Andrzej Jakubik

Przetwarzanie informacji w
zaburzeniach nerwicowych

Studia Psychologica nr 2, 111-120

2001

Artykut zostat zdigitalizowany i opracowany do udostepnienia
w internecie przez Muzeum Historii Polski w ramach

prac podejmowanych na rzecz zapewnienia otwartego,
powszechnego i trwatego dostepu do polskiego dorobku
naukowego i kulturalnego. Artykut jest umieszczony w kolekcji
cyfrowej bazhum.muzhp.pl, gromadzacej zawartosc polskich
czasopism humanistycznych i spotecznych.

Tekst jest udostepniony do wykorzystania w ramach
dozwolonego uzytku.

MUZEUM HISTORII POLSKI



Studia Psychologica
UKSW
2(2001)s.111-120

ANDRZEJ JAKUBIK, SYLWIA CZYZYKOW

PRZETWARZANIE INFORMACJI W ZABURZENIACH NERWICOWYCH

Information processing in neurotic disorders
Summary

The aim of the study was assessment of information processing in patients with neu-
roses. The study was performed on the group of 30 patients (15 males and 15 females),
25-45 years of age (mean 35 years) with the diagnosis of neurotic disorders, according to
the ICD-10 criteria. The results in the group of patients were compared with the results
of the same assessment in the pair-matched control group. Variables under the study we-
re measured using the free recall method. Obtained results indicate that patients with
neurotic disorders significantly more frequently manifest a deficit in retaining, storing
and retrieving visual information, a low level of coding information, and a low degree of
learning strategies for memory organisation.

1. WPROWADZENIE

Wypracowywany i rozwijany od wielu lat systemowy model funkcjonowania
osobowoSci w zaburzeniach psychicznych (por. Jakubik, 1997) wymaga bez wat-
pienia cigglej weryfikacji empirycznej i eksperymentalnej. Jak wiadomo, wst¢p-
ny hipotetyczny model teoretyczny funkcjonowania osobowosci dotyczyt zespotu
paranoidalnego (Jakubik, 1989a) i byt oparty zaréwno na podstawowych zatoze-
niach teorii i metodologii ujecia systemowego (Jakubik, 1989b), jak i opracowa-
nych wezeSniej wlasnych systemowych koncepcjach zaburzen osobowosci (Jaku-
bik, 1978, 1979, 1982, 1987). Od tamtego czasu, niektore idee i wyniki badan au-
tor6w polskich (por. Basifiska, 1994; Chlewinski i Grzywa, 1992; Grzywa, 1992,
1995, 2000; Jakubik i in., 1990a, 1990b, 1991; Kolaniczyk, 1992; Rzewuska 1992;
Szelenberger, 1993) i zagranicznych (por. Boker i Brenner, 1989; Ciompi, 1989;
Emrich, 1989; Strauss, 1989) dostarczyly dodatkowych argumentéw na rzecz
prawdziwoSci licznych sformutowanych na jego podstawie hipotez oraz stuszno-
Sci obranego kierunku poszukiwan koncepceyjnych i badawezych. Sktania to do
podjecia proby bardziej szczegbtowej konceptualizacji modelu funkcjonowania
osobowoSci w zaburzeniach psychicznych o réznorodnej etiologii, patogenezie
1r6znym obrazie klinicznym.

Podstawg funkcjonowania zywego systemu, jakim jest cztowiek, sa procesy prze-
twarzania informacji i energomaterii. Przetwarzanie informacji obejmuje procesy
poszukiwania, odbioru, selekcji, kodowania, integrowania, przeksztatcania, deko-
dowania (odtwarzania) i wytwarzania informacji; jednocze$nie zachodzg procesy
odbioru, magazynowania, przetwarzania i wydzielania energomaterii.
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Mimo rozbieznosdci wynikéw badan, wickszo$¢ znawcdw zagadnienia uwaza,
ze zaburzenia procesu przetwarzania informacji nalezg do podstawowych w psy-
chozach, a zwlaszcza w zespolach schizofrenicznych. Badania naszego zespotu
potwierdzily ten fakt zar6wno w odniesieniu do schizofrenii paranoidalnej (Fili-
piak, 1990; Klasik, 1997; Puszczewicz, 1987; Urbas$, 2000), jak i depresji endo-
gennej (Jaskiewicz, 1999) oraz choroby alkoholowej (Laszewska, 1990).

Niezwykle istotnym zagadnieniem, utatwiajacym metodologi¢ badan w tym za-
kresie, jest stwierdzenie, iz istnieje $cisly zwigzek przetwarzania informacji z krot-
kotrwala i dlugotrwala pamigcig systemu, a szczegdlnie ze stopniem organizacji
(ustrukturalizowania) informacji w pamieci i strategiami ich wydobywania.

Z punktu widzenia teorii informacji, problematyka funkcjonowania osobowo-
$ci w nerwicach nie spotkata si¢ do tej pory z nalezytym zainteresowaniem ani
teoretykow, ani tez badaczy (por. Jakubik, 1997). Co prawda niektorzy autorzy,
np. Aleksandrowicz (1988) i Kepifiski (1972), podkreSlaja, ze w roznych zabu-
rzeniach nerwicowych czgsto na pierwszy plan wysuwajg si¢ zakiocenia czynno-
Sci mySlowych i poznawczych oraz dysfunkcje pamigci (zapamigtywania i przy-
pominania), uwarunkowane gtownie zaburzeniami koncentracji uwagi, ale nadal
brak w tym zakresie ukierunkowanych badan empirycznych. Podobne stanowi-
sko reprezentujg niektdrzy badacze zagraniczni, m. in. Beck i Emery (1985), Ey-
senck 1 in. (1987), Williams i in. (1988), traktujacy zaburzenia struktur poznaw-
czych jako gléwne objawy nerwicy.

2. CEL BADAN

Zgodnie z przyjetym systemowym modelem teoretycznym funkcjonowania
osobowosci w zaburzeniach psychicznych (Jakubik, 1997) zatozono, ze w zabu-
rzeniach nerwicowych wystepujg réznego stopnia zaklocenia w procesie prze-
twarzania informacji. W zwigzku z tym okreslono cele badan, ktérymi byfa pro-
ba odpowiedzi na nast¢pujace pytania:
~ Czy ludzie zdrowi réznia si¢ w sposdb istotny od chorych z rozpoznaniem za-

burzef nerwicowych w procesie przetwarzania informacji?
~ Czy proces transferu informacji u chorych jest zaburzony?
~ Czy osoby zdrowe r6znig si¢ od chorych w zakresie pamigci krotkotrwalej

(bezposredniej)?
~ Czy osoby zdrowe rdznig si¢ od chorych w poziomie organizacji pamigciowej?
— Czy osoby z zaburzeniami nerwicowymi stosujg w uczeniu si¢ swoiste strategie

organizacji pamigciowej?

3. HIPOTEZY BADAWCZE

W celu zrealizowania zalozonych celéw i ich weryfikacji empirycznej, sformu-
towano nastepujace hipotezy badawcze:

1. Chorzy z zaburzeniami nerwicowymi zapami¢tuja gorzej w poréwnaniu
z ludZmi zdrowymi.

2. Stopief organizacji pamigciowej jest nizszy u chorych z zaburzeniami ner-
wicowymi w poréwnaniu z osobami zdrowymi.

3. W poréwnaniu z osobami zdrowymi wyuczalno$¢ w stosowaniu strategii or- .
ganizacji pamigciowej jest nizsza u chorych z zaburzeniami nerwicowymi.
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Sformufowano nast¢pnie odpowiednie alternatywne hipotezy zerowe, ktore
poddano weryfikacji statystycznej.

4. MATERIAL

Badaniami objeto grupe eksperymentalng (E) utworzong z 30 chorych (15
mezezyzn i 15 kobiet) w wieku 25-45 lat (Sredni wiek 35 lat), leczonych w Dzien-
nym Oddziale Nerwic Wojewoddzkiego Szpitala Psychiatrycznego w Zlotoryi
z powodu zaburzefi nerwicowych. Wéréd badanych przewazato wyksztalcenie
$rednie (73%) nad wyzszym (27%). Grupg kontrolng (K) stanowito 30 os6b
z populacji ludzi zdrowych, dobranych parami na podstawie czterech kryteriow:
pleé, wiek, wyksztalcenie i stan cywilny.

5. METODA

We wspolczesnej literaturze przedmiotu przyjetych jest powszechnie az pigé
teoretycznych modeli przetwarzania informacji u cztowieka: wielomagazynowy
model pamigci Atkinsona i Shiffrina (1968), model pamigci Reitman (1970, cyt.
Piotrowska, 1986), model pami¢ci Montaque’a (1977), model przetwarzania in-
formacji Dodda 1 White’a (1980) i model pozioméw przetwarzania informacji
Craicka i Lockharta (1972). Wiemy, ze nie mozna bezposrednio wniknaé w sys-
tem poznawczy czlowieka i okresli¢, czy i w jakim stopniu przebieg operacji
przetwarzania informacji jest zaburzony. Mozemy jedynie opiera¢ si¢ na ze-
wnetrznych efektach tego procesu. Dlatego w oparciu o teoretyczne zalozenia
wymienionych badaczy, ujmujgcych pamig¢ jako proces przetwarzania informa-
cji, opracowano metode mierzgcy rezultaty tego procesu — tzw. technike swo-
bodnego odtwarzania (free recall) (por. Glanzer i Cunitz, 1966; Puff, 1982). Za
pomocy tej prostej metody, polegajace] na prezentacji 11sty wyrazow 1 nastepnie
poleceniu ich odtworzenia (przypominanie), mozna uzyskaé wyniki, ktore dajg
podstawe do szerokiej analizy struktury i proceséw pamigciowych, a tym samym
wnioskowac o przebiegu przetwarzania informacji.

W badaniach nad przetwarzaniem informacji wyrdznia si¢ cztery podstawowe
warianty metody odtwarzania (dekodowama) zadania odciaggajace, przypomi-
nanie sondujgce, przypominanie seryjne i odtwarzanie swobodne (ﬁ'ee recall). Ta
ostatnia cieszy si¢ najwigkszym uznaniem, dlatego decyzja o jej zastosowaniu
w naszych badaniach. Osoba badana ma za zadanie odtworzenie jak najwigkszej
liczby poje¢ z eksponowanego materiatu. Porzadek ekspozycji ma charakter lo-
sowy lub uformowany. Obrany cel badai wyraznie okre§la parametry wejScia
1 wyjscia, co daje w efekcie wiele mozliwosci interpretacji wynikéw. Prezentowa-
ne listy moga si¢ rozni¢ dlugoseig i czg¢stotliwo$cia wystepowania wyrazéw z da-
nej kategorii znaczeniowej. Prezentacja moze mie¢ albo charakter wzrokowy, al-
bo stuchowy, natomiast odtwarzanie polega na wypowiadaniu lub zapisywaniu
zapamigtanych wczedniej wyrazow.

Nasze badanie metoda free recall przebiegato w dwoch etapach. Kazdy z etapow
obejmowal prezentacje listy wyrazen (12 poje¢ roznych kategorii znaczeniowych)
w 5 probach. Po kazdej ekspozycji badany mial za zadanie zapisa¢ na kartce zapa-
mietane wyrazenia. Etap pierwszy oddzielano od drugiego rozmowa z badanym,
aby unikna¢ wplywu informacji poprzednio zapamigtanych na informacje kodowa-
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ne w drugim etapie. Drug1 etap przebiegal podobnie jak pierwszy, z tym ze lista pre-
zentowanych wyrazen ulegata zmianie na pojecia z innych kategorii znaczeniowych.

Tabela 1. Lista wyrazow prezentowanych w pierwszym etapie.

Numer ka.tego‘rii Rodzaje
Znaczeniowej Kategorii Wyrazy
wyrazow &
1 wartosci przyjazi, szczeicie, dobro
2 owoce jabltko, §liwka, ananas
3 osoby znaczace rodzina, przyjaciel, psycholog
4 materialy drukowane ksigzka, kalendarz, gazeta
Tabela 2. Lista wyrazéw prezentowanych w drugim etapie.
Numer kategorii .
znaczeniov%ej l?odzan Wyrazy
wyrazow ategoril
1 uczucia o pozytywnym rado§c, sita, wolno§é
tadunku emocjonalnym
2 militaria bomba, armata, pistolet
3 uczucia o negatywnym smutek, nienawis¢,
tadunku emocjonalnym niemoc
4 zwierzeta kon, kura, wielbtad

Kazda lista prezentowanych wyrazef sktadata si¢ z pojgé przynalezacych do
4 kategorii znaczeniowych. Dwie kategorie zawieraly wyrazy o znaczeniu deno-
tatywnym (pojecia konkretne), a dwie pozostate ~ konotatywnym (abstrakcyj-
ne). Podobny ukfad kategorii prezentowany byl w drugim etapie. Listy obu eta-
péw badania przedstawiajg tabele 1 i 2. Do wyrazefi o znaczeniu konotatywnym
zaliczamy kategorie: wartoSci, osoby znaczace, uczucia o pozytywnym ladunku
emocjonalnym, uczucia o negatywnym fadunku emocjonalnym. Natomiast do
kategorii denotatywnej: owoce, materialy drukowane, militaria i zwierzeta.

Wyrazenia prezentowane byly na kartkach, po dwa poje¢cia na kazdej. Zostaly
ulozone w taki sposob, aby wyrazy przynalezace do tej samej kategorii nie byly
przedstawiane acznie. Kazde pojecie pojawialo si¢ dwukrotnie. Czas migdzy
prezentacja kartek w poszczeg6lnych prébach wynosit 2 sekundy.

Porzadek prezentacji byl losowy. Zmieniana kolejnos$¢ ekspozycji kartek z pa-
rami wyraz6w minimalizowata efekt pozycji danego wyrazenia.

Instrukcja poprzedzajaca pierwszy etap brzmiala nastgpujaco:

~Jest to badanie pamigci. Przebiega ono w dwoch etapach, kazdy etap sklada
si¢ z 5 prob. Préba polega na prezentacji — kolejno kartek z napisanymi na nich
wyrazami. Zadaniem Pani (Pana) jest zapamic¢tanie wyrazéw w dowolnej kolej-
noéci. Po skoficzeniu prezentacji kazdej proby (powiem kiedy) bedzie Pani (Pan)
zapisywaé wyrazy na podanej przeze mnie karcie. Czas na odtworzenie wyrazow
po kazdej prébie wynosi 2 minuty. Zaczynam prezentacjg”.
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Instrukcja koficzaca kazda prezentacje:
»Prosze zapisa¢ po jednym wyrazie w kazdej linijce”.

Instrukcja poprzedzajaca drugi etap:

»Ieraz przechodzimy do drugiego etapu badania, w ktérym tak samo jak
w poprzednim zadaniem bedzie zapamigtanic w dowolnej kolejnosci pokazywa-
nych wyrazéw. Badanie przebiega w ten sam sposdb co poprzednie, nastgpita je-
dynie zmiana prezentowanych wyrazéw. Rozpoczynam prezentacje”.

Odtworzenie prezentowanych wyrazéw polegalto na zapisywaniu przez bada-
nego na osobnej kartce zapamietanych pojeé. Czas na ich wypisywanie byt ogra-
niczony do dwoch minut. Limit ten obejmowat kazdg probg w obu etapach.
Wowezas, gdy czas jeszeze nie uplynal, a badany stwierdzil, iz wypisal juz wszyst-
kie wyrazenia, uzyskiwal informacje o tym, ze reg,ulammowy czas jeszcze si¢ nie
skoficzyt.

6. WYNIKI BADAN

W tabeli 3 przedstawiono wyniki badai poziomu aktualizacji poj¢¢ grup eks-
perymentalnej (E) i kontrolnej (K), uzyskane z poréwnania pigciu prob w dwoch
etapach. Kolumna pierwsza zawiera kolejne numeracje etapdéw i prob. Nastgpne
kolumny zestawiaja wyniki §rednich i odchylen standardowych w dwoch etapach
badania. Kolejne kolumny przedstawiaja warto$ci wspotczynnika testu Smirno-
wa oraz poziomu istotnodci réznic migdzy obu badanymi grupami na poszcze-
g6lnych etapach.

Tabela 3. Poréwnanie poziomu aktualizacji poje¢ dla grup eksperymentalne;j
(E) i kontrolnej (K).

Etapy Grupa E Grupa K Test p
Smirnowa
Préby X1 St X2 S2
Etap I
1 6,27 1,64 7,37 1,47 0,433 0,01
2 7,67 1,49 8,37 1,71 0,333 n.i.
3 8,60 1,71 9,43 1,68 0,233 n.i.
4 8,93 1,93 10,50 1,25 0,466 0,01
5 9,53 1,93 10,73 1,08 0,366 0,05
Etap II
1 6,53 1,68 8,20 1,35 0,566 0,01
2 7,93 1,76 9,13 1,55 0,500 0,01
3 8,67 1,63 10,00 1,29 0,600 0,01
4 9,40 1,79 10,50 1,22 0,533 0,01
5 9,83 1,66 11,23 1,14 0,500 0,01

Na podstawie danych zawartych w tabeli 3 mozna stwierdzié, ze §rednia liczba
uzyskanych odtworzen jest nizsza w grupie E niz K na obu etapach badania.
W etapie I badan istotne roznice pojawiajg si¢ w 1. i 4. probie (p < 0,01) oraz
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w prébie 5. (p < 0,05). Réznice wzrastajg w II etapie badan i sg istotniejsze sta-
tystycznie, gdyz wystepuja we wszystkich probach na poziomie p < 0,01.

Rozktad wynik6w w grupie chorych byl wigkszy niz w grupie oséb zdrowych
na obu etapach badania, co $wiadczy o duzym zréznicowaniu indywidualnego
poziomu odtwarzania wyrazoéw w grupie eksperymentalnej.

Poréwnujac poziom aktualizacji poje¢ w zaleznodei od plci (kobiety — mez-
czyzni) dla grup eksperymentalnej (E) i kontrolnej (K) nie stwierdzono staty-
stycznie istotnych roznic.

W trakcie szczegdlowej analizy okazalo sig, ze wigcej byto chorych, ktorzy
uzyskiwali niskie wyniki odtworzefi w poréwnaniu z osobami zdrowymi, nato-
miast mniejsza liczba chorych osiggata wysokie wyniki odtworzefl w poréwnaniu
z osobami zdrowymi (p <0,01). W miar¢ prezentacji prob w obu grupach wzra-
stala liczba 0sdb, ktére odtwarzaty wigcej wyrazow (p <0,01), przy czym nieco
wyrazniejsza poprawg obserwowano w grupie kontrolnej. Stopieft wyuczalnosci
w stosowaniu strategii organizacji pamigciowej zaktualizowanego materiatu byt
wiec jednakowy dla grup E 1 K.

Nie stwierdzono zadnego istotnego zrdznicowania w poziomie aktualizacji
pojeé w zaleznosci od wyksztalcenia 1 stanu cywilnego, zaréwno w grupie ekspe-
rymentalnej, jak i kontrolne;.

Przeprowadzono analiz¢ jako§ciowa stopnia organizacji pamigciowej zaktu-
alizowanego materialu na podstawie liczby odtworzonych wyrazow tej samej ka-
tegorii, zgrupowanych po dwa i po trzy wyrazy. Zastosowano test chi-kwadrat
obliczany z tablicy czteropolowej, co pozwolilo na poréwnanie liczby uzyskanych
przez badanych poiqczeﬁ wyrazow w stosunku do maksymalnej mozliwosci ich
uzyskania i na ukazanie r6Znic w obu grupach

Roznice w stopniu orgamzacp pam1<;c1owe] ilustruje tabela 4 (wartoSci podano
w %2, poziomy istotnosci oznaczono kolejno: * - dla p <0,051 ** —dla p <0,01).

Tabela 4. Poréwnanie grup eksperymentalnej (E) i kontrolnej (K) w zakresie
stopnia organizacji pamigciowe;.

Etapy Grupowanie podwdjne wyrazéw Grupowanie potréjne wyrazow
proby Numer kategorii znaczeniowej Numer kategorii znaczeniowej
T 1 2 | 3 | 4 T | 2 | 3 | 4
Etap I
1 2,14 6,58* 1,43 6,81%* 0,15 2,34 0,14 1,43
2 3,46 1,04 3,56 245 2,23 4,76* 1,34 6,35*
3 3,58 1,76 7,89%*% | 7,12%* 1,84 1,23 2,45 2,45
4 2,83 2,57 3,45 5,23% 2,46 3,45 5,34* 234
5 2,15 1,79 2,45 2,89 3,87* 5,76% 2,34 1,34
Etap II
1 1,87 3,34 0,54 1,38 4,45% 6,15* 321 2,81
2 312 5,65% 9,45%* | 135 1,28 2,45 2,60 9,61%*
3 2,68 1,56 5,65* 1,48 2,37 2,95 6,67%*% | 421* -
4 0,94 0,38 1,65 4,68* 0,65 2,35 4,51% 7,65%*
5 9,46%* 0,45 1,68 2,36 1,49 7,67%* 0,75 421*
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Uzyskane wyniki Swiadcza o nizszym stopniu organizacji pamigciowej w gru-
pie eksperymentalnej, zar6wno w grupowaniu podwojnym jak i potrojnym,
w obu etapach badan. Roznice obejmuja wszystkie kategorie poje€, ale nie do-
tyczg wszystkich prob. W I etapie osoby badane uzyskaly lepsze wyniki w gru-
powaniu podwo;nym a na drugim etapie — w grupowaniu potréjnym. Na I eta-
pie najwicksze rdznice, istotne statystycznie, wystapily kolejno w kategoriach:
»uczucia negatywne” (W prébach 2., 3. i 4. grupowania podwojnego oraz
4. grupowania potrojnego), ,zwierzgta” (w probach 1., 3. i 4. grupowania po-
dwojnego oraz w probie 4. - potrojnego), ,,militaria” (w 1. probie grupowania
podwojnego oraz w probach 2., 4.1 5. grupowania potrjnego) i ,uczucia pozy-
tywne” (w probach 2. i 3. grupowania podwdjnego oraz prébie 5. grupowania
potréjnego). Okazalo si¢ wigc, ze juz na I etapie badan byly stosowane obie
strategie pamigciowe — grupowanie podwojne i potrdjne — jednakze z przewa-
ga tej pierwszej.

W II etapie badan istotne réznice wystapily w kategoriach ,,wartosci” (w 2.1 5.
probie grupowania podwdjnego oraz 1. grupowania potréjnego), ,owoce” (w 1.
i 2. probie grupowania podwdjnego oraz 1. 1 5. — potr6jnego), ,,osoby znaczace”
(w prébach 2. i 3. grupowania podwdjnego oraz 1., 3., i 4. grupowania potrdjne-
go) i ,,materialy drukowane” (w probie 4. grupowania podwdjnego oraz w pro-
bach 2., 3., 4.1 5. grupowania potrdjnego).

Istniejg réznice w organizacji pamigciowej poje¢ konkretnych i abstrakcyj-
nych: ogélnie wigcej odtworzen dotyczyto kategorii konkretnych (,,owoce”, ,,ma-
terialy drukowane” oraz ,,militaria”).

Nie stwierdzono réznic w stopniu organizacji pamigciowej w zalezno$ei od
plci, wyksztalcenia i stanu cywilnego.

Stopiefi organizowania materiatu pamigciowego wzrastal w miare kolejnych
prob, czyli proces uczenia si¢ zachodzil zaréwno w grupie eksperymentalnej, jak
1 kontrolnej. W celu oceny stopnia Wyuczalnoéci strategii pamigciowej dla grup
E i K na obu etapach badania, poréwnano ze soba wyniki odtworzen podwdj-
nych i potrojnych dla kazdej kategoru wyrazow w probach pierwszej i ostatniej
(piatej). Uzyskano ogdlng istotno$é rdznic na poziomie p = 0,01 (aczkolwiek nie
we wszystkich kategoriach), zaréwno w grupie eksperymentalne] jak i kontrol-
nej, przy czym osoby zdrowe wykazywaly nieznacznie wyzszy stopiefl uczenia si¢
organizowania materiatu, co implikuje wyzsza warto$¢ wspotczynnika x2 dla
grupy K w pierwszej (32 = 0,96667) i piatej probie (32 = 0,83333) w pordéwna-
niu z grupg E (kolejno x2 = 0,66667 i 2 = 0,70000).

7. WNIOSKI

— W pordwnaniu z ludZmi zdrowymi poziom aktualizacji pojeé u 0séb z zabu-
rzeniami nerwicowymi jest istotnie nizszy.

— Stopien organizacji pamigciowej jest nizszy u 0s6b z zaburzeniami nerwico-
wymi niz u 0séb zdrowych.

- Stopieft wyuczalnoSci strategii organizacji pamigciowej jest nizszy u oséb
z zaburzeniami nerwicowymi w poréwnaniu do ludzi zdrowych.

OgoOlnie biorgc, uzyskane wyniki badaf empirycznych wskazujg na istnienie

zaburzef procesu przetwarzania informacji w nerwicach, przejawiajacych sig
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w formie deficytu w zakresie zapamigtywania, przechowywania (w pamigci
krotkotrwatej) i odtwarzania informacji wizualnych oraz niskiego stopnia orga-
nizacji materialu pamigciowego i wyuczalno$ci stosowania strategii organizacji
pamigciowe;.

Stwierdzone w naszych badaniach zaburzenia procesu przetwarzania informa-
cji moga znacznie utrudnia¢ oddzialywania psychoterapeutyczne. Dlatego nale-
zatoby rozwazy¢ mozliwo$¢ kontrolowanego przekazywania lub niedostarczania
chorym okreslonych informacji w czasie kontaktu terapeutycznego, badz stoso-
wanie metod i technik psychoterapeutycznych uwzgledniajacych swoiste niepra-
widlowodci ich funkcjonowania poznawczego.
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