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Wstep:

Osobowosciowe wskazniki problemowego uzywania alkoholu i gorszych efektow terapii
uzaleznienia zwigzane s3 z wysokim poziomem Neurotyzmu, a niskim poziomem
Sumiennosci i Ugodowosci. Znajomos$é czynnikdw osobowosci, obok innych predyktorow
pozwala na ukierunkowanie procesu leczenia oraz optymalizacje jego efektéw. Celem
badania jest analiza osobowosci 0séb z rozpoznaniem uzaleznienia od alkoholu oraz jej
zwigzek z wybranymi wskaznikami leczenia.

Materiat i metodyka:

Przebadano 977 oséb (76% mezczyzn i 24% kobiet), srednia wieku 42 lata.

Badania przeprowadzono w pierwszym miesigcu od zgtoszenia sie do terapii, w 12
placéwkach leczenia uzalezniedn na terenie Polski. Kryterium kwalifikacji do grupy byto
rozpoznanie zespotu uzaleznienia do alkoholu, zgoda pacjenta na badania oraz mozliwos$é
przeprowadzenia badan testowych.

Zastosowano Arkusz Diagnostyczny - wypetniany przez specjalistéw (oceniat nasilenie
objawéw uzaleznienia oraz inne predyktory leczenia takie jak: obcigzenie rodzinne
alkoholizmem, wiek, zatrudnienie, bycie w statym zwigzku) oraz Inwentarz NEO-PI-R McCrea
i Costy, twoércow modelu osobowosci Wielkiej Pigtki, w polskiej adaptacji J. Siuty.

Rezultaty:

W catej badanej grupie nie zaobserwowano $rednich odchylen czynnikéw osobowosci oraz
ich sktadowych od normy populacyjnej. Dlatego tez na podstawie gtéwnych pieciu czynnikow
zastosowano metode aglomeracji i metode k-Srednich, ktéra wytonita dwa skupienia.
Pierwsze skupienie obejmujgce 578 0sdb(59%) okazato sie by¢ zgodne z wynikami badan w
roznych populacjach, stwierdzajgcych znaczenie wysokiego poziomu Neurotyzmu i niskiego
poziomu Sumiennosci u 0sdb problemowo uzywajgcych alkohol. Drugie skupienie dotyczyto
398 o0sbéb (41%), ktére uzyskaty wyniki w normie populacyjnej w zakresie pieciu
podstawowych czynnikbw osobowosci. Nastepnie analizowano réznice pomiedzy
wytonionymi grupami wzgledem innych predyktoréw leczenia. Test U-Manna-Whitneya
wskazat, ze osoby z pierwszej grupy, w odniesieniu do oséb z drugiej grupy, majg bardziej
nasilone objawy uzaleznienia (kryterium 2,3,5 wg ICD-10) i s3 mfodsze, a analiza Chi-kwadrat
Pearsona pokazata, ze czesciej sg obcigzone historig alkoholizmu w rodzinie i nie pracujg
zawodowo. Nie zaobserwowano istotnych réznic w zakresie ptci, wyksztatcenia i posiadania
statego zwigzku.
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Whioski:

W badanej grupie, cechy osobowosci, u ponad 40% pacjentéw, mieszczg sie w normie
populacyjnej, a wiec u nich osobowos¢ moze byé istotnym czynnikiem wspomagajagcym
leczenie uzaleznienia. U prawie 60% pacjentdw osobowos¢ moze niekorzystnie wptywac na
rokowanie zwtaszcza, ze dodatkowo sg to osoby obcigzone wiekszym ryzykiem innych
wskaznikéw obnizajgcych efektywnosé leczenia.



