują, że te choroby potencjalnie rozwijają się z powodu 
aktywacji układu stresowego i procesu zapalnego, który wy-
stępuje, gdy dana osoba jest chronicznie pozbawiona snu.

Jeśli chodzi o procesy myślowe, to osoby cierpiące na 
bezsenność mogą czasami mieć większe trudności z prze-
znaczeniem wystarczającej ilości czasu na myślenie przed 
podjęciem jakiegoś działania, ze zmierzeniem się z nowy-
mi lub nieprzewidzianymi trudnymi zadaniami, z myśle-
niem o czymś na więcej niż jeden sposób, z oparciem się 
pokusom lub ignorowaniem tego, co rozprasza uwagę. Ist-
nieje pewna zmienność i rozbieżność między badaniami 
dotyczącymi funkcji wykonawczych u  osób z  bezsenno-
ścią, bowiem niektóre osoby mają minimalne zaburzenia 
lub nie mają ich wcale, dlatego wyniki te należy interpre-
tować z  ostrożnością. Ponadto osoby cierpiące na chro-
niczną bezsenność ( jak również inne problemy związane 
ze snem) są bardziej narażone na rozwój choroby Alzhe-
imera, zaburzenia neurodegeneracyjnego, które stopniowo 
niszczy pamięć i zdolność myślenia.

Z punktu widzenia funkcjonalnego i społecznego nie-
leczona bezsenność może również narazić daną osobę 
na zwiększone ryzyko nieobecności w pracy, jak również 
zmniejszenie wydajności w pracy i ogólne obniżenie się 
jakości życia.

Chociaż istnieje wiele potencjalnie długoterminowych 
konsekwencji zdrowotnych i funkcjonalnych nieleczonej 


