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S t r e s z c z e n i e

Cel pracy: Określenie cech temperamentu dorosłych 
z chronicznym jąkaniem na podstawie koncepcji Pawłowa.
Materiał i metody: Grupę badaną stanowiło 68 osób 
jąkających się, a grupę kontrolną 62 osoby niejąkające 
się, które zostały dobrane do grupy badanej pod wzglę-
dem płci i wieku. W badaniach zastosowano Kwestio-
nariusz PTS Strelaua i Zawadzkiego, który mierzy siłę 
procesu pobudzania, siłę procesu hamowania, ruchli-
wość procesów nerwowych, a wtórnie także równowa-
gę procesów nerwowych.
Wyniki: U osób jąkających się wyniki siły procesu 
pobudzania i siła procesu hamowania znajdują się na 
poziomie dolnej granicy wyników przeciętnych i są sta-
tystycznie istotnie niższe (p < 0,001; p < 0,01) niż 
w grupie kontrolnej. Ruchliwość procesów nerwowych 
jest przeciętna i statystycznie istotnie niższa (p < 0,01) 
niż w grupie kontrolnej. W obydwu grupach procesy 
nerwowe są zrównoważone, chociaż w grupie jąkają-
cych się w statystycznie istotnie mniejszym stopniu niż 
w grupie kontrolnej (p < 0,001). 
Wnioski: Typowe cechy temperamentu dorosłych 
chronicznie jąkających się to: 1) mała siła procesu po-
budzania, co świadczy o dużej reaktywności na bodź-
ce sensoryczne i emocjonalne; 2) mała siła procesu 
hamowania, co oznacza mniejszą zdolność kontroli 
zachowania, panowania nad emocjami oraz niedezor-
ganizowania się pod wpływem bodźców zakłócających;  
3) mniejsza ruchliwość procesów nerwowych, co utrud-
nia adaptację do nowych sytuacji; 4) typ słaby układu 
nerwowego (mała siła procesu pobudzania i hamowa-
nia oraz słabo zaznaczona ruchliwość). Jest to typ słabo 
przystosowany do życia i łatwo ulegający zaburzeniom.

Słowa kluczowe: jąkanie, temperament, koncepcja 
temperamentu Pawłowa.
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A b s t r a c t

Aim of the study: The aim of the study was to define 
the temperament characteristics among adults with 
chronic stuttering on the basis of Pavlov’s theory.
Material and methods: The test group consisted of  
68 stuttering individuals, and the control group con-
sisted of 62 non-stuttering individuals, who were se-
lected for the research group in reference to gender 
and age. The Pavlovian Temperament Survey (PTS) 
constructed by Strelau and Zawadzki was used in the 
research.
Results: The strength of excitation and inhibition 
among stuttering people are placed on the level of the 
lower limit of average results and are statistically sig-
nificantly lower (p < 0.001; p < 0.01 ) than among 
individuals in the control group. Mobility of nervous 
processes is on the average level and is statistically sig-
nificantly lower (p < 0.01) than in the control group. In 
both groups, nervous processes are balanced, although 
among stuttering people, to a statistically significantly 
lower degree than in the control group (p < 0.001).
Conclusions: Typical temperamental characteristics 
of stuttering adults are: 1) low strength of excitation, 
which indicates a high reactivity level to sensory and 
emotional stimuli, 2) low strength of inhibition, which 
indicates lower ability to control their behaviour, to 
control their emotions, and not to become disorgan-
ised under the influence of disturbing stimuli, 3) lower 
mobility of nervous processes, which makes it difficult 
to adapt to new situations, and 4) a weak nature of ner-
vous system (low strength of excitation and inhibition 
and poor mobility). 

Key words: stuttering, temperament, Pavlov’s theory 
of temperament.

Wstęp
Temperament to zbiór odziedziczonych cech 

osobowości dotyczących formalnych cech za-
chowania, takich jak reaktywność na bodźce ze 

środowiska i wrażliwość emocjonalna (Rothbart 
i Posner 2015). Bierze udział w regulowaniu 
interakcji pomiędzy jednostką a światem ze-
wnętrznym. W wielu teoriach cechom tem-
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peramentu przypisuje się określone funkcje 
adaptacyjne, ponieważ wpływają na proces 
socjalizacji i przyczyniają się do rozwoju wielu 
elementów struktury osobowości lub prowadzą 
do powstawania charakterystycznych zaburzeń 
(Jagiellowicz i wsp. 2016; Shiner i wsp. 2012). 

Odkryto, że temperament ma wpływ na roz-
wój poznawczy i poziom intelektualny (Miceli 
i wsp. 1998), osiągnięcia szkolne (Martin i wsp. 
1988) czy zdolności adaptacyjne (Kyrios i Prior 
1990). Badano też relację między temperamen-
tem a zaburzeniami w rozwoju językowym. Wy-
kazano, że pewne cechy temperamentu (wysoka 
reaktywność, rozproszenie uwagi, negatywna 
emocjonalność) powodują opóźniony rozwój 
mowy i inne jej zaburzenia (SLI, bradylalia, 
tachylalia, afonia, mutyzm) (Salley i wsp. 2007; 
Eisenberg i wsp. 2004; Hauner i wsp. 2005). 

Wielu autorów utrzymuje, że temperament 
jako całość oraz poszczególne jego wymiary mogą 
być czynnikiem przyczyniającym się zarówno do 
rozwoju, jak i do utrzymania jąkania (Ambrose 
i wsp. 2015; Kraft i wsp. 2018; Singer i wsp. 
2019). Wśród tych wymiarów wymienia się: 
nadmierną koncentrację uwagi na dysfunkcji, 
trudności w radzeniu sobie z emocjami, niską 
tolerancję na frustrację (Riley i Ingham 2000). 
Wyniki badań często potwierdzają też, że jąka-
jący charakteryzują się wysoką reaktywnością 
(Caprara i Cervone 2000; Conture 2001; Guitar 
2003; Zebrowski i Conture 1998). 

Zdaniem Alm i Risberg (2007) oraz Karrass 
i wsp. (2006) możliwy związek temperamen-
tu z jąkaniem wynika z faktu, że większa re-
aktywność jest przyczyną większego poziomu 
napięcia nerwowo-mięśniowego, przesadnych 
odruchów mięśniowych i trudności w regulacji 
rytmu i szybkości mówienia. Embrechts i wsp. 
(2000) zwracają także uwagę na wyższy sto-
pień aktywności motorycznej, impulsywności 
i znacząco niższe możliwości utrzymania uwagi 
i samokontroli. Zwiększona reaktywność spra-
wia, że próg aktywacji jest zdecydowanie niższy, 
reakcje na bodźce silniejsze, na skutek czego 
szybciej dochodzi do zmęczenia i dezorganizacji 
zachowania werbalnego (Aron i Aron 1997). 

W badaniach temperamentu dzieci jąkających 
się dość powszechnie wykorzystywano Kwestio-
nariusz Stylu Zachowania (BSQ) opracowany 
na bazie Interakcyjnej Teorii Temperamentu 
Thomasa i Chess (Rothbart i wsp. 2006). W ba-
daniach Wakaba (1998) 38,4% jąkających dzieci 
w wieku 2–3 lat zostało sklasyfikowanych jako 
dzieci z trudnym temperamentem. Anderson 
i wsp. (2003) wykazali, że w porównaniu z dzieć-
mi niejąkającymi się dzieci jąkające się były: 

1) wolniejsze w przystosowaniu się do nowych 
środowisk, okoliczności, sytuacji i ludzi (czyli 
wolniejsze w przystosowaniu się do nowości), 
2) mniej roztargnione, czyli nadmiernie czujne 
w czasie wykonywania zadań, 3) nieregularne 
i mniej przewidywalne w codziennych fizjolo-
gicznych funkcjach. W badaniach przeprowa-
dzonych przez Howell (2004), podobnie jak 
w dwóch wcześniej cytowanych pracach, dzieci 
jąkające się miały trudności w przystosowaniu. 
Jednakże żaden z kolejnych wymiarów nie został 
odnotowany wcześniej. W tej pracy stwierdzo-
no, że dzieci były znacząco bardziej aktywne, 
dominował u nich nastrój negatywny, były też 
mniej wytrwałe. 

Teoria behawioralnego zahamowania (tempe-
rament zahamowany i niezahamowany) stwo-
rzona przez Kagana (1987 za: Fox i wsp. 2005), 
wydaje się szczególnie przydatna do diagnozy 
osób jąkających się. Fizjologicznym podłożem 
cech temperamentalnych jest zdaniem autora 
próg reaktywności układu limbicznego (szcze-
gólnie ciało migdałowate i podwzgórze) oraz 
układ autonomiczny i siatkowaty. Do pomiaru 
aktywności układu limbicznego stosował takie 
wskaźniki, jak napięcie krtani, strun głosowych, 
zaburzenia głosu i częstotliwości wypowiedzi 
słownych. Badania opierające się na tej teorii po-
zwoliły stwierdzić, że jąkanie występuje jedynie 
u dzieci z temperamentem zahamowanym (Scott 
2007). Teza ta nie potwierdziła się w badaniach 
Reilly’ego i wsp. (2009). 

Badania temperamentu osób jąkających się 
dotyczą głównie dzieci, co uzasadnia ich prze-
prowadzenie także u osób dorosłych. Drugą 
przesłanką do podjęcia badań jest postulat Furn-
ham i Davis (2004). Dokonując przeglądu badań 
temperamentu osób jąkających się, stwierdzili 
oni, że w żadnej z prac nie ujęto wschodnio-
europejskich teorii temperamentu i przyszłe 
prace powinny je uwzględnić. Ich zdaniem mała 
siła układu nerwowego w koncepcji Pawłowa 
mogłaby u osób jąkających się prowadzić do 
problemów z płynnością mówienia, szczególnie 
w stresujących sytuacjach. Autorzy twierdzą 
ponadto, że u osób jąkających się ze słabym 
typem układu nerwowego sukces terapeutyczny 
jest mniej prawdopodobny.

Pawłow zakładał, że u podłoża różnic indywi-
dualnych w zakresie cech temperamentalnych 
leżą pewne właściwości procesów nerwowych, 
o których wnioskujemy na podstawie zachowania 
i sposobu reagowania człowieka. Wyodrębnił 
cztery, wrodzone i w związku z tym stosunko-
wo odporne na wpływ środowiska, właściwości 
ośrodkowego układu nerwowego: siłę procesu 
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pobudzania, siłę procesu hamowania, równo-
wagę i ruchliwość procesów nerwowych. Nie 
badał, jakie mechanizmy neurofizjologiczne leżą 
u podstaw tych właściwości, lecz koncentrował 
się na ich funkcjonalnym znaczeniu (Pawłow 
1952; Strelau 2001). 

Siła procesu pobudzania to cecha układu ner-
wowego wyrażająca się w zdolności komórek 
nerwowych do pracy, czyli do wytrzymania dłu-
gotrwałego lub krótkiego, ale silnego pobudzania, 
bez przechodzenia w stan hamowania ochronnego. 
Pojawia się ono, gdy siła bodźca przekracza wy-
dolność komórek nerwowych, chroniąc je w ten 
sposób przed szkodliwym działaniem bodźca. 
Gdy występuje hamowanie ochronne, przestaje 
działać prawo siły (siła odruchów jest funkcją siły 
bodźca), a pojawiają się nieadekwatności reago-
wania, takie jak zanik reakcji lub jej zmniejszenie. 
Siła procesu pobudzania decyduje więc o sile 
układu nerwowego. Im silniejszy układ nerwowy, 
tym mniejszy proces pobudzenia i późniejszy 
hamowania (Strelau 2006; Teplov 1964). U osób 
o słabym typie układu nerwowego pod wpływem 
silnej bądź długotrwałej stymulacji dochodzi do 
obniżenia efektywności działania. Silne napięcie 
emocjonalne i stres sprawiają, że reagują nieade-
kwatnie do wymagań, a obciążenia o charakterze 
społecznym wywołują zaburzenia funkcjono-
wania. Wykazują cechy labilności emocjonalnej 
i tendencję do długotrwałego utrzymywania się 
stanów emocjonalnych. Preferują wykonywanie 
czynności niezbyt wymagających i krótkotrwa-
łych, gdyż są nieodporne na zmęczenie (Pawłow 
1951–1952; Strelau i Zawadzki 1998).

Siła procesu hamowania jest to łatwość, z jaką 
układ nerwowy tworzy warunkowe reakcje ha-
mulcowe. Warunkowe reakcje hamulcowe prze-
jawiają się jako zdolność powstrzymywania się 
od różnego rodzaju reakcji (np. ekspresji emocjo-
nalnej), opóźniania, odraczania lub przerywania 
określonych czynności, kiedy jest to pożądane. 
Duża siła procesu hamowania warunkowego 
ułatwia kontrolę zachowania. Osoby charaktery-
zujące się słabym procesem hamowania wytwa-
rzają hamulcowe odruchy warunkowe z dużym 
trudem. Nie są też w stanie utrzymać stanu 
hamowania przez dłuższy czas, gdyż może to 
doprowadzić u nich do zaburzeń w zachowaniu, 
a niekiedy nawet do nerwicy (Bodunow 1993; 
Strelau 2001). 

Równowaga procesów nerwowych ma status 
cechy wtórnej układu nerwowego. Jest to stosunek 
siły procesu pobudzania do siły procesu hamowa-
nia. Znaczenie tej cechy ujawnia się w sytuacjach,  
w których zachodzi konieczność hamowania pew-
nych pobudzeń, by stworzyć miejsce dla innych, 

adekwatnie do pojawiających się bodźców  
(Strelau 1997; Strelau i Zawadzki 1998).

Ruchliwość procesów nerwowych to zdolność 
adekwatnego, odpowiednio szybkiego reagowania 
na zmieniające się bodźce lub sytuacje życiowe. 
Odpowiednia ruchliwość sprawia, że układ ner-
wowy posiada zdolność szybkiej zmiany jednego 
pobudzenia na drugie lub procesu pobudzenia 
w hamowanie i odwrotnie. Osoby, które charakte-
ryzuje mała ruchliwość procesów nerwowych, nie 
lubią częstych i gwałtownych zmian. Z trudem 
adaptują się do nowych sytuacji i środowisk, a na-
stroje mają u nich tendencję do zalegania (Strelau 
2006; Teplov i Nebylitsyn 1963).

Materiał i metody

Jąkanie powstaje na skutek kombinacji czyn-
ników biologicznych, lingwistycznych, psycho-
logicznych i społecznych (Tarkowski 2018). 
Czynniki biologiczne traktowane są jako predys-
ponujące do tego zaburzenia mowy, a wśród nich 
poważną rolę odgrywa temperament. Dlatego 
celem pracy było określenie cech temperamen-
tu u dorosłych osób z chronicznym jąkaniem 
w oparciu na typologii temperamentu Pawłowa.

W badaniach uczestniczyli ochotnicy. Grupa 
osób jąkających się (n = 68) została zrekruto-
wana dzięki pomocy Ogólnopolskiego Stowa-
rzyszenia Osób Jąkających. Grupę kontrolną 
(n = 62) stanowiły osoby niejąkające się, które 
zostały dobrane do grupy badanej pod wzglę-
dem płci i wieku. Charakterystykę badanych 
przedstawiono w tabeli 1.

Podstawowym kryterium doboru osób ją-
kających się był wiek powyżej 18. roku życia, 
przebyte jąkanie rozwojowe oraz jego trwałość. 

Wszyscy badani zaczęli się jąkać we wcze-
snym dzieciństwie. Średni wiek początku jąkania 
u kobiet wyniósł 4,25 roku, a u mężczyzn 4,36 
roku. Średni wiek początku jąkania dla całej 
grupy wyniósł 4,32 roku.

Kryteriami wykluczenia w obydwu grupach 
były: choroby neurologiczne lub psychiatryczne, 
zaburzenia osobowości, alkoholizm, zażywanie 
leków psychotropowych. Badani nie byli objęci 
opieką psychologa lub psychiatry.

W badaniach zastosowano Kwestionariusz 
PTS Jana Strelaua i Bogdana Zawadzkiego 
(1998). Kwestionariusz ten pozwala na pomiar 
behawioralnych przejawów siły procesu pobu-
dzania (SPP), siły procesu hamowania (SPH) 
i ruchliwości procesów nerwowych (RPN), 
a wtórnie także równowagi procesów nerwo-
wych (RWN). Skrót PTS pochodzi od jego 
angielskiej nazwy The Pavlovian Temperament 
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Survey. Jest to kwestionariusz o dużej popu-
larności międzynarodowej, stosowany w około  
20 krajach. Jego popularność wynika między in-
nymi z tego, że jest to jedyne narzędzie służące do 
pomiaru cech temperamentu w ujęciu Pawłowa. 
Wyniki w granicach 1–3 stena interpretuje się 
jako niskie, a w granicach 8–10 stena jako wyso-
kie. Wyniki skali RWN uzyskuje się, obliczając 
stosunek SPP i SPH. Wynik w granicach od  
0 do +2 interpretuje się jako równowagę proce-
sów nerwowych, powyżej – jako nierównowagę 
z przewagą procesu pobudzania. Wynik ujemny 
świadczy o nierównowadze procesów nerwowych 
z przewagą hamowania. 

Uczestnicy zostali poinformowani o celu ba-
dania i wyrazili pisemną zgodę na udział w nim. 
Na przeprowadzenie badań uzyskano zgodę 

Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Medycznego 
w Lublinie.

Analizy statystyczne wykonano za pomocą 
arkusza kalkulacyjnego Excel 2016. Opierano się 
na procedurze testu t-Studenta, którego wyboru 
dokonano po oszacowaniu kształtu rozkładu ana-
lizowanych danych. W pracy przyjęto graniczny 
poziom popełnienia błędu i rodzaju, polegający 
na odrzuceniu prawdziwej hipotezy zakładającej 
brak istotnych statystycznie różnic wynoszący 
0,05. Postawioną hipotezę weryfikowano przy 
dwustronnym poziomie istotności.

Wyniki
Grupa osób jąkających się w zakresie wszyst-

kich skal testu PTS uzyskała wyniki statystycznie 
istotnie niższe niż grupa kontrolna (tab. 2). Psy-
chometryczną interpretację wyników uzyskanych 
przez badane grupy przedstawia tabela 3.

Siła procesu pobudzania jest u osób jąka-
jących na poziomie dolnej granicy wyników 
przeciętnych i jest statystycznie istotnie niższa  
(p < 0,001) niż u osób w grupie kontrolnej. 
Siła procesu hamowania znajduje się na po-
ziomie dolnej granicy wyników przeciętnych 
i jest statystycznie istotnie niższa (p < 0,01) niż 
u osób w grupie kontrolnej. Ruchliwość proce-
sów nerwowych jest przeciętna i statystycznie 
istotnie niższa (p < 0,01) niż w grupie kontro-
lnej. W obydwu grupach procesy nerwowe są 
zrównoważone, chociaż w grupie jąkających się 
w statystycznie istotnie (p < 0,001) mniejszym 
stopniu niż w grupie kontrolnej.

Tabela 1. Charakterystyka badanych grup

Zmienne Jąkający się Grupa kontrolna

n % n %

Płeć Kobiety 24 35,29 18 29,04

Mężczyźni 44 64,71 44 70,96

Średni wiek 27,18 (SD = 8,33) 24,90 (SD = 4,12)

Miejsce zamieszkania Miasto 52 77,94 38 61,29

Wieś 15 22,06 24 38,71

Wykształcenie Podstawowe 4 5,88 3 4,84

Średnie 37 54,41 59 95,16

Wyższe 27 39,71 0 0

Tabela 2. Średnie i różnice między nimi uzyskane przez bada-
ne grupy w teście PTS

Skale testu 
PTS

Jąkający 
się

Grupa  
kontrolna t (p)

M SD M SD

Siła procesu 
pobudzania

4,58 1,63 7,05 1,89 7,99
(< 0,001)

Siła procesu
hamowania

4,88 1,82 5,90 1,87 3,15
(< 0,01)

Ruchliwość 
procesów 
nerwowych

5,55 2,12 6,43 1,69 2,60
(< 0,01)

Równowaga 
procesów 
nerwowych

0,92 0,36 1,18 0,42 3,79
(< 0,001)

Tabela 3. Interpretacja psychometryczna wyników uzyskanych przez badane grupy w teście PTS

Skale testu PTS Jąkający się Grupa kontrolna

Siła procesu pobudzania Dolna granica wyników przeciętnych Wysoka

Siła procesu hamowania Dolna granica wyników przeciętnych Górna granica wyników przeciętnych

Ruchliwość procesów nerwowych Przeciętna Górna granica wyników przeciętnych

Równowaga procesów nerwowych Zrównoważone Zrównoważone
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Dyskusja

Uzyskane wyniki badań własnych pozwoliły 
na pozytywną weryfikację hipotezy głównej 
i stwierdzenie, że dorośli z chronicznym jąkaniem 
posiadają cechy temperamentu wyodrębnione 
w koncepcji Pawłowa, które są różne od cech 
temperamentu występujących w populacji ludzi 
mówiących płynnie. Grupa ta uzyskała w za-
kresie wszystkich skal PTS wyniki statystycznie 
istotnie niższe niż grupa kontrolna. 

Dorośli z chronicznym jąkaniem uzyskali dość 
niskie wyniki w zakresie siły procesu pobudzania. 
W teorii Pawłowa mała siła procesu pobudzania 
odpowiada dużej reaktywności ogólnej i emocjo-
nalnej (Strelau i Zawadzki 1998). Należy także 
podkreślić, że była to cecha wyróżniająca się 
wśród cech temperamentu osób jąkających się 
(najniższy wynik). Badania kwestionariuszowe 
temperamentu osób dorosłych jąkających się 
są niezwykle rzadkie. Próbę taką podjął Guitar 
(2003), który wykorzystał skalę Taylor-John-
son Temperament Analysis. Grupa jąkających się 
dorosłych w badaniach tych osiągnęła ponad 
dwukrotnie wyższe wyniki w skali reaktywności 
emocjonalnej. Wyniki w tej skali pozytywnie 
korelowały z poziomem reakcji na zaskoczenie, 
a nie korelowały z natężeniem objawów niepłyn-
ności mówienia. Liczne badania prowadzone 
u dzieci jąkających się najczęściej potwierdzają 
wysoki poziom reaktywności (Anderson i wsp. 
2003; Embrechts i wsp. 2000; Howell 2004; 
Howell i wsp. 2008; Wakaba 1998). 

Wyższy poziom reaktywności u dorosłych 
jąkających się został również potwierdzony 
w badaniach mierzących reakcję na zaskoczenie 
(startle response), rozumianej jako niewolicjonalna 
reakcja na nagle pojawiające się bodźce. Zaob-
serwowano wzmożoną reakcję na zaskoczenie 
u osób sklasyfikowanych jako wysoko reaktywne. 
Osoby o silnym odruchu na zaskoczenie są też 
mniej skłonne do wygaszania powstałych po-
budzeń (Snidman 1994). Zbyt duży poziom 
reakcji może być stanem normalnym lub współ-
występować z objawami neurologicznymi lub 
psychiatrycznymi. Bazując na badaniach Snid-
mana, Guitar (2003) stworzył specjalną pro-
cedurę badania reaktywności osób jąkających 
się za pomocą reakcji na zaskoczenie. Ponad 
80% jąkających miała wyższą średnią reakcję 
na zaskoczenie. Wielkość reakcji na zaskoczenie 
była statystycznie większa u osób z reaktywnym 
temperamentem. 

Alm i Risberg (2007) sugerują, że odruch 
zaskoczenia jest związany z reakcją strachu i jego 
powstanie jest ściśle związane z funkcją jądra 

migdałowatego i okolicznych struktur. Stąd 
sygnał przekazywany jest do pnia mózgu. Bada-
jąc poziom reaktywności poprzez ocenę reakcji 
na zaskoczenie, autorzy wykazali, że jej średnie 
amplitudy były dla grupy jąkających się o 20% 
wyższe niż w grupie niejąkających się. 

Obserwacją powszechnie powtarzającą się 
w badaniach temperamentu osób jąkających się 
jest wyższy poziom reaktywności, który w ba-
daniach własnych współwystępował z małą siłą 
procesu hamowania i słabo zaznaczoną ruchli-
wością. W teorii temperamentu Pawłowa są to 
charakterystyczne cechy typu słabego układu 
nerwowego. Osoby o takim typie układu ner-
wowego dysponują małą ilością energii, szybko 
się męczą, a odruchy są u nich słabe i tworzą się 
powoli. Słaby typ jest też bardziej podatny na 
warunkowanie reakcji lękowych i neurotyzm 
oraz jest podstawą kształtowania cech intro-
wertywnych (Strelau i Zawadzki 1998). Mała siła 
procesu hamowania oznacza mniejszą zdolność 
kontroli zachowania, panowania nad emocjami 
oraz niedezorganizowania się pod wpływem bodź-
ców zakłócających. Trudno odnieść ten wynik 
do dostępnych w literaturze, ale pewne cechy 
temperamentu opisywane w innych koncepcjach 
są odpowiednikami siły procesu hamowania. 
Jedną z nich jest behawioralny układ hamujący, 
pojęcie z koncepcji temperamentu Greya. Wyod-
rębnił on hipotetyczne mechanizmy biologiczne 
cech temperamentalnych, wyróżniając w mó-
zgu układy sterujące zachowaniem (BIS i BAS). 
Strukturą anatomiczną jest hipokamp, zwoje 
podstawy mózgu, jądra wzgórza i okolice kory 
nowej (Wiltink i wsp. 2006). Analiza literatury 
dotyczącej jąkania z ostatnich 20 lat wykaza-
ła, że oceny temperamentu zgodnie z tą teorią 
dokonał jedynie Alm (2004), który posłużył się 
Kwestionariuszem Carvera i White’a z 1994 r. 
Stwierdził on, że osoby dorosłe jąkające się nie róż-
nią się w zakresie BIS/BAS od grupy kontrolnej. 

Kolejną cechą temperamentu osób jąkają-
cych się stwierdzoną w badaniach własnych była 
przeciętna ruchliwość procesów nerwowych, 
co oznacza, że osoby te są mniej plastyczne 
w zachowaniu, przez co mogą mieć trudności 
w adaptacji do nowego otoczenia fizycznego 
i społecznego. W badaniach dzieci trudności 
z przystosowaniem do nowych sytuacji były 
diagnozowane dość powszechnie (Anderson 
i wsp. 2003; Embrechts i wsp. 2000; Howell 
2004, 2007). Znaleźć można jednak wyniki 
przeciwne. W badaniach Lewis i Golberg (1997) 
grupa jąkających się dzieci posiadała takie cechy, 
jak pozytywne podejście do nowych bodźców, 
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wysokie zdolności adaptacyjne. Podobne wyniki 
uzyskał też Reilly (2009).

W obydwu grupach w badaniach własnych 
procesy nerwowe są zrównoważone, chociaż 
w grupie jąkających się w statystycznie istotnie 
mniejszym stopniu niż w grupie kontrolnej. 

Wnioski

Typowe cechy temperamentu osób dorosłych 
chronicznie jąkających się to:
• mała siła procesu pobudzania, co świadczy 

o dużej reaktywności na bodźce sensoryczne 
i emocjonalne,

• mała siła procesu hamowania, co oznacza 
mniejszą zdolność kontroli zachowania, pano-
wania nad emocjami oraz niedezorganizowa-
nia się pod wpływem bodźców zakłócających,

• mniejsza ruchliwość procesów nerwowych, 
co utrudnia adaptację do nowych sytuacji,

• typ słaby układu nerwowego (mała siła proce-
su pobudzania i hamowania oraz słabo zazna-
czona ruchliwość); jest to typ słabo przystoso-
wany do życia i łatwo ulegający zaburzeniom.
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