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ROZDZIAL |

ALKOHOL | JEGO MIEJSCE W SPOLECZENSTWIE

Alkohol, a przede wszystkim skutki jego gpwania, 8 obecne wzyciu cztowieka
od najdawniejszych czasow. & stowem wstpu wspomnié tylko o znalezisku
odkrytym na terenie Clairvoux, gdzie znaleziono keime naczynia z epoki kamienia
lupanego, ktére ludziom pierwotnym gydy do przetrzymywania tagodnego piwa lub
wina. Nie wiadomo, jaki rodzaj alkoholu pojawié$ako pierwszy — wino, piwo czy miéd
pitny — jednak historycyaszgodni, & w okresie neolitu alkohol byt juwszechobecrly
Prawdziwa kariera alkoholu to okres kultury antyagjzrkiedy wina aywano podczas
obrzddw ku czci bogéw ( Ozyrysa, Dionizosa, Bacchusaylewajc je nie tylko na
ziemk i ottarz, ale przede wszystkim sgyovajac jako element rytuatu.

Z czasem spgwanie alkoholu upowszechnitogsiv formie biesiad, by rychio
zmienk sie w zwyczaj, w ktorym alkohol statsinieodhczm cze$cia positkow i zostat
uznany za istotny sktadnik ppwienia. Odkryto, 2 alkohol w znacznym stopniu utatwia
zabaw i uprzyjemnia wszelkie uroczysww. Cha: byt o wiele draszy i
niebezpieczniejszy od wody, to jednak liczyhe girzede wszystkim jego efektywne
walory. W éredniowieczu alkohol przenihjuz do niemal wszystkich dziedzin ludzkiej
aktywnagci — towarzyszyt narodzinom, zawieraniu uwedistw, $mierci, wizytom
dyplomatycznym, koronacjom, wszelkim obradom. Kiasz staly s¢ miejscem, w
ktérych podrani nie tylko wypoczywali, ale gdzie oddawali ¢sikorzystaniu z

dobrodziejstw wina.

1 Zob.J. Kinney, G. LeatorZrozumi€ alkohol,Warszawa 1996, s. 19.



Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

Doszediszy do wnioskuz ialkohol jest cudownym panaceum na bél duszy
cztowiek skierowal sw uwag ku jego leczniczym wiziwosciom. W ten sposob
rozpoczta sk kariera alkoholu jako lekarstwa. Odkryto jego tknige odkaajace i
znieczulajce, stosowano go do spaedzania balsaméw i ptynéwsmierzapcych bol.
Swiety Pawet w swoimPierwszym kcie do Tymoteuszéak oto doradzat biskupowi
kosciota w Efezie [ 1 Tm, 5, 23 — 24 ]Sjebie samego zachowaj czystym! Samej wady ju
nie pij, wywaj natomiast wina ze wzglu na twojzolqdek i czste twe stabéi” 2. Likiery
byly uznanymsrodkiem zmieniajcym nastrgj, naturalnym lekiem uspokag@jm.

Wiasciwa kariera alkoholu jakérodka prowadzcego do uzaleienia rozpocga
sic w X wieku, kiedy arabskiemu lekarzowi imieniem Bés udato i otrzyma
destylowany spirytus. Wéwczas wokot alkoholu wytmda sk aura specyficznej
tajemniczdci. Dos¢ wspomnié€, iz zaczto go nazywé eau — de vie, aqua — vitae.
Rozmiar spaycia alkoholu, sposéb podeja do niego jest nieapliwym swiadectwem
znaczenia, jakiemu nadawano. Alkohol przenikh wszedzie, a uprawa winoét i
produkcja alkoholu w pewnych regionaéhiata zostalty uznane za czynniki powaghg

intensywny rozwoj gospodarki.

1. PSYCHOLOGICZNE | PEDAGOGICZNE KONCEPCJE
DOTYCACE ALKOHOLIZMU | CHOROBY
ALKOHOLOWEJ.PODSTAWOWE ROIA
METODOLOGICZNE.ETIOLOGIA ALKOHOLIZMU.

Zatem alkohol zaistniat. Nasze pierwsze kontaktyra specyfikiem miatly rany
charakter — od okoliczgoiowych imprez, w czasie, ktorych dla zabawy poamal nam
umoczy usta w piwie, poprzez noworoczny toast szampanpmgslub koga ze
znajomych. Jeeli nawet kom& udato s¢ w ogole nie sprébowa alkoholu, to
najprawdopodobniej zetkhsie z nim w jednym z wiej opisanych wariantow. Jedno co
mozna stwierdzat z niemal catkowit pewndcia to fakt, ¢ kazdy cztowiek déwiadczyt w

bezpdredni lub pséredni sposéb skutkow spgwania alkoholu. Mogty to by skutki

2 pismoSwiete Starego i Nowego TestamenitMydawnictwo Pallotinum, Pozha- Warszawa 1971,
S. 1350.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

zwodniczo okrglane jako pozytywne — wzrost dobrego samopoczudagzenie — lub
dramatyczne, a nierzadko tragiczne skutki wynik@jz ostatecznej, Zejowej fazy
uzalenienig. Ta wszechobecké alkoholu wynika z faktuze jest on najprostszym i
najskuteczniejszymsrodkiem do manipulowania doznaniami neurotransmisyj
samego siebie lub innych ludzi. Pisze Stacho, co pojawia & w odczuwaniu, to co jest
tresciqg zycia psychicznego, w wyniku takiej manipulacji pdai wszelkie znamiona
szeroko rozumianej nagrody”

Uwaga badaczy proagych wyjani¢ zachowania zwizane z piciem zazwyczaj
koncentrowata giwokét alkoholizmu, a nie samego ggwania alkoholu. Tym niemniej
stawiano rane hipotezy zmierzage do odpowiedzi na zasadnicze pytanie - ,Dlacz&égo?
Freud twierdzit, # w okresach niepokoju ludzie wragao sposobdow, ktore w przesstn
pomagaty im w podobnych sytuacjach. Wedtug tejiteaby zmniejszy lek wybieramy
te zachowania, ktére kojarznam s¢ z sytuaci, w ktérej ostatnio czudmy sk
najbezpieczniej. W takim wypadku, w stregyyjjch sytuacjach ayjemy ust ( jedzenie,
picie, palenie ), w celu zmniejszenia ngg@. Ten fenomen nazywany jeBksacy
oralng®.

Inng wersg teorii dotycacej przyczyn picia alkoholu zaproponowat zespot
naukowcow pod kierunkiem Davida Mc Clellanda. Pdiddai ocenie ludowe opowsei
pochodzce z populacji spywajacych due i niewielkie ilgci alkoholu. Ich badania nie
wykazaly jednak wikszej potrzeby redukcjickbw w spoteczn&ci pijacej dwo w
poréwnaniu z 4, gdzie pito st mniej. Po drugiej serii badastwierdzili natomiast,zi
ludzie pip po to, aby déwiadczy poczucia mocy. Odkryto ponadtae owo poczucie sity
moze przybierd dwie r&ne formy, zalgnie od osobowsxi pijacegd. Niezalenie z& od
istoty definicji musimy mié te bolesn swiadomag¢, ze za kada z nich kryje s¢ czlowiek
w jakis sposob skazany na cierpienie i destrelpgychiczia. Jest bowiem faktemz sama
juz obecn&¢ alkoholu mae prowadzi do zaburzé spotecznych i znacznych kosztow

ponoszonych tak przez pojedynczego cztowieka, jakez spoteczestwo.

3 Zob. R. Stachyzalenienie od alkoholu a depresja. Misvos¢ przeciwdziataniayWydawnictwo Uniwersytetu
Jagielloskiego, Krakéw 1991, s. 45.

4 Jak wyej.

® Hrynkiewicz L.,Kliniczne zagadnienia alkoholizmwyVarszawa 1986, s.23.

® Por. J. Kinney, G. Leatoop. cit, s. 25.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

Czym zatem jest alkoholizm? Kto to jest alkohol®@powiedzi jest tyle samo ile
zrodet, w ktérych owych odpowiedzi poszukujemy. ShikvWebstera podaje nam takie
oto znaczenie przyrostkowego formantic-oznacza osapmapca charakter lub natgr
czegd, osole nalezaca lub faczaca sie z czyns; osolg wykazupca co$ lub czyns
dotknita. Dodapc ten przyrostek do stowalcohol tworzymy stowo, ktére oznacza
kogas, kto obraca siw sferze alkoholu. W tym miejscu warto podiréfakt, iz dyskusja
nad alkoholizmem i tym, kogo nazywamy alkoholikigmosiada stosunkowo Kkratk
historie. Co prawda ludzie gboko uwiktani w klopoty z alkoholem byli od wiekow
zauwaani, jednakowg ich istnienie traktowane bylo jako fakt, bezligzej analizy tego
zjawiska.

Wraz z rozwojem nauki i pagiem prac badawczych stworzenie rzeczonych
definicji stawato sj coraz bardziej skomplikowane. Oprocaviadomienia sobie tegoz i
niektorzy ludzie rénia sie w istotny sposéb od tych, ktorzy pigz umiarkowaniem,
stwierdzono, 4 ponad wszelk watpliwos¢ rowniez alkoholicy nie § tacy sami. To
pociagneto za sok konieczné¢ stworzenia doktadnej definicji problemu.

E. M. Jellinek, pionier nowoczesnych badaad uzalenieniem, za alkoholizm
uwazat ,wszelkie uywanie napojow alkoholowych, ktére powoduje szkody
indywidualne, spoteczne lub jedne i drugieZ kolei Marty Man, jeden z zahycieli
NCA, Narodowej Rady do Spraw Alkoholizmu twierdzit, alkoholik jest bardzo e¢rko
chorm osola, ofiara podstpnej, posipujace]j choroby, nader egto majcej fatalny
konied. Dodawat t¢, ze alkoholik mae by rozpoznany i skutecznie leczony.

Mark Keller, byty wydawca pismB8adania nad alkoholemwazat, iz alkoholizm
jest przewleld chorola, ktéra objawia si powtarzajcym sk piciem, prowadzcym do
trwatego uszkodzenia zdrowia lub do #&leolzenia spotecznego lub ekonomicznego
funkcjonowania alkoholika

Swiatowa Organizacja Zdrowia ( WHO ) oklié&a omawiane pajcie nastpujaco:
"Kazda forma picia, ktéra przekracza zwyczajowe i tagiye stosowanie alkoholu,
wykraczagca poza istniejce w danej wspolnocie normy spoleczne datezpicia,

niezalenie od czynnikdw etiologicznych prowadgch do tego rodzaju zachowa

" E.M. Jellinek,Stadia natogu alkoholowedow: ] Nowiny Psychologicznk987, nr 3.
8 M. Mann,Uzalenienie i faska Pozna 1994, s. 149.
® M. Keller, Wybrane pogjdy na natug natogu, ,, Nowiny Psychologiczrie1987, nr 3.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

niezalenie réwnie od tego, w jakim stopniu te czynniki etiologiczavegzane g z
dziedzicznériq, konstytugg czy nabytymi  wptywami patofizjologicznymi |
metabolicznymi®’.

Wedlug Amerykaskiego Towarzystwa Psychiatrycznego definicja atiiaimu
obejmuje osoby, ktorych spygcie alkoholu jest tak dwe, iz niszczy ich zdrowie fizyczne
lub zaburza osobiste czy spoteczne funkcjonowaall® te kiedy picie jest wgpnym
warunkiem do normalnego funkcjonowaliia

Do tych kilku zebranych definicji dodajmy tak te, ktére styszymy na co diie
»=alkoholizm jest choroly’, ,to jest najgr@niejszy problem”, , kiedy ktéjest pijany przez
caly czas”. Definicje powstage w gabinetach specjalistow, chaciazajemnie nie $ze
soly sprzeczne, koncenteugic na odmiennych aspektach. Niektore z nichancharakter
czysto opisowy, inne Zgrobup dociec przyczyn problemu. Liczne definicje skupisig
na konsekwencjach wynikgjych ze spgywania alkoholu, a jeszcze inne ognisksig ha
objawach, zwlaszcza na obawie utraty kontroli Isgstsci upijania s¢.

W roku 1977 WHO podjo dziatania zmierzage do uproszczenia nazewnictwa.
Pogcie alkoholizmzasapione zostato przezespot uzalienia od alkoholuPojawity se
takze dwa oddzielne zespoty azhace s¢ z alkoholem: naduycie alkoholu i uzakmienie
od alkoholu N a d uz y c i e charakteryzuje giniewtaciwym wzorem stosowania
alkoholu lub takim jego stosowaniem, ktore prowadizizagraenia zdrowia fizycznego.
Natomiast drugi w wymienionych zespotéw u z a2 @i e ni e charakteryzujeesi
zaleznoscia psychiczm, sprawiagca, ze picie staje gi gtdwna czynndcia, spychajca na
drugi plan inne dziatania, albo tez pojawieniegrségatywnych skutkow picia alkoholu;
moze rownie wiazat sie z wystpieniem objawow zalaosci fizycznej.

Rozpatrgg dostpne definicje naley sie zastanowd, ktora z nich jest
najwitasciwsza, ktdéra z nich w sposéb najbardziej kompletigy tylko z heurystycznego
punktu widzenia opisuje istpti zlozoncs¢ problemu uzalenienia od alkoholu. Ski
bowiem wiadomo, czy picie w wypadku konkretnej jesiki migci sie w granicach normy,
czy te poza te normy wykracza? Wreszcie, ktéra z definmjnosi s¢ tak do
pocatkowego stadium choroby alkoholowej, jak i je] zasmsowanego stadium. To ostatnie

pytanie wydaje si bardzo istotne, gdyspoteczne postrzeganie alkoholikow sytuuje ich z

10y, E. Frankl,Homo patiensWarszawa 1991, s. 26.
1 Cyt. za: J. Kinney, G. Leptonp. cit.,s. 64.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

reguty w kaicowej fazie choroby. Wéwietle bada stanowi to ledwie 5% gryp podczas
gdy 95 % ohjtych badaniami znajdowatoesiv pocatkowym stadium alkoholizmd. Dla

potrzeb tej pracy przyjm nastpujaca definicie alkoholizmu: Alkoholizm to choroba
polegapca na kontynuowaniu konsumpcji alkoholu przezgdasole, pomimo i powoduje
to komplikacje w jakiejkolwiek dziedzimcia.

Podobnie uwa M. Johnson. Twierdzi onz jezeli zazywanie alkoholu powoduje
uszkodzenia wyciu osobistym, spotecznym, duchowym lub ekonomyoznjednostki, a
mimo to nie kaczy ona swoich kontaktéw z alkoholem, to mamy wdascdo czynienia ze
szkodliwym uzalenieniem.

Tak wigc podstawowym wskaikiem obecnéci uzalenienia jest kady fakt
kontynuowania picia, pomimo sygnatéw o szkodactrabfemach powodowanych przez
owo uzalenienie. Oznacza toze dana osoba poprzez swe ppeitvanie pokazuje,zi
zazycie alkoholu jest dla niej celem dalekozmeejszym ni inne dobra osobiste, spoteczne
czy moralne.

J. Szczepaski uwaza, ze ludzie piy z chkeci ucieczki od rzeczywistai, z przyczyn
ceremonialnych, w zweku z zabaw, dla dodania sobie odwagi oraz natogowo.

A. Kepinski wyraznit nastpujace style picia:

- neurasteniczny — dla redukcji zozenia i rozdrznienia,

- kontaktywny — dla uzyskania lepszego kontaktu Fminudzmi,

- dionizyjski — w celu uzyskania oszotomienia i uakiocod rzeczywistéci,
- heroiczny — dla oggniecia poczucia mocy,

- samobdjczy.

Jednoczénie niektorzy badacze odslesi¢ z krytycyzmem do koncepcji uznagj
alkoholizm za jeds z chorob. Najogciej stawiany byt zarzut zbyt dago nacisku, jaki
koncepcja ta ktadta na kolekarza w terapii tego zaburzenia. Wano, ¥ lekarz nie jest
odpowiednio przygotowany do petnienia poradnictWé.zwiazku z tym doktorzy byli
potepiani za brak nalgtego zainteresowania i uwagi dla problem&wzicych s¢ z
alkoholizmem. Teoria przedstawdap alkoholizm jako chorabbyta tez krytykowana za to,

iz mogta sté sic wymowka typu: Nie poepiaj mnie, jestem chory

12por. J. Kinney, G. Leatorpp. cit.,s. 65.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

Interesugca koncepaog dotyczca alkoholizmu stworzyt E. M. Jellinek. W jednym z
pierwszych swoich bada opublikowanych w roku 1952, spadzit on list objawow
towarzysacych uzalenieniu od alkoholu. Odkryt on schemat pojawiania siznak
alkoholizmu. zademonstrowat peptijaca natue choroby w kategoriach narasieych
zaburzé funkcjonowania. Objawy alkoholizmu wykazywaty temtg do uktadania siw
pewne zespoty, co pozwolito Jellinkowi na podzigenzalenienia od alkoholu na cztery
fazy: picie towarzyskie, faza ostrzegawcza, faza kryg,daza chroniczna.

W fazie picia towarzyskiegenotywy skilaniagce do spsywania alkoholu maj
charakter socjologiczny. Przyszty alkoholik zaczyha@wiadcza ztagodzenia nagcia
psychicznego pod wptywem shdego alkoholu. W pewnym momenciéwiadamia sobie
Istniejacy zwiazek midzy dobrym samopoczuciem a piciem alkoholu. Dlacobatora z
zewntrz jego zachowanie nie jest jeszcze dziwne. Fazade trwa od kilku miesgcy do
okoto dwéch lat. W tym czasie stopniowo rozwija tilerancja alkoholowa.

Niespodziewanie pojawia ¢sifaza ostrzegawcza Wedlug Jellinka znakiem
rozpoznawczym tej przemiany &w. urwania filmu, czyli okresy niepamci po spayciu
alkoholu. Osoba pozornie zachoweg s¢ normalnie, nie mge sobie przypomnée co sg
wczesniej wydarzylo. Pojawiaj sie sygnalty, ¥ alkohol zaczt stawa sig potrzela. Pomimo
iz w tej fazie konsumpcja alkoholu jest spora, niessnwywotywa podejrzé. Ten okres
moze trwa od 6 miesicy do 5 lat, w zalenosci od srodowiska, w ktérym przebywa pgy.

Trzecia faza jedtazg krytyczmy. Kluczowym objawem u pacego w tym okresie jest
utrata kontroli nad piciem. Wypicie drinka wyzwalancuch reakcji. Potrafi jeszcze
decydowd, czy w ogodle signie po alkohol czy nie, mibwe sa wiec pewne okresy
abstynencji.Zycie zaczyna kri¢ sie wokot alkoholu, zwizki rodzinne czy towarzyskie
ulegap degeneracji. Nierzadko ma miejsce pierwszy pobgkzpitalu wywotany zatruciem.

Ostatnim etapem omawianego procesu fasa chronicznaSpaywanie alkoholu
rozpoczyna i od rana, stan nietrz@osci pojawia s¢ niemal codziennie. Alkoholik jest
stopniowo spychany na margines spoteczny. W tynesakrpojawigj si zmiany fizyczne.
Gwaltownie obnia sk tolerancja alkoholu. Wyspuja drzenia.. Kiedy jest trzavy, nie
potrafi wykon& wielu podstawowych czyndoi. W koncu przestaje dziata system

racjonalizacji. Wymowki faktycznie stapic wymoéwkami™.

13 Zob. E. M. Jellinekkoncepcje choroby alkoholowajarszawa 1967.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

Réwnie interesuca koncepag patologizacjizycia, a take powstawania uzataien
od alkoholu przedstawili S.G.Kellam i M.E. Ensminge1980 r.

Oparli sk oni na koncepcjpol spotecznychZgodnie z ny, zycie cztowieka przechodzi
przez poszczegoblne etapy, w ramach ktérych ¢pygd roznorodne przetomy, prowagize
niejednokrotnie do kryzysow. Na #@dym etapie rozwoju jednostka znajdujez sv
specyficznym polu spotecznym, w ktorym obok niejsigpuja takze inne osoby, a wod
nich tzw. naturalni taksatorzylch zadaniem jest wyznaczanie oba@iiOw spotecznych i
ocenianie adekwatdoi jednostkowych oggnie¢ na tym polu. Autorzy wyriniaja szeé
etapoOw zycia, ktére rozeigaj sie miedzy narodzinami amiercia. W poszczegolnych
etapach / niemowttwa i wczesnego dziawstwa, dziedistwa, dojrzewania, wieku
sredniego i wieku starczego / cztowiek porusza \8i obrebie széciu gtownych pol
spotecznych: rodziny / naturalnymi taksatorami ta rodzice /, szkoty / naturalnymi
taksatorami g nauczyciele /, grupy réwdaiczej / réwignicy /, pracy / wspotpracownicy i
przetazeni/, wkasnej prokreacji / przeciwna ptg prokreacji wkasnego dziecka / taksatorami
sq doroste dzieci i wnuki /.

Niezwykle istotra role petna tu taksatorzy. Oni to wkmie w gtdwnej mierze
warunkup prawidlowaé procesu spotecznej adaptacji. Prawidiéévooddziatywa
poszczegolnych pdl spotecznych warunkuje uzyskdoimego samopoczucia (i w zaku
z tym normy psychicznej ), natomiast wadliwe wptywgpoteczne zaburzaj
funkcjonowanie psychiczne i powodujpowstawanie rozmaitych patologii, w tym
oczywicie uzaleniania od alkoholu.

Wedtug koncepcji Richarda i Shirley Jessor z rolRr8, zachowanie dewiacyjne
jest konsekwengjwzajemnych interakcji mdzy trzema grupami zmiennych: zmiennych
uprzednich i marginalnych, zmiennych spoteczno ychelogicznych i zmiennych
zachowania spotecznego. Pierwsgrupe zmiennych stanowi struktura spoteczno —
demograficzna, obejmaga wyksztatcenie rodzicow i strukturodziny drug za stanowi
przekonania rodzicow, klimat domowy, wptywy rodmekow. Stopié prawidiowdaci
wzajemnych interakcji mdzy tymi grupami zmiennych wptywa decydcop na okrélone

zachowania cztowieka.
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Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

Sandra Coleman, opiesajsk na wtasnych daviadczeniach z pracy terapeutycznej,
opracowata koncepgjw ktorej wskazuje na rel jaka w zaistnieniu i rozwoju uzateienia
jednostki odgrywa daviadczany przez ai problem smierci. Badaczka przyjmuje,zi
umierapcy cztonek rodziny ogga w niej specjalny status i e dostarcz§ symbolicznej
reprezentacji wszystkich zmarlych dotychczas proedk W czasie swej pracy
terapeutycznej zauwmgta, ze w rodzinach oso6b uzal@onych ddé¢ powszechnie
wystepowaty uprzednio przypadki przedwczesnej i nieoczakej smierci, ktdére wywarty
wielkie wrazenie na pozostatych czionkach rodziny. badania ppaeadzone przez
Coleman potwierdzityze blisko 48% rodzin przez qibadanych dawiadczyto hcznie
$mierci i alkoholizmu.

Model rodziny alkoholowej, opracowany przez Pirgjkassa w roku 1980, wyrasta
z podejcia rozwojowego do rodziny i opieragsna trzech podstawowych elementach:
systemie alkoholowym, homeostazie rodzinnej i fazakoholowych w rodzinie.

Koncepcjasystemu alkoholowegpaktada,ze w aktualnych interakcjachzywanie
alkoholu doprowadzito do takiej sytuacji, w ktérejcie stag sie centralm zasad
organizujca wzorce zachowa interakcyjnych. W tym znaczeniu zachowanie jedt ta
podporadkowane alkoholowize caly system stajeessystemem alkoholowym. Podczas
okresOw aktywnego picia rodzina oscyluje petaiy dwoma, cyklicznie powtarzgjymi sk
stanami interakcyjnymi — trzevoscia i intoksykacg. W kazdym z nich obowdzuja rozne
dziatania rodziny, rine wzorce interakcji z osaluzalenions..

Koncepcja homeostazy rodzinngprzyjmuje, ze rodzina wykazuje tendencje do
zachowania poczucia rownowagi i wyksztalca w tymlucenechanizmy dziatania
odrzucajce zmiag zagraajaca utrzymaniu poziomu stabildoi. Alkoholizm powoduje
powstanie powtarzagych s¢, stereotypowych wzorcow zachofivalv efekcie wzorce te
zostaj wbudowane w system homeostazy rodzinnej, paratiogsataac sk istotnym
elementem utrzymania stabikod. Natomiast kryzysy prowadz do rozbicia lub
przetamania mechanizméw homeostazy rodzinnej izavwokresy niestabilniei systemu.

Koncepcja faz alkoholowych podkréla, ze wywanie alkoholu pojawia si
cyklicznie. Z perspektywy historii rodziny vmay jest tzw. podtany wymiar spaywania
alkoholu, czyli wyodgbnienie wzyciu rodziny miesicy czy lat, ktére $ okreslane przez
rodzirg jako suche( tzn. bez alkoholu ) lumokre( tzn. z wywaniem alkoholu. Fazy takie
kazda rodzina wize z r@nymi dawiadczeniamizyciowymi i wzorcami zachowa
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W swoim modelu zycia rodziny alkoholowejSteinglass przedstawit ogdélne
prawidiowaci, ktére radza zachowaniem cztowieka w poszczegolnych, wybdronych
przez siebie okresadciycia.

W okresie przedmaénskim dobor narzeczonych zaje od zmiennych
psychologicznych i kulturowych. Rzadko aspekt pi@ikoholu jest tutaj zmienn
decydugca przy wyborze partnera. &t mazliwa jest sytuacjaze osoba niepica wybierze
na wspotmatonka partnera pigego.

Okres wczesnego nrhstwa jest wzgidnie niestabilny, stresogenny.zéé jedno
lub oboje wspotmabnkéw naduaywaja wtedy alkoholu, to wynikage z tego skutki i
negatywne konsekwencje utrudaiagalizacg podstawowych celow rozwojowych rodziny.
Manifestowane zachowania mpgdoprowadzi do whczenia aywania alkoholu do
wzorcow funkcjonowania rodziny i rytuatow rodzinmyc Czsto rodzina podejmuje
swiadome wysitki w celu wkomponowania problemu naguania alkoholu wzycie
rodziny w ten sposob, aby mma byto z nimzy¢. Doprowadza to w efekcie do zmiany
problemu, na skutek przeistoczenia spdziny z alkoholikiem w rodzinalkoholows, w
ktérej nadaywanie alkoholu staje siusankcjonowarté Rodzina znajduje siwéwczas w
stabilnej faziezycia, obcazonej wywaniem alkoholu. Szybko pojawiagsproblem —
nasilc zachowania alkoholowe czy zahamdéwacie? W pierwszym przypadku rodzina
zwicksza spaycie alkoholu i mimo to nie radzi sobie ze stresskutkiem czego stajecsi
systemem niestabilnym. w drugim przypadku rodziaprzestaje spywania alkoholu, co
wiaze Sk z szeregiem innych trudém. Wiasnie w tej niestabilnej fazie najeksza jest
liczba rozwodow. Wynika to z tegae wyeliminowanie pijastwa powoduje powstawanie
psychologicznej prini, ktéra stara s§ wypelnc niepiacy wspotmatonek przez
podejmowanie dziata zaclkcajpcych drug strore do powrotu do picia. Zeli byty
alkoholik mimo wszystko zachowa abstynenaeyowczas dochodzi zazwyczaj do rozpadu

rodziny. Jéli wrdci do picia alkoholu, to cykl sizamyka.

Jakie zatemasprzyczyny uzalenienia od alkoholu? W miegy jak poszerza si
nasza znajon$gé tego zagadnienia, odpowiecha to pytanie staje icoraz trudniejsza.

Przyjrzyjmy st czynnikom, ktére magby¢ odpowiedzialne za wysgpienie alkoholizmu.

14 Zob. M. Lobocki,Czynniki dezorganizuge wychowanie tkwee w rodzinie, Problemy Opiekficzo —
Wychowawcze” 1994 nr 4, s. 5.
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Wiara w to,ze alkoholizm jest przekazywany w rodzinach, od dawegt czscia
ludowej madrosci'®. Takie powierzchowne rozumienie genetyki, wsparzez wypaczone
poghdy teologiczne, doprowadzity do postanofiektore pozwolity na sterylizagj
niedorozwingtych, psychicznie chorych i alkoholikbw. Obecnistjmsneze dziedziczngt
nie jest spraw tak prosi, jak st wydaje. Kady cziowiek w momencie zaptodnienia
otrzymuje niepowtarzalny zestaw genow ( genoty@é@netyczne wypoganie daje nam
pewne ograniczenia i predyspozycje. Ostateczny kvyaiery od sytuacjizyciowej oraz
srodowiska, w ktérym cztowiek siznajduje. Mamy wic ludzi, ktérzy maj sktonngci do
tycia i innych, ktorzy pozostajszczupli niezalenie od rodzaju diety. A jak dziedziczenie
przedstawia giw rodzinach alkoholikow?

Nie ulega wtpliwosci, ze alkoholizm jest przekazywany w rodzinie. Dziecko
rodzica — alkoholika ma wksze szanse na uzateenie. Wyniki bada sugeruy, ze
potomstwo alkoholikdéw jest okoto cztery razy bagjziaraone na rozwoj alkoholizmu od
reszty populacjf.

Najbardziej aktualna hipoteza mowiz dziedziczné¢ odgrywa istota role w
rozwoju alkoholizmu u niektorych ludzi. edziedziczenie jest tak wieaym czynnikiem,
musz istniet jakies podstawowe rinice biochemiczne portuzy ludzmi nar&onymi na
alkoholizm i tymi, ktorzy narzeni nie 8. Warto tu wspomnie ze w roku 1940 Jellinek
rozpoznagc mazliwosé wptywow genetycznych, sugerowat szczeg@idzinng” odmiare
alkoholizmu.

Ciekawym rodzajem badasy te, ktore okréla sk mianem badai markeréw
genetycznychW tych badaniach poszukujee skwiazkow pomedzy alkoholizmem a
cechami, o ktérych wiadomage map podiaze dziedziczne. Rozwa sk wszystkie cechy
wrodzone, aby ustdligenetyczne podstawy uzahéenia od alkoholu. Pod uwadierze s¢
m.in. grug krwi, ktora bez wtpienia przekazywana jest dziedzicznie. W stosudku
niektorych schorae panuje niemal pewn6, ze s one spowodowane przez pojedynczy
defekt genetyczny, np. gdawica Huntingtona, zesp6t Downa, zwyrodnienie isdowate,
SM. Inne jednostki chorobowe o podibgenetycznym, w tym alkoholizm, wydagic byc
potencjalnie spowodowane przez kilkazmgch gendw. Zmiany w jednym z nich mpg

doprowadz do tego samego efektu — do zaistnienia choroby.

15 por.Alkohol oraz zwjzane z nim’problemy spoteczne i zdrowdtped red. |. Walda /, Warszawa 1986, s.213.
16 Alkohol, Agresja, Przegpcza¢, ,Swiat Probleméw” 2001, nr 6, s. 26.
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Odmienny sciezka sa badania przeprowadzane z udzialem zwiterzledne z
ciekawszych badawykonano na szczurach. Kilku szczepom tych zwteppdano do
wyboru wod oraz wod z alkoholem w rénych stzeniach. Gryzonie wybieraty z reguty
czysh wock. Pity alkohol tylko wéwczas, gdy byt to jedyny dgsny ptyn. Jednak pewne
szczepy pospowaty wbrew tej regule. Najbardziej przypadt im dastu 5% roztwor
alkoholu. Te szczury hodowane wsobnie dawaty potems ktore wybierato nawet wgze
stezenie alkoholu. Wspny wniosek wyptywajcy z tego badania sugerujge zwierzta

réznity sie biochemicznie od swoich odpowiednikow, ktore welpic wock.

Patrzc z historycznego punktu widzenia na rozmaite &edotycace alkoholizmu
latwo zauway¢, ze czsto byly one prélp odpowiedzi na pytanie, dlaczego do wypetnienia
swego rodzajuziur psychicznyglcziowiek wywa alkoholu.

Przed laty, do wyjmnienia alkoholizmu, zapegnicto nawet teorie Freuda. Stosti]
psychoanalig do wyttumaczenia zjawiska, jakim jest alkoholizokyto tezy ofiksaci
oralnej. Zaktada ona,ze wspomniane wcZ#niej dziury powstagj w najwczéniejszym
dziecistwie. Zgodnie zat teorh, alkoholik jest osofy ktora nigdy w swoimzyciu nie
opuscita okresu niemowkego.. Jest ki§) kto nie pozbyt s dzieckcego spojrzenia na
swiat i dziececych sposobow radzenia sobie z jego wyzwaniamiwaatlega frustracji,
jest niecierpliwy, wymagagy, chce tego, na co ma octiat wtedy, kiedy ma ochet
Jednoczénie nie ma zaufania do ludzi i nie wierzg pomog mu zaspokdi jego potrzeby.
Jest ¢kliwy i mato odporny na problemy otaczeggo goswiata. Zatem rytualizacja
spaywania alkoholu wydaj sic dlan odpowiednim sposobem na pozbywanie si
dolegliwdsci.

W roku 1960 Wiliam i John McCord opublikowali swezielo pt. Geneza
alkoholizmu Rezultaty, jakie otrzymali w wyniku badla podwayty wiele teorii
dotyczcych picia, a wywiedzionych z psychoanalizy. Okazd, ze ani skionnéci oralne,
ani silne uzalenienie matki nie odpowiadgjza uzalenienie od alkoholu. Wedtug braci
McCord, typowy alkoholik déwiadczyt jako dziecko rinych sytuacji, ktore zwkszyty
jego wewnrtrzne napgcie. Stresy te spowodowaty paradoksalny efekt msytBkowania
potrzeby mitdci, z rownoczesnym silnym pragnieniem, bypbtrzele sttumic. Konflikt ten
jest odpowiedzialny za powstanie rozdartego obssruego siebie. W okresie dzigmym
alkoholicy demonstrowali ekstrawertyzm, agresysénamage samotnego wilkaAnaliza
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osobowdci dorostych alkoholikbw doprowadzita do konklugjibwiacej, ze to raczej sama
choroba wywotuje uderzge zmiany zachowania.

Jerzy Mellibruda w swojePsychologicznej koncepcji mechanizmow uzrédmia
pisze, ¥ mechanizmy uzaimienia powstaj na skutek intensywnego dziatania
psychofarmakologicznego alkoholu wzmacnianego pdmgviadczenia interpersonalne i
intrapersonalne towarzygz piciu alkoholu. Tworz one podstawowe przyczyny
patologicznego picia u 0s6b uzalonych oraz zalamywaniagsprob powstrzymywania
si¢ od picia . Mechanizmy te madpy¢ aktywizowane przez negatywne stany emocjonalne i
doswiadczenia zwizane ze stresem oraz przez specyficzne okoléckzewrgtrzne.

Do wewretrznych zrodet czynnikdw aktywizujcych mechanizmy uzataienia,
zdaniem Mellibrudy naley: uszkodzenia organizmu oraz choroby somatyczsgahpczne,
deficyt praktycznych umiejnosci zyciowych oraz destrukcyjna orientacjg/ciowa i
zwiazane z nj problemy osobistg.

Do zewrtrznych, sytuacyjnychzrédet czynnikOw nalbe: sytuacje stresu i
podwyzszonego ryzyka, trwale uszkodzenia zmgch relacji spotecznych, negatywne
konsekwencje spoteczne szkodliwego picia. Do pomestéa uzalenienia przyczynia si
wspotwystpowanie czynnikow biologicznych, psychologicznyanadowiskowych.

W niektorych przypadkach, uwa Mellibruda, u przysztych alkoholikbw raoa
zauway¢, ze stosunkowo wczgmie ujawniaj Sie specyficzne reakcje na alkohol, ktore
przyspieszag proces uzalmienia i zwgkszap site wpltywu alkoholu na psychik i
organizm tych oséb. Mma wsrod nich wyr@ni¢ stosunkowo wysoki poziom tolerancji na
alkohol, mad intensywnd@c reakcji awersyjnej, dia intensywneé¢ dziatania euforyzuagego
itd. Nie mazna zaprzecay uwaza Mellibruda,ze podiazem tej specyfiki reagowania jest
konstytucja biologiczna danej osdfly

Z czasem udato sizidentyfikowa& kilka odmiennych sposobéw picia i postaw
dotyczcych spaywania alkoholu. Wydaje si ze typ orientacji domingcej w danej
kulturze czy subkulturze rzutowat, a niekiedy nadaltuje, na ogstasé wyskpowania
alkoholizmu w danej grupie. Jeglm mazliwych orientacji jest catkowita abstynencja ( np.

muzutmanie ). Gdy picie jest zabronione, wéwczaansa na rozwoj alkoholizmu jest

173, MellibrudaZagrazenie alkoholizmem wietle najnowszych bada, Wychowanie na co dzie, 1999, nr 10-11,
S. 6.

18 Zob. J. MellibrudaPsychologiczna koncepcja mechanizméw unigdeia, , Terapia Uzalgnienia i
Wspotuzalenienia” 1999 r., nr 1.
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naprawa nikta. Niski wskanik alkoholizmu mieli w przeszksi Zydzi. W Irlandii oficjalne
picie zawsze spotykato ¢iz pogard, jednake podpieranie si alkoholem byto
akceptowanym sposobem picia.

Jako spoteczstwo od dawna probowaéiny ,zjes¢ ciastko i mi€ ciastko”.
Pragniemy alkoholu, ale bez towarzysych mu problemoéw. Zadajemy sobie pytania. Na
jakie kompromisy gotowi jesiey pog¢? Czy zaakceptowadalsze posuncia, jak zakaz
sprzeday alkoholu po godzinie 22.00?

Mimo wszystko wciz czynimy drobne kroki w strgnconsensusuwv sprawie
zachowa zwiazanych z piciem, ktore uznawang z nie do przycia. Uwzgkdniwszy
szerol dostpnas¢ alkoholu w kadych okolicznéciach, dopoki nie zaistnieje zgoda co do
tego, jaki jestwlasciwy sposobkorzystania z alkoholu, nasze spotersteo lkxdzie
podatnym gruntem na alkoholizm. | to niezalie od teorii na temat alkoholizmu. Pomimo
znacacych zmian legislacyjnych, zmian w polityce spotegjz nasze prawo reguiige
spazywanie alkoholu jest odbiciem naszych sprzecznyadwuznacznych pogliow na
temat alkoholu. Mimo rodzinnego i spotecznego zsdowania zywaniem alkoholu
przez mtodych ludzi, prawo powodujee z chwih uzyskania petnoletsoi cztowiek chce
by¢ traktowany jako ten, kto posiadt nagleadmos¢ prawidiowego radzenia sobie z

alkoholem. A tak przecienie jest.

2. ALKOHOLIZM JAKO CHOROBA RODZINY.
DZIECKO W RODZINIE ALKOHOLOWEJ.

Alkoholizm bardzo cgsto nazywany jest ,chorabrodziny”. Okrdlenie to
jednoznacznie wskazuje na niezwykle silny wptywki jalkoholik wywiera na swoje
otoczenie. Rodzina, a najbardziej dzieci, riewsstanie uciec od problemu, jakim jest
pijacy. W czasie codziennych kontaktow cztonkowie rogztykaj sic z zachowaniami,
ktore pocatkowo tylko w niewielkim stopniu zdajsic mie¢ zwiazek z piciem. Najpierw

W rodzinie pojawia si zaktopotanie, wstydgk i gniew. Poniewa zachowania cztonkow
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pozostag w scistym zwiazku ze sob, reakcje krewnych stajsie wkrotce w rownym
stopniu upéledzone, jak zachowania alkoholiRa

Oczywicie, zadna osoba nie jest przycayalkoholizmu drugiej osoby. Rodzina
jednak mae, mimo najlepszych e¢hi, zachowywa sic w sposéb umdiwiajacy picie
alkoholu ktérem#& ze swoich cztonkow. Czestaw Cekiera nazywazewhowaniem
utatwiajgcynt’. Moze ona chrori alkoholika, usprawiedliwia go, zatajé jego bedy.
Joan Jackson w swojej ksce Alkoholizm i rodzinaopisata bardzo dokladnie rozwoj
wydarzeér zachodzcych w rodzinie usitujcej poradzi sobie z alkoholikiem znajdagym
sic w jej gronié™. Istot, naszych rozwean w tym fragmencie pracy jest pytanie o model
rodziny alkoholowej.

Najczsciej przyjmowany model rodziny zakladaz izmiana zachodza w
ktorymkolwiek elemencie systemu, jakim jest rodzima wptyw na wszystkie pozostate
elementy, czyli na pozostatych cztonkéw. Zachowaalkoholika burzy ustalony w
rodzinie poradek. Kolejni cztonkowie rodziny zostaytraceni z rownowagi, w jakiej
dotychczas si znajdowali. Reagowanie w sposéb, ktory dotychcsaes sprawdzat
przestaje przynoéirezultaty, toté rozpoczyna si goraczkowe poszukiwanie nowych
pozyciji, rol i strategii.

Wspotuzalenienie jest terminem coraz gziej wwywanym na okrdenie skutkow,
jakie dla rodziny niesie alkoholizm jednego z gzgtonkow. Osob taka okresla sk
mianem wspoOtuzalznionej. Osoba wspo6tuzateona charakteryzujessilnie
rozwinigtym mechanizmem zaprzeczania, ttumieniem dczodatnécia na depresj
kompulsywndcia, przejawianiem nadmiernej czugup tatwym poddawaniem i
stresom. Niestety, coraz liczniejsgrupe wsrod wspotuzalenionych cztonkow rodziny
stanowsj dzieci.

Problemy wynikajce z picia alkoholu w rodzinach, ktorych dzieci stanowsi
obecnie jedsm z najpowaniejszych kwestii. Wedlug danych #wowej Agenciji
Rozwiazywania Problemow Alkoholowych ( PARPA ) w Polszge okoto 1, 5 min

197. G&, Rodzina wobec uzaleier, Michalineum 1993, s. 48.

20 Cz. CekieraAlkoholizm a niedostosowanie spoteczne i profilekfyw: ] Wybrane zagadnienia z psycholodgfiad
red. Z. Chlewaskiego, Lublin 1989, s. 368.

ZLWyréznia ona m.in. takie stadia omawianych wydarzaprzeczanie, usitowania zmierzsg do rozwizania
problemu, dezorganizacja i chaos, reorganizacjgctiozasowego styliycia w celu omirgcia problemu, proby
ucieczki, reorganizacja rodziny.
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dzieci alkoholikéw, z czego 500 — 600 tys. znajdsigew dramatycznej sytuaéfi Dzieci
te ponosz ogromne straty rozwojowe we wszystkich aspektdeilzycznie czsciej
chorup, &1 stabsze. Rozwijaj sic u nich okrélone zaburzenia emocjonalnecsto %
ofiarami przemocy i nady¢ seksualnych ze strony najsizych cztonkoéw rodziny i ich
otoczenia. Najwaniejsze jest jednak tozidzieci te stanowi tzw. grug ryzyka pod
wzgledem prawdopodobifstwa uzalenienia. Z bada przeprowadzonych na padku lat
dziewkcdziesatych przez pracownikoéw Katedry Pedagogiki SpecjaiWgzszej Szkoty
Pedagogicznej w Bydgoszczy wynikaz w grupie licacej 1657 uczniow szkot
podstawowych, a27% pito alkohol. Pierwszy kontakt z tizywka nastpowat wkc w
bardzo wczesnym wieku. Tymczasem jeszcze do nieglaghaieci alkoholikdw byty
pomijane i ignorowane; malo kto wiedziat o miliohacmtodych Polakow
wychowywanych w rodzinach z problemem alkoholowyhato kto zdawat sobie spraw
ze dzieci obserwygjzachowanie swoich pigych rodzicow, co pozostawiaetokie slady
w ich psychice.

Dopiero w cigu ostatnich lat zae dostrzega te ogromry grupe szczegolnie
podatnych na niekorzystne wptywy. Badacze i le&kaveykryli, ze alkoholizm jest
problemem rodzinnym. Prawdopodalsévo, ze dzieci alkoholikbw rownie zostal
alkoholikami jest czterokrotnie wksze ni w przypadku innych dzieci. Corki
alkoholikbw g bardziej od innych dziewgt sktonne pélubi¢ alkoholikbw, powtarzajc
tym samym ten bolesny cykl w neashych pokoleniach. problemy wynikag z
nadwywania alkoholu przez rodzicoéw przekazywanezgodzica na dziecko i z dziadka
na wnuka. W ten sposéb zaiyl krag rodzinnych tragedii stalecspowtarz&®,

Rezultatem alkoholizmu rodzicéw szestokra: szkody i krzywdy, trwajce przez
cale zycie. Alkoholowy zesp6t ptodowy, wynikgy z nadmiernego aywania alkoholu
przez matk, maze spowodowa prenatalne uszkodzenie uktadu nerwowego, niedadpzw
umystowy, mikrocefalj, hipotong i szereg innych anomalii. Niemogth mog miec
problemy z przyjmowaniem pokarmu, mogymiotowa i nieustannie ptakg”.

Kilkuletnie dzieci alkoholikéw cgciej skaga sic na bol zbow, bdle gtowy,

zaburzenia somniczne, tiki nerwowe i mdio Jako nastolatki e#ciej od innych

22 Dane przytoczone za informaajmieszczoa na oficjalnej stronie PARPA w dniu 19.03.2001.
% B.E. RobinsonPomoc psychologiczna dla dzieci alkoholikéMarszawa 1998, s.13.
24 7ob. H. JuszczyR\Vybrane problemy alkoholizmu w rodzinjauxilium Sociale” 1999, nr 3-4, s. 90.
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wagaruj lub popadaj w konflikt z prawem, nadiywaja alkoholu lub innychérodkow
uzaleniajacych. Trzeba tu jednak zaznaézyz niektore dzieci alkoholikow radzsobie
zupetnie dobrze. Utrzymajporzadek w domu, opiekuj sie rodzeistwem, dobrze radz
sobie w szkole. Wyriniaja sic w sporcie. Z drugiej jednak strony — podiag to
WSzyscy zajmujcy sk problemem badacze — ta grupa dzieci odczuwa niewatysfakciji
ze swoich osignie¢, niewysoka jest rownieich samoocena. Zdajobie spraw, ze w
domu ponoszfiasko: nie potrafi wptyna¢ na rodzicazeby przestat @i

Tragedia alkoholizmu rodzicow rozgrywa si konsekwencji w uczuciach dzieci,
gdyz niemal zawsze @i je poczucie winy. Uwazja, ze oOne same ponasz
odpowiedzialné¢ za problem alkoholizmu w rodzinie. Dzieci nie m#gj swiadomdaci,
ze alkoholizm jest chorap ktérej nie powoduj oraz nie § w stanie jej opanowaZycie z
rodzicem nadiywajacym alkoholu petne jest nagi brak w nim stabilngi i poczucia
bezpieczastwa. Klimat emocjonalny i domowe reguty pgsiwania ulegaj raptownym
zmianom w zalenosci od ilosci alkoholu wypitego przez rodzica. Nie ma mowy o
konsekwenciji i cigtosci. Alkoholizm rodzicoéw rodzi izolagji Iek. A poniewa zycie
calej rodziny keci skupia st wokot alkoholika, jego zachowania i nastrojow, edziw
takiej rodzinie zawsze schagdma plan drugi. Cierpliwie wyczekupa mitag¢, uwag: czy
najzwyklejsa pomoc w codziennych kiopotach. Czsje odrzucone i bezwaroiowe.

Terapeuci, zajmygy Sk leczeniem rodzin alkoholowych wyndili, w oparciu o
model rodziny jako systemu, kilka charakterystyecdnyzorcow przystosowywaniagsi
dzieci:

- odpowiedzialny— dziecko takie przyjmuje na siebie odpowiedziatnaie
tylko za siebie, ale tak za miodsze rodastwo, probuje w maksymalnym stopniu
skompensowa brak réwnowagi i stabilizacji w rodzinie. Podejrauge obowikzkow
typowych dla dorostych.

- dostosowujcy sk — dziecko takie nie bierze na siebie odpowiedzigdhaa
zalatwianie spraw rodziny. Zamiast tego stara wiypetni& doktadnie wszystkie
otrzymane polecenia i tatwo przystosowuje @0 zmieniajcych sé warunkéw. Potrafi
przystosowa si¢ do wszystkiego, co je spotyka, bo w nic nie amgm sk emocjonalnie.
Na zewntrz sprawia wraenie dziecka elastycznego, poddago st wpltywom
wychowawczym. Wsrodku jest jednak zagubione, gdyigdy nie okazuje, co dziejegsiv
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jego duszy. Nie pozwala innym dowiedzisic czegokolwiek o sobie i na ogdt bywa

pomijane w domu, w szkole i podczas zabawy.

- nioggcy ulge — wzorzec ten polega na zaspokajaniu potrzeb emdaojgeta
dziecko takie dostraja eido innych, okazuag im przy tym sw uwag i wrazliwosc.
Oznacza to este okazywaniexyczliwosci raz rodzicowi — alkoholikowi, innym razem
drugiemu z rodzicow. Takie pegpiowanie jest prap zatagodzenia wzajemnej wragd
migdzy rodzicami. Ignoruac wiasne potrzeby pociesza innych i stara aby poczuli s

lepiej.

- koziot ofiarny— dzieci te maj najwicksze ,szanse” na konflikt z prawem,
gdyz ich dziatania nosgzznamiona agresywio i anormalnéci. Koziot ofiarny staje st

wcieleniem rodzinnych frustracji i co rusz wpadtapoty”.

Te cztery role w literaturze przedmiotu nazywang § fatszywymi
osobowdciami™®. & one rezultatem nisiadomej reakcji dziecka, ktére usituje stawi
czoto faktowi, ze jego rodzice zawiedli w rolachdracodw, a poza tym chce ukiyi
obront wazne aspekty swej wewtrznej rzeczywistéci. Falszywe osobowci 3
jawnym przeciwiéstwem i zaprzeczeniem prawdziwych uczuKazda z tych rél jest
swoistym sposobem na pezeie, strategi przystosowania sido nienormalnej sytuacii.
Nalezy podkréli¢, iz niebezpieczne jest utrwalenie $itoreg z tych rél. To, co okazuje
sic by¢ pomocne w dzieastwie, mae st& sie szkodliwe w zyciu dorostym.
Odpowiedzialny tatwo me st& sie osoly zadajgca ciagtego zajmowania czotowej
pozycji, radzenia, skazanna ciagly stres zwazany z wysitkiem, by sprostaswoim
oczekiwaniom. Dostosowagy sk maze okaza sig niegodny zaufania, fatwo
podporadkowujacy sk innym i dagcy sola manipulowé.

Alkoholizm jest tajemnig rodzinm, totez dzieciom i dorostym bardzo trudno

uzysk& pomoc, jakiej im potrzeba. Maluchy uczsic w domu, ze alkoholizm jest

% Typologk wzorcow zachowadzieci w rodzinach z problemem alkoholowym pefin za J. Kinney, G. Leaton (
zob.Zrozumi¢ alkohol,s. 158 — 159).
% |bidem,s. 160.
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sekretem i nie wolno z nikim sinim dziel?’. Glkeboko wpojona potrzeba chronienia
rodzinnej tajemnicy utrzymuje te dzieci z dala ndyich. Odbija s to negatywnie na ich

zdolnaci do zawierania przyfmi i dzielenia st z innymi swoimi problemami, tak

istotnych dla okresu dorastania.

Dzieci alkoholikbw g mistrzami w ukrywaniu swej wewtrznej udeki. Claudia
Black stwierdzita, ze dzieci z doméw, w ktorych wegmije problem nadiywania
alkoholu bardzo wczaie przyswajaj sobie trzy niepisane zasadye mow, nie czuj, nie
ufaj?®. Zasady te & nastpnie przenoszone przez dziecko w jego doragiEe i w
ogromnym stopniu determinujjego spoteczm role. Cztowiek, ktéregoswiatopoghd
moralny w chwili ksztaltowania sioparty byt na tych trzech zasadach, nie potrafi
normalnie funkcjonow@& w codziennych relacjach interpersonalnych. Relatge
naznaczone as brakiem zaufania, obgposcia i brakiem wspoiczucia dla probleméw

innych ludzi.

3. ROZWOJ WSPOLUZAERIENIA ALKOHOLOWEGO U DZIECI.
ROZPOZNANIE | TERAPIA DZICKA AL  KOHOLIKOW. |

Chocia kazde dziecko zmagaesiv miar dojrzewania z rinymi problemami natury
psychicznej, to nasilenie tych probleméw w rodzimaalkoholowych pozostawia w
psychice dziecka trwallad. Dzieci czsto & zmuszane do stawania po stronie ktésero
rodzicow. Z kolei doréli swoje emocje wywotane piciem partnera przeaasamowolnie

na dzieci. Czasem rodzice us#ujikry¢ przed dziémi swoje uczucia ttumc przy tym

27 potwierdzaj to wyniki przeprowadzonych przeze mnie hiadaktérych kde pisata w dalszej egci pracy.
2 por. E. KleinAlkohol w szkolnej rzeczywist, ,Problemy Opiekiczo —~Wychowawcze” 1992, nr 5-6, s. 227.
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swoje problemy i zwracag cah uwag; na potrzeby dziecka. Prowadzi to nieuchronnie do
wybuchéw zidci i agresji niezrozumiatych dla dziecka.

Zaprzeczanie i negowaniea smechanizmami obronnymi, po ktére rodziny
alkoholowe sigajp najczsciej. Jednym ze sposobdw, w jaki osoby wspétuzatme
prébup zatagodzi problemy zwizane z nadiywaniem alkoholu jest udawanigg
wszystko jest w pomdku.. Cha przy tym, aby dzieci widziatygtsytuacg w ten sam
sposob. Ospaja ten cel kosztem zafalszowania postrzegania rzesgyei przez
dziecko. Z powodu negowania przez wspotuagitenych rodzicéw faktow i zdarae
ktorych dziecko bylgwiadkiem, odczuwa ono zaktopotanie i brak zaufalawtasnego
postrzegania rzeczywisid. Zaczyna tluni swoje podejrzenia i bagatelizotvawiazane
z nimi uczucia. Wedtug. B.E. Robinsona, typowe wz¢eioletnie dziecko alkoholika
watpi | zaprzecza swoim sposteamiom oraz osobom z zewtrz chacym przekoné je o
problemie alkoholowym rodziéa Przenosz swoj postav¢ negowania tate na mtodsze
rodzexstwo.

Wychowywanie si w rodzinie alkoholowej prowadzi do powstawania syghice
dziecka wielu bolesnych ran. Niezaie od tego, jakie intencje prayiecap
postpowaniu rodzicow, jego wptyw na dziecko pozostaijei sam. Reaguje ono bardzo
emocjonalne. Te emocjegs rozmaite.

Zdarzenia dziece s¢ w domu budz w dzieciach alkoholikowek i przeraenie.
Zmieniapca s¢ nieustannie sytuacja jest pogkon, na ktorym mae rosmé lek. Cichym
towarzyszem dziecka alkoholika jest poczuciezapcej sk zguby, ktéremu towarzysz
gwatt i przemoc psychiczna, fizyczna, a czasem wsdhka. Dzieci alkoholikbw maj
skionné¢ do generalizowania swojegekl i rozwijania nieuzasadnionych obaw, dla
ktorych czsto brak podstat.

Dzieci alkoholikbéw czsto obwiniaj sie 0 spowodowanie alkoholizmu rodzica. Nie
bedac swiadomymi,ze alkoholizm jest chorabczesto czuj sie odpowiedzialne za picie
rodzicéw. Uwaaja tez, ze @1 w stanie powstrzyngarodzicow od spaywania alkoholu.
B.E. Robinson cytuje stowa dziewczynki, ktéra mitdég wiasnie nadzieg: ,My slatam,
ze j&li sprébug zdja¢ z mamy czs¢ obowinzkow, kedzie mogta przestapic. Myslatam,

ze jesli wloze nieco wecej wysitku w utrzymanie poszlku w moim pokoju, w

29 7ob. B.E. Robinsorpp. cit.,s. 56.
% por. E. KlosowskaGdy rodzice pjj..., ,Wychowanie na co dzig 2000, nr 10-11, s.53.
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zdobywanie dobrych ocen w szkole, w pomoc przyyataniu domu, zaprzestanie picia
bedzie dla niej tatwiejsze. Jednak mama pita dalé.di nie zmienito®".

Dzieci alkoholikow cgsciej niz potomstwo rodzicOw niepigych, uwaaja swoje
dziechstwo za nieszegliwe, a sytuag w domu za niepewn
( por. wyniki bada D. Callana i J. Jackson z 1986 ¥. )Ponad dwa razy egciej niz
dzieci z rodzin nie dotketych alkoholizmem cierpina depresgj a j&li towarzyszy ona
wejsciu w dorosté¢, staje s dziedzictwem ceizacym do kaca zycia. Pewnym
pocieszeniem jest faktzidzieci z rodzin zdrowiggych alkoholikow maj mniejsz
sktonna¢ do depresiji i potomstwo rodzicéw nie poddajych se leczeniu.

Niestatg¢ i nieprzewidywalné postpowania rodzicéw g cechami choroby
alkoholowej, ktére wystawiaj dzieci na ajzka préokg. Alkoholicy ulegay statym
wahaniom nastroju, stale daj tamia jakies obietnice. Bardzo €sto po ¢gim piciu
zachowuy sie tak, jakby nic i nie stato. Dzieci Zazdap sobie spraw, ze tak naprawg
maja trzech ranych rodzicow: picego alkoholika, trzavego alkoholika i rodzica
niepijacego.. Zdarza gj ze w sytuacji, gdy oboje rodzicovg alkoholikami, dziecko musi
wymysli¢ sposOb na poradzenie sobie z wielomanyii osobowéciami. Jest to bardzo
trudne zadanie, szczegoOlnie dla dzieci w wieku gszkolnym, ktére dopiero zaczynaj
odr&nia¢ dobro od zia, u ktérych system wabi poje¢ moralnych wysipuje w fazie
ksztaltowania sl Zadanie to jest rownietrudne dla dzieci w wieku szkolnym, ktére
nauczyly st juz mysle¢ w sposéb konkretny o swoirkwiecie oraz zrozumiatyze
tworzace go elementy podlegajpewnej umownej kategoryzacji. Wiegzze istnieg
etyczne kategorie dobra i ziae istniep reguty normujce niewtdciwe 1 wiasciwe
postpowanie. Jednak zasady te nier@wnie klarowne w domu.. O ile w ogodle istnie]
podlegag czestym zmianom. Na podstawie przeprowadzonych preazie ankiet mana
stwierdzt, iz dzieci jako jeden z waiejszych probleméw dotygeych alkoholizmu
wskazup brak konsekwencji w pogtowaniu rodzicow. Rodzice ¢zto przekazuj
dzieciom sprzeczne komunikaty. Powoduje e, dzieci czy Sie zdezorientowane i

rozgniewane uwajac, ze rodzice oszukali je i zdradzili.

31 B.E. Robinsongp.cit.,s. 60.
32 Wyniki tych bada prezentuje w swej kstce M. Prajsner Alkohola rozwéj i wychowanie dzieck#varszawa 1996,
s. 253).
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Wiele spdréd problemoéw dotykagych dzieci jest wynikiem stresu i napi
przezywanych w czasie dorastania w rodzinie alkoholojierapc emocjonalne rany,
dzieci te id przezzycie dzwigajac cigzar updgledzenia wielu funkcji psychicznych. Niska
samoocena, brak poczucia wpltywu na swpjeie, staba umiefnos¢ radzenia sobie w
zmiennej sytuacji oraz problemy w relacjach intespealnych, to cechy najlepiej
charakteryzujce ich funkcjonowanie psychiczne.

Perspektywy malgce s¢ przed dziémi alkoholikéw g raczej ponure. Jednak nie
wszystkie dzieci alkoholikéw pasupokiadnie do opisywanego tutaj wzorca. Niektorym
dzieciom udaje sinie podda destrukcyjnemu wptywowi choroby rodzica. Wynikidaa
naukowych wskazaj ze negatywny wpltyw na rozwoj psychiczny wywierdjczne
czynniki — dziatagce zaréwno pojedynczo, jak i w skojarzeniu¢meiecka, pté pijacego
rodzica, wiek dziecka, status socjoekonomiczny irodoraz to, czy p§ obydwoje
rodzicow, rasa, kolejrso, w jakiej dziecko przyszio néwiat, czynniki zewntrzne, takie
jak inni ludzie lub instytucje mage wptyw na dziecko, to, czy rodzic jest aktywnyny c
zdrowiepcym alkoholikiem.

W literaturze psychiatrycznej moa natka¢ sie na poghd, ze zaburzenia
zachowania u dziecka magwiazek z alkoholizmem ojca, a zaburzenia emocjonalne z
alkoholizmem matki, podczas gdy obydwa rodzaje esdduwyskpuja z jednakow
czestotliwoscia u dzieci, ktorych obydwoje rodzicow cierpi na obie alkoholows. Te
ostatnie wykazuj powaniejsze zaburzenia iasbardziej agresywne hidzieci, ktorych
tylko jeden lubzaden rodzic jest alkoholikiem. Kiedy @iy rodzic poddaje sileczeniu,
stosunki panugce w rodzinie g lepsze, ni w rodzinie, w ktérych alkoholik aktywnie pije.
Zdrowie i funkcjonowanie psychiczne dzieci z rodzdrowiepcych alkoholikéw jest
podobne, jak w przypadku dzieci rodzin zdrowijch

Dla kontrastu dodajmyze w poréwnaniu z rodzinami zdrowymi, rodzice z riodz
alkoholikbéw, ktérzy ponownie zaelr pi¢ wykazali stabszy wzajemny zawek, stabiej
wyrazali uczucia, kladli mniejszy nacisk na niezales¢ i osobiste oggniccia oraz byl
stabiej ukierunkowani w sferach moralno-religijn@jtelektualno-kulturalnej. Dzieci z
tych rodzin czsciej cierpiaty na depresji lek oraz miaty wecej powanych kltopotéw ze

zdrowiem somatycznym i psychiczn§n

33 Zob. A.Swiccicki, Alkohol. Zagadnienia polityki spoteczn#yarszawal968, s.246.
3 Por. E. RooneyAlkoholizm a rodzinaWarszawa 1989, s.72.
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Pochodzenie z&rodowiska o niskim statusie socjoekonomicznym @i&oholizm
obydwojga rodzicéw nava dziecko na jeszcze glisze ryzyko powstawania problemow.
Kolejnos¢ w jakiej dzieci przychodzity na&wiat takze miatla wplyw na stopie ich
przystosowania. Badania wykazuye dzieci w wiekusrednim lub mtodszeasbardziej
podatne na rozwoj probleméw psychicznychaaanych zzyciem w rodzinie alkoholowe]
niz te, ktére urodzity sijako pierwsze i tatwiej rodzsobie z problemarfii

Na postrzeganie siebie jako dziecko alkoholika d&ja sie wszystkie opisane
dotad czynniki. Rozdraniony niepipcy rodzic, ktéry nigdy nie ma chwili czasu, rodzic
alkoholik, ktory w nieprzewidywalny sposéb wzizmienia osobowit, a obietnic nigdy
nie dotrzymuje ( me&na tu przywoté stwierdzenie, a zarazem tytut znakomitej pracy K.
Horneyaneurotyczna osobow® naszych czasOy poczucie winy i samoobwinianiegsi
dziecka za alkoholizm rodzicow, zdrada i wrégowstyd odczuwany wobec przyjaciot,
obraz wiasnej rodziny skany alkoholizmem — wszystko to kulminuje $istatecznie w
bardzo niskiej samoocenie dziecka. Gdy dziecko pagrafi juz diuzej oddzielé
wszystkich tych czynnikbw od tego kima,szaczyna je internalizowaw postaci
upokorzenia i wstydu. Zaczyna &zwe niewiele jest warte, a wstyd staje slos¢
istotnym komponentem obrazu wtasnego si&bie

| tu jednak istnieje pozytywna alternatywa dla apelsj powyej sytuacji.
Samoocena dorostych dzieci alkoholikow zady¢ nizsza lub wysza, w zalenosci od
tego, czy sytuacja umbwita im podjecie terapii. Doroste dzieci alkoholikbéw, ktére
poddaj si¢ leczeniu maj wyraznie nizsza samooceg niz osoby pochodice ze zdrowych
rodzin. Jednak te, ktore nie podejmigczenia maj nie tylko rownie wysok samooceg
jak ich rowignicy z rodzin nieobarzonych alkoholizmem, ale ta& o wiele wysz
zdolna¢ do nawazywania bliskich kontaktow.

Kontrola nad wlasnym pagiowaniem jest u dzieci alkoholikbw niezwykle istptn
spravg, gtownie dlategoze & one staleswiadkami bezowocnych zmaggednego lub
obydwojga rodzicébw o utrzymanie kontroli nad wiasnypostpowaniem. Dziecko
posiada swoiste wewtrzne centrum kontroli, kiedy ma poczucie panowarad swoim

niezwykle skomplikowanym, zdominowanym przez alkdofr@dowiskiem. Wierzy ono,

% Zob. wyniki bada M. Radochdskiego opublikowane w jegBhoroba a rodzinaRzeszéw 1987,
S. 84.
% Por. B. Trzsicka,Dzieci z rodzin alkoholowychEdukacja i Dialog” 1996, nr 3, s.36.
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ze wlasne czyny przynosznegatywne #dz pozytywne konsekwencje dla jeggycia.
Odmiennie ma girzecz z tymi dziémi, ktére posiadajzewretrzne centrum kontroli. Nie
maja one poczucia kontroli nad wiasnyiyciem. Wiera, ze decydujcy wptyw na ich los
maja sity zewrgtrzne. W rezultacie eksternaliaupne odpowiedzialné, poddag sic
okolicznagciom, cletnie zdag si¢c na los i na przypadek.

Czy dzieci z rodzin alkoholowych zachowujzatem jakkolwiek kontrok nad
wilasnym zyciem? Czy mge daj Sie ponigé nurtowi codziennych wydara@ Wyniki
bada wskazug, ze dzieci z rodzin z problemem alkoholowym majcksz skionnaéé do
poddawania gikontroli z zewntrz niz potomstwo nieuzatmionych rodzicow.

Joseph Kern w 1981 r. zbadat geugzterdzigciorga dzieci w wieku od 8 do 13 lat.
Potowa pochodzita z rodzin alkoholowych, druga p@a rodzin zdrowych. W badaniu
zastosowano test ocenjay umiejscowienie centrum kontroli. Wyniki testu kazaty, ze
objete badaniem dzieci z rodzin alkoholowych byly o leidardziej zorientowane na
zewmtrz niz ich réwigsnicy z porownywalnej grupy. Dzieci alkoholikbw cyuinniejsz
osobisi odpowiedzialné¢ i mialy poczucie stabszej kontroli nad wydarzeniam
ksztattupcymi ich zycie. To poczucie pozostawania pod koriroinych prowadzi do
utraty inicjatywy i zdolnéci wptywania na otaczagy $wiat z korzyicia dla siebié”.

Inne badania potwierdzity przypuszczenia,dzieci wychowujce s¢ w rodzinach
alkoholowych nie majpoczucia wptywu na swojgycie, co odrania je od rowiénikow z
rodzin zdrowych. Wielu spodd naukowcow twierdzize przyczya tych r&nic w
funkcjonowaniu psychicznym jest niepetna socjalaaizieci alkoholikow w okresie ich
dziechstwa. Paraliowane przez stres i ngpie towarzysgce rodzinie alkoholowej,
dzieci te nie maj mazliwosci rozwoju umiegtnosci kierowania swoim wtasnymyciem.
Niektérzy eksperci glza nawet, ze czynnik ten mze przyczynid sic do duwego
rozpowszechnienia alkoholizmusmdd dzieci alkoholikow.

Wyjatki od tej reguty znal&® mazna wsrod dzieci zdrowiegjcych alkoholikdw.
Maja one silniejsz tendengi do przejmowania kontroli nad wlasnyigciem oraz czuj
sig¢ obdarzane silniejszym uczuciem ndgo przez swoich péicych ojcoOw nk dzieci

aktywnych alkoholikéw.

37 Zob. J.G. WoititzDoroste dzieci alkoholikéyWarszawa 1992, s. 206.
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Cze$¢ dzieci alkoholikbw, obok probleméw natury psychieg miewa powzne
problemy zdrowotne oraz zwAane z poczuciem bezpiedzsénva. Na ogét w domach
alkoholikbw nie ma atmosfery psychicznego bezpgstva, 8 one wecz stresogenne.
Ciagly stres mae by przyczym wielu niepaadanych efektéw somatycznych npaych
bezpdredni wptyw na stan zdrowia dziecka. Tego rodzajobfemy najtatwiej wykry
wiasnie w szkole, gdzie dzieci egizap stosunkowo dipb czasu. Gigly stres i stabe
zdrowie utrudnigj im nauk oraz nawdazywanie kontaktow interpersonalnych. Czasem
zly stan zdrowia ma konkretne pogéo biologiczne i staje sistatym elementem
wizerunku dziecka. GZciej niestety, problemy jakie staja;sidzialem dziecka w szkole
Sa nastpstwem niestabilnej sytuacji rodzinnejdacej skutkiem alkoholizmu.

Czestaw Kupisiewicz niepowodzeniami szkolnymi naaywytuacje, ktore
charakteryzuj sie wystpowaniem rozbinosci miedzy wymaganiami wychowawczymi i
dydaktycznymi szkoty, a pgsbwaniem ucznidéw oraz uzyskiwanymi przez nich \aymik
nauczanid®. Niepowodzenia, o ktérych wspomina Kupisiewicz, gmoobjawia sie
réznego rodzaju zaburzeniami, a z drugiej strony, antby¢ przez te zaburzenia
wywotane. Do najwzniejszych nalgs:

- zaburzenia w sferze percepcji wzrokowej,
- zaburzenia w sferze percepcji stuchowej

- zaburzenia w sferze lateralizaciji.

Zaburzenia te w znacznym stopniu €lpdzaj funkcjonowanie dzieci wzyciu
szkolnym, powodw pojawienie si niskiej samooceny, co sugegupyniki ankiet
wychowawczych, przeprowadzonych przez wychowawcias.k

Dzieci z rodzin alkoholowych nie angga sie w zycie klasy, czy sie odrzucone przez
rowiesnikow, cha@ wychowawcy uczulajdzieci na poprawne zachowania i relacja interpeakae
w klasach, nie maj petnej maliwosci rozwoju swoich uzdolnie intelektualnych, a ponadto
czesciej wysepuja u nich zaburzenia emocjonalne. Znacznies@ej niz u dzieci z rodzin
zdrowych narzone g na niebezpieczstwa nabycia deficytéw rozwojowych z powodu zanaédb
wychowawczych lub zdrowotnych. Dlatego nie zna s¢ dziwi¢ faktowi, iz jedm z gtéwnych
przyczyn nieobecrimi w szkole dzieci z rodzin alkoholowych jest prmee, kiotnie oraz inne

zaburzenia towarzysee alkoholizmowi i wywierajce tak destrukcyjny wptyw na dziecka; i

3 Cz. KupisiewiczPodstawy dydaktyki ogélnd)yarszawa 1980, s. 211.
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cze$ciej zapada ono na choroby somatyczne. Dzieci malledholiczek picych w czasie ary
obciazone g ryzykiem alkoholowego zespotu ptodowego ( FAEetal Alcohol Syndrom. FAS
zostat rozpoznany juw 1973 r., jednak do dzinie wiadomo jaki mechanizm wywotuje zespo6t
ponizszych objawow. Badania wykazaly jednak.odlegte skutki picia alkoholu przez matgod
postaci zmiany sposobu zachowania diziecka widoczneaguz w okresie przedszkolnym.
Dzieci alkoholikbw znaczniegziej cierph z powodow boélow glowy, bezseriu,
ostabienia, nudni, bolu =zbow oraz probleméw zwranych 2z odywianiem.
Zaobserwowano ponadtze zony i corki alkoholikbw maj wieksz sktonna¢ do zaburzé
psychosomatycznych, €iej z tego powodu szukapomocy.
Czsto wykazuy reakcg nerwicowy w odpowiedzi na wptyw srodowiska
alkoholowego, ktére nie zapewnia im poczucia bezmestwa ani pod wzgbem
psychicznym, ani fizycznym. Najtatwiej zauiedna oznalky nerwowdci jest obgryzanie

paznokci.

Podsumowujc to wszystko, co do tej pory napisatam na temdatolsych
probleméw dzieci z rodzin alkoholowych mogtwierdzé, iz dzieci alkoholikdw w
poréwnaniu z dzi@mi z rodzin zdrowych, wykazajpewne symptomatyczne objawy

czegd, co mana okréli¢ mianem choroby alkoholowej dziecia ® przede wszystkim:

- nizsze zdolnéci intelektualne,

- gorsze wyniki w nauce,

- stabsza koordynacja percepcyjno - ruchowa, panopanowanie stownictwa,
- czestsze powtarzanie klasy,

- stabsza frekwencja w szkole,

- niezdolnd¢ do koncentracji przez diszy czas,

- impulsywne zachowanie,

- lek przed odrzuceniem przez geugwiesnicza,

- agresja stowna.

B. E. Robinson przedstawia 20 oznak, ktore powinnwdaié czujnagé przy

rozpoznawaniu dzieci alkoholikbw w wieku przedsziah:
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Problemy ze snem.

Uporczywe zngenie lub sennd.

Regres w kontrolowaniu czyném fizjologicznych.

Niezwykte zachowanie przy jedzeniu ( tzw. rytuatizgjedzenia ).

Trudnaci w dostosowywaniu giprzy przechodzeniu od jednej czydaiodo drugiej
oraz trudnéci dostosowawcze podczas zmian w codziennym rozidaghgc.
Opd&nienia w rozwoju.

Powracajce watki alkoholowe przy zabawie.

Izolowanie st przy zabawie.

Niezdolndg¢ do skupienia uwagi przez disey czas.

Nadmierna ruchliwgg.

. Nagte zmiany w zachowaniu.

Czeste kaprysy i rozdianienie.

Atakowanie innych dzieci.

Regresywne ssanie kciuka.

Przesadnyek przed obcymi.

Nadmierny ¢k przed rozika z opiekunem.

Zachowania wskazage na niepewnié w stosunkach z osobami, do ktorych dziecko
jest przywazane.

Autorytarny stosunek rodzicow do dziecka.

Czesta nieobecni@ dziecka w szkole lub przedszkolu.

Oznaki zaniedbania lub maltretowatiia

Naley jednak pamita¢, ze rozpoznawanie dzieci alkoholikbw ueo przynigé

negatywne skutki. Ryzyko przy rozpoznaniu i opisakonkretnej grupy dzieci polega na

zaszufladkowaniu ich i podginicciu pod jaké stereotyp metaduogolnig. Przyklejeniu

dziecku etykietki dziecka alkoholikamaze wywrz&€ niekorzystny wplyw na jego

samooce, negatywne nastawienie innych. Dzieci alkoholikwe s zaburzone

umystowo. Trzeba im uzmystodize nie § gorsze od innych dzieci. Trzeba koniecznie

%9 B.E. Robinsonop.cit.,s. 132.
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pamktac, ze uogolnieniagswskazowkami i niczym wicej, a kade dziecko jest tworczym

cudem wszedwiata.

Jak zatem w sposéb skuteczny i nie narasyajodndci dziecka rozpozriau niego
problem alkoholizmu w rodzinie?

Migs Woodside uwza, iz wczesne rozpoznanie i edukacjaz@manie kluczowe
znaczenie dla poprawy sytuacji dzieci alkoholikaila zapobigenia ich popadgciu w
alkoholizm czy inne problemy, ktére mpgvyloni¢ sic w przyszigci*®. Problem jest
naprawd ogromny. Naukowcy szacyjiz blisko 95% dzieci alkoholikbw przez caly okres
chodzenia do szkoty podstawowej nie zastajzpoznane, a tym samym nig goddane
jakiejkolwiek terapii! Co wicej, wyniki bada dowodz, iz dzieci alkoholikdw nie zostaj
rozpoznane nie tylko przez nauczycieli, alezeakprzez przedstawicieli wielu innych
profesjil w jednej z prac wykazana, tadne z dzieci, ktére na podstawie formalnego testu
przesiewowego okazaty esidzieemi z rodzin alkoholowych nie zostalo wdéneej
zdiagnozowane jako dziecko alkoholika ani przez ageda szkolnego, ani przez
pracownikéw opieki spoteczri@j

Niektére z problemow utrudniggych wykrywanie dzieci alkoholikéw &od
przedszkolakow przeszkadzapwniez w procesie ich identyfikacji w @hiejszych latach.
Wiele 0sOb na co dziepracuacych z dziémi ma swoje wlasne systemy negacji, ktore
powstrzymug ich przed poruszeniem kwestii alkoholizmu wobe®isW podopiecznych.
Niektére z tych os6b zastamiggic brakiem kompetencji, inne obawgagic klopotéw. Mog
si¢ Iekac, ze nie leda wiedzie, co dalej z uzyskaninformach pocz¢. inne mog obawi&
sie odwetu uzalgnionych rodzicéw, braku instytucjonalnego wspartiauczyciele mog
nie dostrzegaw alkoholizmie rodzicow szczegolnego stanu, wynwgEyo specjalnych
strategii interwencyjnych. Wielu dorostych przye@nych jest do pogdiu, ze pomédc
dziecku mana jedynie przez ,uzdrowienie” rodzica, zamiast zied w dziecku
pierwszoplanowy obiekt, wymagay pomocy niezalaie od tego, czy rodzic dziecka

sktonny jest sam talkpomoc przyic.

M. Woodside Dzieci alkoholikéw — przerwaten cykl Warszawa 1996, s. 79.

“1J. Migdat,Alkoholizm nieletnich — préba oceny, profilaktykasocjalizacja w:] Profilaktyka spoteczna i
resocjalizacja mtodziy wsrodowisku otwartym,Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Jagiglkiego”, Krakow 1990,
nr.12.
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Jednym z najpopularniejszycrodkow shikacych do rozpoznawania dzieci
alkoholikow jest tzw.test przesiewowZAST Umazliwia on rozpoznanie dzieci z grupy
podwyzszonego ryzyka, ktére mieszkajlub mieszkaty w przeszioi z rodzicami
alkoholikami. CAST jest list trzydziestu pyta, stuzacych do zbadania postaw dzieci, ich
uczw, spostrzeen i doswiadcze, zwiazanych z alkoholizmem rodzicéw. Dziecko
odpowiadatak/nie Badania wykazatyze CAST wykazuje si imponupca trafnascia i
niezawodnécia.

Najskuteczniejsg jednak metoal rozpoznania jest autoidentyfikacja,
przeprowadzona przez samo dziecko. Takie @gomej gwarantuje psychologiczne
bezpieczastwo i anonimowgt, pozostawiagc decyz¢ dziecku. Nastolatki, ktére z wlasnej
woli zgtaszag che¢ przylaczenia s; do grup, maj das¢ silnej motywaciji, by dowiedziéesie
wigcej 0 dzieciach alkoholikdw i gotowe popracowa nad swoimi problemami. Udaje im
sig tam nawazat sciste wkzy z innymi osobami, co pozwala przetévaiudny okres w
zyciu. Entuzjaci tej metody ( np. J. Mellibruda ) uwaa, ze sposobem na dotarcie do
dzieci alkoholikow g zagcia informacyjne w klasie w patzeniu z terapiw matej grupie.
Program takich za¢ obejmuje filmy, wyktady, dyskusje na temat alkohwiu dorostych z
zaakcentowaniem roli dziecka w rodzinie alkoholowsp zakdczenie sesji dzieciom
rozdaje s kwestionariusze do samooceny, na ktorych moghawiyrswe zainteresowanie
uczestnictwem w matlej grupie, gdzie problemy alkizimou poruszane asna bardziej
osobistej ptaszczpie. Dzieci, ktére wyjawityze maj rodzica alkoholika, automatycznie
kwalifikowaly sie do grupy.

Naley pametac, ze terapia dziecka powinna zachadzd srodka na zewstrz — nie
zad z ,zewmtrz do srodka”. Program dla dzieci alkoholikbw powinien azat za
spontanicznym rytmem i stylem dziecka. Rozklade&gjowinien obejmowa zar6wno
c¢wiczenia planowane, jak i spontaniczne. Dobrze pid®ona terapia zawsze oferuje kilka
rodzajow aktywnéci. Dziecko mae samo wybrazagcia prowadzce do okrélonego celu
| samo decydow@o tempie posuwaniagsdo przodu.

Nalezy pomoOc dzieciom spojréena siebie nie jak ofiary alkoholizmu, ale jak na
ludzi, ktérym udato s 6w alkoholizm przetrwé& Takie pozytywne podgjie pomaga
dzieciom paj¢, ze wszystko, co im siprzytrafito, sktada sina obraz tego, kim wdaiwie

sa. PowrGt do zdrowia przychodzi stopniowo. Trzebamp#a¢ o0 tym, aby pomdéc
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zachowa dzieciom cierpliwéc¢, dostrzegajc i chwahc mate kroczki, jakie rohina drodze

Swojego rozwoju.

4. STAN BADAY NAD ALKOHOLIZMEM W
POLSCE. PROGRAMY PROFILAKTYCZNE
STOSOWANE WOBEC DZIECI ALKOHOLIKOW.

Wieloaspektowa charakterystyka picia alkoholu prdeieci od lat jest przedmiotem
szczegOlnego zainteresowania nftwowej Agencji Rozwizywania Problemow
Alkoholowych. Zgodnie z zasadvczesnej interwencji profilaktycznej, prowadzongym
zakresie badania m@pa celu przede wszystkim projektowanie programdukacyjnych i
psychokorekcyjnych. Do realizacji tego zadania Ineme jest gromadzenie
usystematyzowanej wiedzy dotycej rozmiarow, nasilenia i wzoréw picia alkoholu
zarowno przez dorostych, jak i przez miode pokaefdiemu celowi sty systematyczne
monitorowanie picia alkoholu przez miodzigzkolrs w réznych regionach kraju.

Badania statystyczne nad poziomemzgp@ alkoholu ma w Polsce stosunkowo
diuga tradycg. Pierwsze w miaysystematyczne dane pochadzkoaca XIX w., chocia na
podstawie wycinkowych informacji moa oszacowa rowniez spaycie wiekach
wczesniejszych ( zapiski parginikarskie, kroniki miejskie, przywileje miejskie )

Prawdziwie wielkie zainteresowanie problematypazywania alkoholu nagpito w
latach sz&dziesatych minionego stulecia. Zainteresowanie tym zagadem wazalo s¢
zarowno z wptywem alkoholu na organizm czlowiekak ji z rozpowszechnieniem

uzywania alkoholu w skali makrospotecznej. Okazalp wtedy, ze konsekwencje picia
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alkoholu mog by¢ dolegliwe nie tylko dla jednostek, ale takdla spoteczestw ( por.

wyniki bada J. Jagiskiegd?).

Do najbardziej znanych batl@ad alkoholizmem i wspotuzaieieniem alkoholowym

prowadzonych w Polsce nale( tu podag tytuty opublikowanych raportéw z bail

K. BobrowskiegdRaport z bada ewaluacyjnych nad programem profilaktyki
alkoholowej ,Drugi Elementarz czyli Program Siedniuokéw, Warszawa
1994.,

R. CiboraRaport z bada ankietowych zjawiska uzalgania se dzieci i
miodziey szkolnejCieszyn 1994.

A. NieszporkaPowody i wzory picia alkoholu przez miodzmepetnoletry,
Warszawa 1994.

J. Sierostawskiegbrugi Elementarz — wgpny raport.Pozna 1979.

E. Grudniak — Sobczyklkohol a polska mtodzie Raport 1992, ,Alkohol a
zdrowie” 1993, nr 3.

T. KowalewiczaAlkohol, narkotyki, AIDS. Diagnoza fieiadczeé miodziey.
Raport z analiz prob reprezentatywnych. Warszavé219

B. Grzelak — WolniewiczRozmiar picia napojow alkoholowych przez
miodzie. Badania mokotowskie z lat 1984 — 1988 — 1992.

Wszelkie dane empiryczne, uzyskiwane na podstaadnbukazuj, ze zdecydowana

wiekszai¢ 0s6b ( E. Sipien podaje ze nawet do 98% populati)

przed ukaczeniem 20 rokuzycia ma ju za sokh doswiadczenia zwjzane z piciem

alkoholu. Badania wskazyjze ze statystycznego punktu widzenia pierwsze kaytak

alkoholem mana traktowd jako swoiste normatywne éwiadczenie pojawiage s¢ w

okresie poprzedzagym dorostéc*.

Jeli chodzi o wiek inicjacji, to 7,8% badanych chigpe i 1,9% badanych

dziewczynek mialo takie dwiadczenie do 10 rokuycia, 41% chiopcow i 24,6 %

2. Jagiski, Spaycie napojéw alkoholowych w Polsce w 1985Archiwum Kryminologii” 1986, nr 26.
3 E. Stpien, Alkohol a polska mtodzieRaport 1994\Warszawa 1995, s.7.
* Okreslenie wyte za E. Sipien, op. cit.,s. 7.
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dziewcat — pomedzy 11 — 14 rokieniycia, a powyej 15 lat — 51,2 % chiopcow i 73,5 %
dziewcat ( z bada Fraczka i Sgpien, 1992 ). Dane te ilustruje wykres nr 1.

80-
704
60
504
401
30
20
10

do10lat 11-14lat powy zej 15

B Dziewcz eta
lat

B Chiopcy

Wykres nr 1. Wiek inicjacji alkoholowej na
podstawie badaFraczka i Stpien ( 1992)

Wyniki polskich bada przeprowadzonych po 1989 rokundd miodziey szkolnej
potwierdzag, ze zjawisko inicjacji alkoholowej dotyczy wkszaci mtodych ludzi i w
poréwnaniu do wczmiej cytowanych wynikdw wykazuje raczej tendenajzrostova, tzn.
juz okoto 80 — 90 % dzieci posiadasadczenia zwizane z piciem alkoholu.

O intensywnéci spaywania alkoholu m#na wnioskowé przede wszystkim na
podstawie cgstasci picia i ilosci zazwyczaj wypijanego alkoholu za jednym razem.
Operupc dostpnymi danymi w zakresie powszych badd mazna schematycznie

przedstawd intensywn@c picia alkoholu przez mtodzieszkolry, .
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O wysoka

M srednia

O mata

Wykres nr 2. Intensywnaé¢ spazywania alkoholu przez miodzie szkolm

Jaki obraz intensywnroi picia wérdod polskich ucznidw przyniosty sonda
przeprowadzone po 1989 roku?

Na podstawie przeprowadzonych badaytonione zostaty informacje, ktére mm
interpretowé jako rozpowszechnienie $wod dzieci i miodziey obyczaju w miag
regularnego ggania po alkohol. Wyniki badazawarte w formie wykresu nr 2 pokazuje
juz na poziomie szkoty podstawowe]j mamy do czyniergazmwiskiem regularnego,
systematycznego spgwania alkoholu; kilku ucznibw na stu badanych pedaze
zazwyczaj pije alkohol przegthie jeden raz w tygodniu, a od kilku do kilkunabadanych
przyznajeze pije co najmniej raz w miegiu.

Badania pokazaty rownie ze blisko 20% 12 - latkéw stwierdzitoz upito sk co
najmniej raz wzyciu®. Jezeli nawet dane teaszawyzone, to niepokagy jest fakt,ze dla
miodych ludzi upicie sijest na tyle atrakcyjne, czyzena na tyle pozytywne skojarzenia,

ze warto s tym pochwakt.

4 Zob. E. Stpien, op.cit, s. 15.
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Zawroty Trudno $ci Klopoty z Poczucie Wypadek
glowy z rodzicami  wilasnej lub inne
pamiecia warto $ci  zdarzenie

Wykres nr 3. Nastpstwa picia alkoholu wedtug
bada Moskalewicza i Sierostawskiego (1991 ).

Z bada, w ktorych podejmowano problem doznawania bémminich konsekwencji
picia okazato s, ze wérod chiopcow w wieku 12 lat badanych w 1990 r. 83C% miato
konflikty z otoczeniem w zwizku ze spgyciem alkoholu.

Réznorodne okoliczngci  zyciowe, przekonania, sytuacje, mogsprzyj&,
motywowa i wreszcie utatwi@ miodziery sigganie po alkohol. W opiniach badanej
mitodziezy wyrazonych w 1992 roku w Warszawie i Kraku ( Stpien 1992 ) weksza¢
chtopcow i dziewcat uwaza, ze gdyby chciata sinapt alkoholu, to mogtaby go sobie
bardzo tatwo zorganizowaa tylko 4, 8 % chtopcow i 12, 1 % dziewtzwaza, ze bytoby
to trudne.

Mtodziez organizuje sobie alkohol w 20y sposob; pomijag wzgkdy finansowe,
najczsciej ma do niego dogdb w domu lub po prostu kupg. Z bada chitopcow z
Ostrowa Wielkopolskiego ( Nietacny 1994 ) wynikee w 34 % domdw znajduje esi
alkohol i chtopcy o tym wiedgoraz maj do niego dosp.

W aktualnych wypowiedziach mtodzy dominup podobne przekonania, co do
tatwego dostpu do alkoholu. Z odmoavprzy zakupie alkoholu spotkatogszaledwie 20%
badanych w Elbigu, a okoto 1/3 miodzigy badanej w Rudzi8laskiej przyznajeze miata
ktopoty z zakupem alkoholu. Doktadniejsze dane m Bakresie zebranoswd uczniow
szkét podstawowych w wieku 8 — 12 lat na terenierSHa. W badaniach tych okazate,si
ze tylko 22% badanych nie dokonata samodzielnegamalkalkoholu w ¢jgu ostatniego

roku ( 1996), natomiast ponad 1/3 badanych uczniolita to wkce] niz jeden raz.
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Najczsciej mtodzie samodzielnie kupowata piwo. Dalsze wyniki pokazaly 50,4 %
dzieci kupowato alkohol na pébe ojca, a 18 % na ptbe matki.

Okazuje st zatem, ze miodzie nie tylko zywi przekonanie o fatwémi
zorganizowania sobie alkoholu, ale zaknie napotyka na trudéw przy jego zakupie. Co
wigcej, pod kierunkiem dorostych przechodzi systenmatyc,trening”, kupugc go na ich
polecenie. Z drugiej strony, informacje uzyskanentiddziezy wskazuy na powszechny
brak zainteresowania, reakcji innych osob dorostgahfakt kupowania alkoholu przez
mitodzier.

Warto przytoczy takze rezultaty sondas cieszyiskiego, w ktorym analiza
pomiedzy czstdicia picia a innymisrodkami uzaleniajacymi oraz pewnymi aspektami
sytuacji szkolnej i rowigniczej pokazataze wsrdéd ucznidéw w wieku 12 — 15 lat nasilenie
czestasci picia alkoholu istotnie waize sk z:

- wzrostem cgstasci palenia papieroséw izywaniasrodkOw narkotycznych,

- obnizeniem poziomu ocen szkolnych,

- czestszym wagarowaniem,

- bardziej negatywnym stosunkiem do szkoty.

Wyniki obu przytoczonych badawskazug na kumulowanie siniekorzystnych z
punktu widzenia zdrowia, rozwoju, a przede wszystkirofilaktyki uzalenien, zachowa,
przekona i innych okoliczndéci w zyciu pijacych dorastajcych.

Inne grane zjawisko systematycznie ujawniane na podstanaelab wsrod
mitodziezy dotyczy sytuacji, gdy picie alkoholgdzy sk z wykroczeniami przeciw prawu.
Ze statystyk policyjnych z lat 1989 — 1990 wynikag srednio 7% miodzigy popetnia
przesg¢pstwa pod wptywem alkoholu; najgriej 1 to przestpstwa typu rozboje, pobicia,
uszkodzenia ciata itp. i corazegziej — przesgpstwa drogow®.

Jak wynika z badag picie alkoholu w déwiadczeniach miodzigy jest statym
elementem towarzyseym spotkaniom i uroczystoiom kolezenskim i rodzinnym. O
utrwalaniu s¢ obyczaju picia alkoholu ,przy okazjiwiadcz przekonania badanych co do

mozliwosci odmowy napicia si alkoholu w takich sytuacjach. W bylym wojewoddztwie

6 E. Stpien, Alkohol a polska miodzie., s. 21.
42



Rozdziat I. Alkohol i jego miejsce w spotecztwie.

legnickim badana mtodzienie odmowitaby wypicia alkoholu z okazji urodzimblimienin
znajomych, imprezy kolenskiej, swiat. Jedynie 37% badanych uiea ze w kadej
sytuacji mana odmowd wypicia alkoholu.

Wsréd motywéw picia alkoholu miodzie najczsciej wymienia nasfpujace
wzgledy: towarzysko — zabawowe, poczucie pevana tagodzenie bolu, ucieczkod
rzeczywistdci, ,by nie by gorszym”, ,bo nie wypada odmaéii

Przedstawione badania i analizy nie wyczexpugzystkich probleméw zwzanych
z piciem alkoholu przez miodzie Zaprezentowane przeze mnie badania dowogde
doswiadczenia zwizane z piciem alkoholugscharakterystyczne dla coraz mtodszych. —
zaledwie kilka procent dorasiaych nie zna smaku alkoholu. W zakresie
rozpowszechnienia kontaktéw z alkoholem, jak réwnietensywndci picia napojow
alkoholowych mana obserwowg na przestrzeni kilku ostatnich lat,znice zwazane z
ptcia, wiekiem i srodowiskiem szkolnym. Liczba osoObegajacych po alkohol oraz
intensywnd¢ picia zwkksza st wraz z wiekiem u obu pici. 2uw szkole podstawowe]
mitodziez rozpoczyna picie napojow alkoholowych, zjawiskaipinasila & w szkotach
srednich.

Ogodlnie analizowane materialy pokazaty niekorzysteadencje w spgywaniu
alkoholu przez mtodzie w szczegoIngi z&s:

- obnizanie s¢ wieku inicjacji alkoholowej,

- wzrost rozpowszechnienia obyczaju picia alkohotudd miodziey,

- wzrost czstasci siegania po alkohol,

- okoto 20% ucznibw mma uzna za zagreonych alkoholizmem.

Mtodziez pijaca alkohol czsciej niz niepijaca sega po papierosy i eksperymentuje z
innymi rodzajami uwywek. Ogodlnie ména stwierdzat, ze wyniki bada wskazuj na
kumulowanie si w zyciu dorastajcych wsrod alkoholu niekorzystnych z punktu widzenia
zdrowia i rozwoju zachowa przekoné i innych okolicznéci. Taka sytuacja sprzyja
utrwalaniu st nawyku picia alkoholu, a w konsekwencji zksza prawdopodobistwo
wytworzenia s§ okreslonego stylu picia.

Badania pokazaly wreszcige intensywnéc picia alkoholu wréd miodziey wiaze
sie z takimi aspektami, jak: daginas¢ alkoholu, motywy i okoliczngi picia, wiedza na
temat alkoholu. J. Hawkins nazywa tozynnikami ryzyka alkoholowegdPonie]
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zamieszczona zostala tabela, w ktorej zebratam nikiymmyzyka alkoholowego i ich

przejawy w Polsce ( na podstawie analiz przeprosagzh bada).

Tabela nr 1. Dynamika czynnikéw ryzyka alkoholowgo mtodziezy w Polsce wswietle badai.

CZYNNIK RYZYKA

PRZEJAWY W POLSCE

1. Zasady sprzeds alkoholu.

2. Proalkoholowe normy kulturowe.

3. Dostpnas¢ alkoholu.

4. Status ekonomiczny spotecstwa.

5. Specyficzn&rodowisko.

6. Cechy biologiczne.

7. Wychowanie w rodzinie.

8. Niepowodzenia szkolne

9. Pozytywne nastawienie do picia.

Nagminne tamanie zakazu sprzeglaalkoholu
nieletnim.

Promocja picia w lashkach TV, gale piosen
biesiadnej, festyny.

Ogromnie bogaty rynek, rozbudowana ¢
sprzeday alkoholu.

Poszerzaga st strefa ubOstwa, stale romme
bezrobocie, w tym bezrobocie strukturalne.
Wsie po nieistnigjych juz PGR — ach,
spadek tempa budownictwa mieszkaniowd
wzrost przesipczaci nieletnich.

Ostabienie kondycji biologiczeppteczéstwa, zig
dieta, czste s¢ganie po uywki.

Ostabienie wplywu wychowaega, brak reakc
rodzicow na reklam alkoholu, mniej czas
poswigcanego dzieciom.

Przesgrie akcentu na ksztalcenie i rywalizgg
ostabienie systemuswiaty, pogtbianie s¢ barier
edukacyjnych.

Promocja picia przieloli muzycznych cz
filmowych, komercjalizacja sztuki przez przem
uzywek, reklama skierowana do miody
podkreilajaca atrakcyjné¢ spazywania alkoholu
w tym motyw seksu i bogactwa ).

Y
(0]

go,

st
ch

Wspominagc o badaniach nad alkoholizmem dzieci niezn@ pominé¢ bodaj

skrétowego przegtu programow i projektow profilaktycznych. Ostatiéga obfitowaty

bowiem w proby uruchomienia szerokich programowfifaktycznych. Przyjrzyjmy si

tym programom, ktére olly swym zastgiem najweksz liczbe osob.

1. Program Drugqi Elementarz albo Program Siedmiu Krokéw.

Program ma struktarkaskadow: kilkunastu autoréw przygotowuje greifilkuset

instruktorow. Z kolei przeszkoleni instruktorzy mpaja zadanie rekrutowdal?2 — 14

realizatorow prowadgych swoje grupy. Kaly realizator dysponuje programem

zaj¢, kasei magnetofonow z nagranymi wypowiedziami muzykow rockowych,

kases video, kompletem ulotek dla kdego uczestnika, ankietami badawczymi i

ewaluacyjnymi.
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2. Program profilaktyczny NOE.

Program prowadzony w licznych ( 100 — 300 os6bupgch ma form swoistego
happeningu. Spotkanie podzielone jest na tragazl — Prawda, Il — Mit&¢, 1l —
Wolnos¢. Wazng czg$cia programu jest seria przygotowanyckwiadectw

uczestnikdw wspolnot samopomocowych, spedcigih rok lideréw grupy.

3. Program Nasze Spotkania.

Autorami programu g Maria i Piotr Fijewscy. Obejmuje cztery obszargnkakt z
samym sol, z innymi osobami, umiejnos¢ radzenia sobie z trudfmami i

umiegtnos¢ pomagania innym.

4 .Program Spojrz inaczej.

Przygotowany przez Piotra Kotodziejczyka ze Staoadc. Stosowany w klasach
mitodszych. Inicjatywa jest wekach nauczyciela, przygotowanego W&He] przez

instruktora. Do pomocy poe¢lrznik i kaseta szkoleniowa.

5. Program Dziekuje, nie.

Przygotowany jako program krotkiej edukacji, skigamej na podstawoaywwiedz o
problemach  alkoholowych, umignos¢  konstruktywnego  odmawiania,

powigkszanie autonomii i kompetencji ucznia.

6. Program TAK czy NIE.
Autorem programu jest Witold Skrzypczyk. Progranalimwany przy pomocy

podrecznika do zajé.

Mozna postawd sobie pytanie o skuteczto tych kilku wymienionych wyej

programow, gdy badania naswiecie wykazuy, ze dlugotrwaty skutek prewencyjny

najtrudniej osigna¢ wiasnie w stosunku do osob zagomych uzalenieniem od alkoholu.

Wydaje s¢ jednak, £ najwaniejszy jest sam pomyst na to, jak dzieci i mtlodakutecznie

odciagna¢ od alkoholu oraz jego skuteczne widhaie. Wtedy, moim zdaniem, o wyniki

tychze programow mzemy by spokojni.
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