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Méj permanentny konflikt z dorostymi
jakajacymi sie. Chodzi o motywacje

My Permanent Conflict with Adult Stutterers.
Problem of Motivation in the Therapy

Streszczenie

Nieplynna mowa jest dla ogotu jakajacych si¢ powazna uciazliwoscia. Jednakze nieznacz-
ny z nich odsetek ma dostateczna motywacjg¢, zeby poddac si¢ terapii i doprowadzi¢ ja do
konca. Jest to z punktu widzenia psychologicznego zlozone zjawisko. Autor zwraca uwagg nie
tylko na dyskomfort jakajacego si¢ podczas mdwienia, jako nadawcy, lecz rowniez na trudng
sytuacje stuchajacego go odbiorcy. Krytycznie ustosunkowuje si¢ do nadopiekunczej postawy
niektorych logopedéw do jakajacych sig.

Summary

Over one per cent of the people in the world stutter. One might think that all of them
would like to speak fluently; and yet a significant number of stutterers do not seek professio-
nal help. What is more, only an insignificant fraction of those that start treatment, carry their
therapy to its conclusion. This lack of motivation in stutterers is a psychologically complex
phenomenon. The author points out the uconfortable situation of both the stutterer and his/her
interlocutor and looks critically at thc overprotective attitude some speech therapists display
towards their clients.

Na swiecie zyje 1-1,5% dorostych ludzi jakajacych si¢. W Polsce jest ich
wiec ok. pot miliona. Nalezatoby oczekiwac, ze wszyscy oni chcieliby mowic
ptynnie. Czy tak jest na pewno? Sprawa jest bardzo zlozona i1 stanowi dla
psychologéw fascynujaca problematyke¢ badawcza. Bo zaledwie czgs¢ jakaja-
cych si¢ szuka pomocy logopedycznej, jeszcze mniej rozpoczyna terapig,
ajuz niewielki odsetek poddaje si¢ tej terapii do konca. Z drugiej strony —
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ogot ludzi tego rodzaju postawg zachowuje w wielu innych dziedzinach.
Mozna tu wymieni¢ np. nastgpujace: opanowywanie j¢zyka obcego, podwyz-
szanie kwalifikacji zawodowych, prowadzace do lepszych zarobkéw, nauka
gry na instrumencie muzycznym, zachowywanic dicty powodujacej zmniej-
szenie nadwagi i1 wszelkie inne dzialania prowadzace do poprawy komfortu
zarowno fizycznego, jak i psychicznego. Dzialania wymagajace odpowied-
niego, systematycznego wysitku.

Wbrew ogoélnej opinii osiagnigcie plynnego mowienia przez dorostych
jakajacych si¢ nie jest trudne. Niezbedna jest tu jednak motywacja, ktora
uwazam za najwazniejszy czynnik w terapii jakania [Adamczyk 1969; 1971;
1991; 1992; 2001; Gregory 1994]. Na podstawic wieloletnich obserwacji
Jakajacych si¢ stwierdzam, ze zdecydowana wigkszosé nic ma tej motywacji.
Sadzg zreszta, ze opinig t¢ podziela ogét terapcutow i rodzicow [Kuhr, Rustin
1993; Szamburski 1999]. Jakajacy si¢ cierpi z powodu jakania. Z drugiej
strony to tak, jakby w jakaniu.znalazl swego rodzaju ucieczk¢. Ale przed
czym? Znane jest zjawisko ,ucieczki w chorobeg”.

Postawa jakajacych si¢ jest z reguly roszczeniowa. Jedni maja pretensje,
ze shuchajace ich osoby nie patrza im w oczy, co ich jeszcze bardziej
deprymuje i wzmaga nicptynnosé lub wre¢cz blokady, inni, ze stuchacze im
wlasnie w oczy patrza, a to wzmaga jakanie. Czyz nie jest to postawa
egoistyczna? Jakajacy si¢ jest przeciez nadawca. Jakajac sig, cierpi. Odbiorca
Jest stuchajaca go osoba. Ma przeciez ona prawo do dobrego odbioru? Tym-
czasem zty odbior to cierpienie dla stuchacza. Przedstawianie jakajacym sig¢
tej relacji: nadawca—-odbiorca moze wzbudzié¢ u nich niezbedna motywacj¢ do
terapii, ktéra powinna zakonczy¢ si¢ sukcesem.

Dziecko osoby jakajacej si¢ jest genetycznie narazone na jakanie {Gregory
1994]. Oprocz tego, czgsto stuchajac jakajacego si¢ ojca lub matki, moze
nieptynng mowg nasladowac, przez co narazone jest jeszcze bardziej. Bywa,
ze do terapeuty przychodzi jakajacy si¢ ojciec z jakajacym si¢ synem. Prosi
o pomoc jedynie dla syna, bo swoje jakanie uwaza za niewazny juz problem.
Ignoruje uwagg terapeuty, ze dziecko shuchajac jakajacego si¢ ojca ma mniej-
sze szanse osiagnigcia ptynnego moéwienia. Tymczasem jakajace si¢ dziecko
moze sta¢ si¢ motywacja dla jakajacego si¢ ojca (lub jakajacej si¢ matki) do
wysitku w kierunku osiagnigcia przez siebic ptynnego mowienia.

Profesor J. Bastiaans, znany psychoanalityk, dyrektor Kliniki Psychia-
trycznej Uniwersytetu w Lejdzie, u ktorego w 1965 r. pracowatem, wprowa-
dzajac metod¢ ,,echo”, twierdzil, ze jakajacemu si¢ jakanie jest potrzebne.
Z punktu widzenia psychologicznego jest to bardzo ciekawe i ztozonc zagad-
nienie. Wypowiedz 24-letniego pracownika pocztowego, jednego z moich
holenderskich podopiecznych, ktory dzigki solidncj pracy po trzech miesia-
cach osiagnal ptynnos¢ mowienia, no tak, nie jgkam sie, ale co mam w za-
mian za to? potwierdza tez¢ prof. Bastiaansa.
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Kluby ,J” gromadzace jakajacych si¢ maja na celu z jednej strony
stworzenie swoim czionkom azylu, z drugiej zas umozliwienie terapii. Po-
dobny cel stawiany jest roznego rodzaju turnusom terapeutycznym, w kto-
rych jako terapeuta kilkakrotnie uczestniczylem [Adamczyk 1987; 1997;
Gtadosz, Gtadosz 2001].

Przypominam sobie, jak to przed kilku laty, podczas zimowego turnusu
w Myslenicach, zorganizowanego przez Polski Zwiazek Jakajacych, znana
terapeutka z Torunia mgr Halina Stawikowska zwrdcita si¢ do uczestnikow
z pytaniem: Wpyobrazicie sobie, ze w tym oto pudeleczku (bylo to bodajze
pudeteczko z tabletkami ,tic tac’”) mam tabletki przeciwko jqkaniu. Wyobraz-
cie tez sobie, ze zazycie jednej takiej tabletki likwiduje jgkanie raz na zawsze.
Ktore z was zazyloby takie lekarstwo? 1 co? A no nikt z obecnych, a bylo ich
ok. 30, nic odwazylby sie na taka btyskawiczna kuracj¢. Zapytalem ich:
Dlaczego? Przyjechaliscie tu przeciez, zeby przynajmniej czesciowo pozbyé
sie swojego jgkania. L¢k przed taka ,kuracja” motywowali obawa przed
nagla zmiang osobowosci, ktora bezprzecznie bardzo silnie byla zwiazana
zich jakaniem i odwrotnie. T¢ scen¢ opisalem na jednej z sesji podczas
V Swiatowego Kongresu Jakajacych si¢ w Johannesburgu w lipcu 1998 r.
Wigkszos¢ z obecnych na sali byta jakajacymi si¢. Generalnie solidaryzowali
si¢ z opinig grupy naszych podopiecznych ze wspomnianego turnusu. Wresz-
cie ja, byly cigzko jakajacy sig, a obecnie cztowiek ze sladami jakania. Czy
kiedys lub teraz zazytbym taka btyskawicznie usuwajaca jakanie tabletkg¢? Po
glebokim namysle uczciwie muszg si¢ przyznac, ze NIE! Oto jeden z feno-
menow jakania.

Zarowno w Klubach ,J”; jak i na turnusach terapeutycznych azyl jest
przez jakajacych si¢ zdecydowanie bardziej preferowany niz terapia. Nie
oznacza to, ze Kluby ,J”, jak i turnusy terapeutyczne nie odgrywaja bardzo
pozytywnej roli, gdyz uwazam, ze azyl to tez terapia.

Moja wypowiedz na I Swiatowym Kongresie Jakajacych si¢ w Kioto
w 1986 r.: Jesli ktos aprobuje swoje jgkanie, pozwolmy mu sie jgkacé zyskata
ogolny aplauz. Ale obecnie zastanawiam si¢ — czy ten aplauz by} stuszny?
Czy do tej wypowiedzi nie nalezalo dodac: ale starajmy sie stworzy¢ w nim
motywacje osiqgniecia plynnego mowienia.

Styszana przez nas nieptynna mowa jakajacego si¢, jego grymasy twarzy,
wspotruchy — to tylko czubek gory lodowej. Ale pod tym czubkiem jest
ukryta w oceanie dziesigciokrotnie wigksza bryta lodu. Ta niewidoczna czesé
gory to wiasnie istota tego niezrozumiatego, ale jakze fascynujacego, zdecy-
dowanie odmiennego od innych, zaburzenia mowy [Adamczyk 1998].
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