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,Strategia pracy z mtodzig uzaleiniong
od alkoholu.”

W lecznictwie odwykowym coraz egiej stajemy przed problemem uzaieenia
badz uzywania na pograniczu uzalgenia substancji psychoaktywnych przez mio#lzieby
pomagé miodemu cztowiekowi ggajacemu po substancje psychoaktywne, halena
i rozumie jego psychologiczne potrzeby w kolejnych okresadnastania, zrakrytyczne
dla tych okresbw momenty. Patrzymy na miodego pégj@eie od momentu ujawnienia si
objawéw uzalenienia lecz w konteicie calego jego dotychczasoweggcia. Terapeuta
powinien umi€ odr&ni¢ zachowania typowe dla danego wieku, na przyktat bastolatka,
ktéry jest etapem rozwoju i nie jest destrukcyjog, zachowa opozycyjno-buntowniczych,
ktére niezauwzone mog sta sie pocatkiem zaburzé zachowania pod postacipicia
alkoholu czy zachowa aspotecznych. Konieczna jest rownieiedza z zakresu specyfiki
i dziatania rénych substancji psychoaktywnych oraz wzoréw igiwania.
W przypadku miodego cziowieka mamy do czynieniasabowdcia nieuksztattowam
rozwijajaca Sig, ktorej rozwoj na skutek #gdych czynnikdédw ulega zahamowaniu lub nawet
zaburzeniu. To nie tylko alkohol powoduje nieskatex przystosowanie ¢sido $wiata
i wywotuje problemy intrapersonalne, aleeganie po ¢ substancje spowodowane jest
potrzeta wyrdwnania deficytow w widzeniu i przgwaniu swiata. Na mechanizmy obronne,
ktore powstaj, gdy miody cztowiek nie me przystosowasic do zbyt trudnych warunkéw
(na przyktad gdy w rodzinie panuje przemoc) nal@das psychologiczne mechanizmy
uzaleznienia, spowodowane przyjmowaniem substancji pssktywnych. Kiedy w czasie
psychoterapii uzafmienia zostasm one rozbrojone, natg wiedziet, co kryje s¢ pod nimi
i jak dalej mamy pracowgpsychoterapeutycznie.

Nie mapc programu terapeutycznego dla miodyiezesto w pracy terapeutyczneja t

grupa 0sOb wykorzystuje si elementy lub cat procedu¢ pracy z dorostymi. Zaréwno



rozwazania teoretyczne dotyaze specyfiki okresu dorastania, jak imoje wiasne
doswiadczenia terapeutyczne przekonaly ma@proste przeniesienie procedury terapii oséb
dorostych do pracy z mtodzig jest nie skuteczne. Bezsiktowobec alkoholu, mechanizmy
uzaleznienia to pagcia jasne izrozumiate dla terapeutow, alesta zbyt trudne i nie do
przyjccia dla miodego cztowieka, ktory nie widzi inneggosobu radzenia sobie
z wewretrznym napgciem wywotanym jakimkolwiek stresem, jak tylko przyomocy
alkoholu. Nie che przez to powiedzie ze tematy i zadania terapeutyczne stosowane w pracy
z dorostymi powinny by wyeliminowane z terapii mtodztg. Moje dégwiadczenia wskazuj
jednak,ze rozpoczynanie od nich procesu leczenia (zwlasacsgstemie ambulatoryjnym),
jest mato efektywne, warto zmiénikolejnaci poszczegoélnych faz tego procesu
terapeutycznego.

Praca z miodym pacjentem jest trudniejsza wmidorostymi, pacjenci bardziej
wymagajcy, w zaden sposob nie odpowiagley wizerunkowi ,standardowego” alkoholika.
Bo i wiek nie ten,zony i dzieci jeszcze nie krzywdzi i z pracy dysaypftnie nie wyleciat,
poniewa tak naprawg nie wie jeszcze, co to takiego praca. Ale za tin,imu sk urywa”
kilka razy w miesicu, nauczyciele sina niego uwazili, rodzice go nie rozumieji zadna
dziewczyna przy nim zbyt dilugoesinie zatrzymuje. A poza tym wszystko w padku.
Wiekszas¢ dorostych alkoholikbw w podobny sposdéb méwi o sskopocatkach picia, ale
dorostemu fatwiej oprzeswop motywacg do leczenia na stratach wynikeych z picia
i probowa zrozumié to, co s¢ z nimi dziato poprzez odwotywaniegsio konsekwencji picia
i diagnozy uzalenienia, potwierdzanej w miampostpow terapii. Mtody cztowiek nie widzi
strat — porzucenie czy#avyrzucenie ze szkoly, zamartwianie sbdzicOw jest postrzegane
jako strata tylko przez dorostych. Nasdaoadczeniach te nie bardzo mzna st oprze,
poniewa z kilkunastoletniej perspektywiycie jeszcze jest przed nim i naémie na tazycie
»L0zsamdci” alkoholika czy jest cgsto niemaliwe do przygcia.

W pierwszym kontakcie z mtodym pacjentenzna jest skupienie gina tym, co jest
dla niego trudne, wae, przeciwko czemu ibuntuje, prébujemy ustéliprzyczyny dla
ktérych znalazt si w poradni. Spogblamy na jegGwiat nie poprzez pryzmat uzal@enia,
ale poprzez pryzmat tego czegosw@mdcza w aktualnyniyciu. Wzbudzanie motywacji do
terapii, opieramy na nitiwosciach rozwazania konkretnych problemaiyciowych mtodego
cztowieka, a nie jak w przypadku pracy terapeutggzndorostymi na analizie destrukcji
alkoholowej.

Terapeuta zajmagy Sk miodzieza powinien réwnie postawé trafra diagnoz
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przypadkach rozmoavz rodzicami. Nalgy odrani¢ zaburzenia zachowania ktérych jednym
z objawow mae by naduywanie alkoholu. Bywa tak,ze na wskutek rnych
niekorzystnych  dla miodego cztowieka okoliczoio srodowiskowych, déwiadczajc
cierpienia siga po alkohol i uzyskuje z tego powodu gratyfikadpznacza taze istnieje
mozliwos¢ nieprawidiowej adaptacji do sytuacji za pomposubstancji zmieniagej
swiadoma¢. Nawet wtedy, kiedy na podstawie wymbwania objawdw mina postawd
diagnoz uzalenienia odchodzi si od etykietowania miodego cziowieka jako osoby
uzaleznionej (alkoholika) poniewa wzbudza to opdr ipoghia negatywa tozsamaé
miodego cziowieka. W przypadku miodzye od diagnozy nozologicznej zdecydowanie
wazniejsza jest diagnoza cat funkcjonowania pacjenta i jego systemu rodzirmeg
Z punktu widzenia terapeuty uzateen celem terapii jest abstynencja a dopiercrg
poprawa funkcjonowania psychospotecznego. W pracgpeutycznej z mtodym pacjentem
jest odwrotnie, nie wymaga ¢siod nich catkowitej abstynencji, araczej kontrakh
ograniczone picie zwlaszcza w pierwszej fazie teraprudno wymagad od miodego
cztowieka aby zaakceptowat cele, ktére m\yak powstrzyma si od picia wszystko si
pouktada. Miody cztowiek ma zdecydowanie inne psganie czasu hidorosty. Przyszia
oznacza dla niego najbtize godziny, miest to niewyobraalnie diugi przedziat czasowy.
Jezeli cele terapii bdziemy formutowd na odlegi przyszigé to poziom motywacji do
zmiany zdecydowanie zmaleje. Dlatege ¢elem terapii dla mtodego pacjenta powinné by
rozwigzywanie aktualnych probleméw np. usuwanie deficytw umiegtnosciach
spotecznych, relacjach rodzinnych, résviezych oraz intrapersonalnych do tego natomiast
zeby je rozwizaé potrzebna jest abstynencja. ¥da jest aby pacjent sam zdecydowat
0 swoim stosunku dozywek i dokonat wyboru zmiany swojeggcia.

Wiele do pracy z miodym pacjentem wniosta teoriaczommia koherencji
A. Antonowsky'ego ktora pozwolita na przeformutowe wicksza¢ celdow dotyczacych
dziatar terapeutycznych dla tej grupy os6b oraz pozwdlitanej perspektywy spojrzena
problemy uzalenionej miodziey. Skoro prawd jest, ze silne poczucie koherencji okla
stan zdrowia, to sposoOb postrzegaivigata jako niezrozumiatego i bezsensownego, nayktor
nie ma st wptywu — a takim najcegciej jawi sk on mtodemu cztowiekowi, trafiggemu do
osrodka — musi kaczye sic od czasu do czasu ,totalnym odjazdem” @hodla zachowania
rownowagi. W zwazku z tym nie o bezsilrsé wobec alkoholu tutaj chodzi, ale o bezradno
wobec zycia. Zwikszenie u pacjenta poczucia koherencji w trakciepie zwicksza

samosterowni, czyli powala na przygie odpowiedzialngci za swojezycie.



W zwiazku z & teora podstawowym celem w terapii statog suczenie umiejtnosci
potrzebnych do konstruktywneggycia oraz praca nadswiadomieniem sobie potrzeb
skutecznie zagpujacych, cytowam wczeniej, potrzek ,,odlotu”, czyli ucieczki od
rzeczywistéci. Wazne jest w pracy z mtodym pacjentem uczenie nopuotesznych,
umiegtnosci zyciowych, relacji z dorostymi i rowimikami, ksztatlcenie postaw i granic oraz
poszukiwanie wizjizycia. Program terapeutyczny dla mtodziepowinien posiadaelementy
ktére umadaliwia pacjentowi zrozumienie otaczagj rzeczywistéci, przewidywalnéé
doswiadcze, chociaby tych, wynikajcych z tamania norm spotecznych oraz poszukiwanie
zasobow, ktére pozwalgporadzé sobie w ra@nych, trudnych sytuacjactyciowych.

Okres dojrzewania to czas poszukiwania wlasnegamdéci w réznych grupach
spotecznych — miodzieszuka tego najpierw w paczkach résmiezych, potem w grupach,
a nasgpnie w subkulturach. Nieraz zdarzag,ste grupy rowiénicze mag charakter
destrukcyjny: normy grupy naéywajacej alkoholu, zwizane z przynalaoicia do jakieg
subkultury, uwewasgtrznione przez miodego pacjenta, bardzestz uniemaliwiaja prac
terapeutycza S przez niego odbierane jako bardziej atrakcyjne mormy proponowane
przez dorostych. Terapeuta pragmy z miodym cziowiekiem powinien zéarodzaje
subkultur, umié rozpoznawé przynalenos¢ do nich, wiedzié, jak wykorzysta normy
subkulturowe, aby przeksztatige w normy spotecznie akceptowane.

Kolejnym kiopotem mtodych ludzi rozpoczyneych teraps jest to,ze nie maj oni dolad
wraca po zagciach a wana grup odniesienia, w ktorej dotychczas funkcjonowaligtva im
,zabra”. Dorosli alkoholicy map swop wspolnot AA, maja kluby abstynenta, mayodziny,
ktore prébug ,posklej&” — liczba niepijcych alkoholikéw stale &mie, coraz tatwiej znaig
trzezwiejacego kolegq, zaprzyjani¢ sig z kims, kto nie zackhca do picia, nie proponuje
alkoholu i nie odtca niepigcego. Wiwiecie nastolatkdw panujpardziej restrykcyjne prawa
i zwyczaje — ¢pi sic odmieacOw, moda nazycie to moda na picie, a jak nie chcesz si
podporadkowa, fundujesz sobie samotito Waznym elementem w terapii jest zachnie
miodziezy do tworzenia réwigiczychsrodowisk alternatywnych.

Istotne w pracy z mtodym pacjentem jest rovinig/pracowanie spojnego pagdlu na system
kar inagréd w czasie terapii w pewnym sensie w tgRresie stajemy sirowniez
wychowawcami Bardzo waym warunkiem terapii mtodztg jest whczanie rodzicow w
proces leczenia. deli uda nam si jeszcze zagftic do wspotpracy wychowawc lub
pedagoga szkolnego, efektywt@ddziatywa terapeutycznych stanieggeszcze wiksza.
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