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Abstract— The paper emphasises the role of family in the struggle against alcoholism. The therapies and methods employed
against alcoholism are briefly introduced. The treatment of alcoholism in special institutions is discussed.
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WSTEP

Kiedy mamy do czynienia z osobg uzalezniong od
alkoholu niewatpliwie jednym z najtrudniejszych za-
dan jest zmotywowanie jej do podjecia leczenia. Za-
przeczanie istnieniu problemu wynika z samych me-
chanizméw choroby, jakg jest uzaleznienie od alkoho-
lu. Chodzi tu przede wszystkim o mechanizm iluzji i
zaprzeczen. Mechanizm ten sprawia, ze osoba uza-
lezniona, w miare jak problem narasta, zaczyna izo-
lowaé sie od sytuacji zyciowych oraz negatywnych
sygnatow ptyngcych od oséb z otoczenia a takze z
wilasnego organizmu w taki sposéb, aby broni¢ po
pierwsze dobrego mniemania o sobie, po drugie, aby
broni¢ picia.[1-4]

POMOC RODZINY

Jedyny sposéb w jaki rodzina moze pomoc alko-
holikowi to zostawi¢ go w spokoju. Nie nalega¢, nie
nakfania¢, nie krzycze¢, nie btagac. Ale tez nic za
niego nie zatatwia¢ - podkresla Osiatynski [5]. Bez
nieumiejetnie kochajgcych bliskich i przyjaciét kazdy
alkoholik pitby o potowe czasu krocej, duzo wczesniej
osiggnatby swoje dno, od ktérego musi sie odbi¢ by
zaczg¢ zdrowieC. Rodzina dziata jak mechanizm ze-
garka: pojedyncze tryby to maz, zona, dzieci, dziad-
kowie, przyjaciele, zazebiajg sie i obracajg w tym sa-
mym rytmie - twierdzi Woronowicz [6]. Tak jak alkoho-
lik potrafi wymusi¢ dogodne dla siebie obroty innych
trybow, tak samo pozostali cztonkowie rodziny sg w
stanie zmusi¢ go do podporzgdkowania sie okreslo-
nemu przez nich wspdlnie rytmowi. Szanse na powo-
dzenie sg tym wieksze, im wiecej cztonkdéw rodziny i
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0s0b bliskich uczestniczy w tym przedsiewzieciu i im
lepiej ze sobg wspodtpracuje. Tak jak alkoholicy majg
swoje grupy wsparcia AA, tak ich rodziny majg swoje
Al-Anon. Sprawg decydujgca i najtrudniejszg jest zro-
zumienie i zaakceptowanie swojej bezsilnosci wobec
picia swojego alkoholika. Trzeba zrozumieé, ze to jest
choroba i powiedzie¢ sobie, ze nie jestem w stanie
wyleczy¢ go z tej choroby oraz, ze mam prawo rato-
wac siebie i swoje zycie. Trzeba pozwoli¢, by alkoho-
lik spotkat sie bezposrednio z wszystkimi skutkami
swego picia, ewentualnie wskaza¢ droge do placéwki
odwykowej. Rodzina alkoholika, nawet ta najbardziej
kochajaca, podsyca jego chorobe. Zaréwno alkoholik,
jak i jego rodzina wierzg, ze picie lub nie picie to kwe-
stia silnej woli. Rodzina chce wiec jg jeszcze wzmoc-
ni¢: poswieca sie, pilnuje, troszczy, wymusza obietni-
ce. Rodzina alkoholika musi przesta¢ walczy¢ i przy-
znac sie do bezsilnosci. Wtedy bedzie mogta mu po-
moc. Czionkowie rodziny alkoholowej mogg réwniez
podejmowac rézne dziatania po to, aby poméc sobie
w trudnej sytuacji, mogg réwniez prébowaé wptywaé
na alkoholika, by zaczat si¢ leczy¢ [7].

TERAPIE | METODY LECZENIA

Leczenie alkoholizmu ma rézne cele (farmakolo-
giczne i odwykowe) i jest to [4,8-14]:

e zmniejszenie ilosci wypijanego alkoholu,

e leczenie zespotdw odstawienia alkoholu, kto-
re polega na wyréwnaniu niedoboréw pokar-
mowych i zaburzen wodno-elektrolitowych
oraz na podawaniu lekéw dziatajgcych prze-
ciwdrgawkowo i przeciwlekowo,

e leczenie powiktan alkoholizmu — polega na
leczeniu nastepstw naduzywania alkoholu,
wigczeni sg w ten proces lekarze prawie
wszystkich specjalnosci,

e leczenie odwykowe moze przebiega¢ w roé-
znej formie. Moze mie¢ postaé psychoterapii,
terapii zajeciowej, by¢ w formie ambulato-
ryjnej bgdz w odosobnionym osrodku [18].

Oferta leczenia odwykowego staje sie coraz bogatsza,

nalezy do niej [4,11,15-20]:

1. Detoksykacja
Odtrucie organizmu, usuniecie szkodliwych sub-
stancji pochodzenia zewnatrz lub wewnatrzustro-
jowego. Pomocy tej udziela sie pacjentom w
pierwszych dniach po odstawieniu alkoholu, aby
usung¢ go w sposoéb bezpieczny. W celu zmniej-
szenia objawdw odstawienia alkoholu podaje sie

w niektérych przypadkach srodki farmakologicz-
ne: nie uzalezniajgce leki uspokajajgce, nasenne,
przeciwdrgawkowe lub antydepresyjne, glukoze
z witaminami, antybiotyki, ptyny uzupetniajgce,
elektrolity ustrojowe. Wtasciwa detoksykacja od-
bywa sie w warunkach catodobowej opieki me-
dycznej.

2. Leczenie farmakologiczne
Stosowanie jakichkolwiek $rodkéw farmakolo-
gicznych, bez wzgledu na ich sktad chemiczny i
profil dziatania, nie moze by¢ traktowane jako le-
czenie uzaleznienia od alkoholu. Przez wiele lat
w lecznictwie odwykowym w Polsce powszechng
i czesto jedyng metodg byto leczenie awersyjne.
Polega ona na wymuszaniu abstynencji poprzez
podawanie pacjentom disulfiramu w formie do-
ustnej lub w formie implantu (wszywki alkoholo-
we). Preparat ten nie leczy uzaleznienia od alko-
holu, lecz poprzez uczulenie na alkohol moze
powstrzymywac od picia oraz utatwi¢ podjecie te-
rapii.

3. Spotkania indywidualne z terapeutg
Jest to wazny element programu placoéwki odwy-
kowej. To podczas spotkania indywidualnego z
terapeutg nastepuje pierwszy kontakt pacjenta z
placowkg i praca nad motywowaniem go do le-
czenia. Jest on zapoznawany z programem lecz-
niczym, warunkami uczestnictwa, zawierany jest
kontrakt terapeutyczny. Spotkania te sg dla pa-
cjenta zrédtem wsparcia w konfrontacji z jego na-
togiem. Prowadzgcemu terapie umozliwiajg
przeprowadzenie diagnozy problemu alkoholo-
wego i ustalenie szczegdtowego programu po-
mocy. W trakcie indywidualnego kontaktu z tera-
peutg osoba uzalezniona pracuje nad odkrywa-
niem tego, kim naprawde jest i jakiego spusto-
szenia dokonat w niej alkoholizm.

4. Terapia grupowa
Terapia grupowa dobrze sprawdza sie w lecze-
niu os6b uzaleznionych od alkoholu. To, co
czlowiek uzalezniony ma najbardziej zaburzone
w swoim zyciu, to wtasnie relacje z innymi ludzmi.
Dlatego wiec grupy, w ktérych bierze udziat
zdrowiejgcy alkoholik sg dla niego idealnym
miejscem terapii. Aktywny alkoholik boi sie ludzi
z zewnatrz, caty Swiat wydaje mu sie dzikg
dzunglg. Na grupie poznaje na nowo otaczajgcag
go rzeczywistos¢ i dodwiadcza tego, iz inni ludzie
moggq stac sie dla niego Zrédtem bezpieczenstwa
i sity. Nastepnym pozytywnym skutkiem uczest-
nictwa w grupie jest to, iz alkoholik moze poznaé
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samego siebie. Spotykajgc sie w grupie z oso-
bami majgcymi ten sam problem spostrzegaja,
ze nie sg sami. Osoby aktywnie pijgce czesto
bardzo surowo oceniajg siebie i charakteryzuje
ich przyttaczajgce poczucie wstydu za swoje za-
chowanie, na grupie okazuje sie, ze nie sg jedy-
nymi najgorszymi. W grupie terapeutycznej jeden
drugiemu daje nadzieje na to, ze nie muszg po-
petnia¢ w swoim dalszym zyciu tych samych bte-
déw. Szczegodlnie duzg role odgrywajg grupy
Anonimowych Alkoholikéw (AA), Dorostych Dzie-
ci Alkoholikéw (DDA), Grupy Krewnych i Przyja-
ciét Alkoholikéw (Al- Anon) oraz réznego rodzaju
inicjatywy, zwigzane z Kosciotem Katolickim:
Bractwo Trzezwosci, Krucjata Wyzwolenia Czto-
wieka, Apostolstwo Trzezwosci Warszawskiej
Prowincji Braci Mniejszych Kapucynow, czasopi-
sma zawierajgce tresci antyalkoholowe. Cennym
uzupetnieniem, zaréwno stacjonarnych, jak i am-
bulatoryjnych form terapii, jest Program Dwuna-
stu Krokéw Anonimowych Alkoholikéw. Wiek-
szos¢ osrodkéw terapeutycznych zaleca swoim
pacjentom uczestniczenie w spotkaniach Wspol-
noty AA, a ich bliskim udziat w spotkaniach grup
Al-Anon (deklarujg raczej swa bezsilnos¢ wobec
alkoholizmu innych niz wobec picia alkoholu
przez siebie samych) i Alateen (nalezg tu dzieci,
nastolatki i mtodziez, ktoérych rodzic, obydwoje
rodzice lub inna bliska osoba jest uzalezniona od
alkoholu). Program Dwunastu Krokéw Anonimo-
wych Alkoholikéw polega na przemianie we-
wnetrznej os6b uzaleznionych.

5. Zajecia edukacyjne
Przez caly proces terapii, zaleznie od jego stanu
zaawansowania, pacjenci poddawani sg odpo-
wiedniej porcji informacji w trakcie zaje¢ grup
edukacyjnych. Celem uczestniczenia w takich
grupach jest zdobycie wiedzy na temat alkoholu,
skutkow jego dziatania oraz przyswojenia sobie
informacji o chorobie alkoholowe;.

6. Sesje zapobiegania hawrotom
W tej chorobie czesto sie zdarza, ze pacjent po
okresie abstynencji znéw siegnie po alkohol. W
trakcie tych sesji analizuje sie sytuacje, w ktérej
pacjent siegnat po alkohol. Podczas zaje¢ kazdy
sporzadza liste swoich sygnatéw ostrzegawczych
zapowiadajgcych nawrét choroby. Pacjenci uczg
sie sposobdéw radzenia sobie z tymi trudnymi
momentami, kiedy to zagrozona jest ich trzez-
wosC.

7. Treningi psychologiczne.
Treningi psychologiczne dzieli sie na:
e TAZA - trening asertywnych zachowan ab-
stynenckich,
e trening interpersonalny,
e trening asertywnosci,
e trening radzenia sobie z konfliktami w
maizenstwie,
e trening umiejetnosci wychowawczych dla
rodzicow.

Treningi majg na celu rozwdj umiejetnosci potrzeb-
nych w réznych sytuacjach spotecznych. Efektywne
radzenie sobie z trudnymi sytuacjami zmniejsza moz-
liwos¢ wystgpienia nawrotu [19].

LECZENIE W ZAMKNIETYCH OSRODKACH

W Polsce leczenie alkoholizmu oséb uzaleznio-
nych moze przybra¢ forme dwojakiego rodzaju. Jedng
Z nich jest leczenie terapeutyczne, w typowym za-
mknietym osrodku leczenia uzaleznien, drugg zas
forma jest leczenie w miejscu zamieszkania. Leczenie
to polega na jednorazowej wizycie u psychoterapeuty
prowadzgcego proces leczenia w okresie jednego
tygodnia lub jednego miesigca. W tego rodzaju miej-
scu kazda uzalezniona osoba ma mozliwosé otrzy-
mania wsparcia i uzyskania niezbednej wiedzy jak
sobie radzi¢ z chorobg alkoholowa. Leczenie alkoho-
lizmu wigze sie z niesamowicie mozolng i diugotrwatg
praca nad samym sobg. Istnieje rowniez mozliwosé
zastosowania rozwigzan pod postacig tak zwanej
grupy wsparcia. Wspomaga ona poczatkowy proces
trzezwienia, czy tez nie picia osoby uzaleznionej od
alkoholu. Grupa ta, poza udzielaniem wsparcia w po-
czatkowym etapie trzezwienia, ma za zadanie uzmy-
stowienie osobie uzaleznionej, Zze takich osdéb jak ona
jest zdecydowanie wiecej. Przede wszystkim ma to na
celu przyczynienie sie do jej wiekszej akceptacji sa-
mego siebie jako alkoholika.

Istotnym procesem pozytywnie wptywajgcym na diugi
okres trzezwienia jest odnalezienie tozsamosci osoby
uzaleznionej. Warto w tym miejscu zaznaczy¢, ze im
silniejsze bedzie tego rodzaju poczucie tym pewniej-
sza bedzie che¢ powrotu do zycia pozbawionego al-
koholu. Pomijajgc fakt, ze alkoholizm jest chorobag
Smiertelng to mozna jednak z nig zy¢. Nalezy w petni
dostosowac sie do zasad zdobytych w tego rodzaju
terapii lub terapii, ktérg proponuje zamkniety osrodek
leczenia uzaleznien. Obie terapie majg jeden gtéwny
cel. Jest nim pomoc alkoholikowi w powrocie do nor-
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malnego zycia i checi zaprzestania dalszego picia
alkoholu. W obu przypadkach skuteczne leczenie al-
koholizmu jest wartoscig nadrzedng. Warto tez pod-
kresli¢, ze tak jak obowigzuje pewny regulamin i me-
tody dziatania w szpitalach czy tez innego rodzaju
placéwkach leczniczych, tak i tu obowigzujg przepisy i
zostaje zawierany tzw. kontrakt z lekarzem terapeutg
prowadzacym jednego pacjenta czy tez catg grupe.
Kazdy osrodek leczenia uzaleznieh posiada swoj wia-
sny wewnetrzny regulamin. Jest w nim zapisane jakie
prawa oraz obowigzki ma osoba przebywajgca na
terenie placowki. Osoba uzalezniona, ktéra przebywa
na terenie zamknietego osrodka leczenia uzaleznien,
teoretycznie rzecz biorgc nie ma mozliwosci spozy-
wania alkoholu. Kazde nieprzestrzeganie, ztamanie
tego punktu regulaminu moze skutkowac¢ natychmia-
stowym wydaleniem pacjenta poza teren o$rodka.
Innym roéwnie rygorystycznie przestrzeganym punk-
tem przez zamkniety o$rodek leczenia uzaleznien jest
zakaz korzystania z telefonéw komodrkowych. Moze to
by¢ dostepne w szczegdlnych przypadkach wytgcznie
w oparciu o indywidualnie udzielong zgode lekarza
terapeuty diagnozujgcego dany przypadek. Zgodnie z
jedng z maksym odnoszacych sie do tego, ze co$ sie
zaczyna i co$ sie konczy to samo dotyczy osoby uza-
leznionej przebywajacej w osrodku. Po kilkutygodnio-
wym pobycie w nieco ubogich warunkach przychodzi
okres, kiedy alkoholik musi opusci¢ bezpieczny i po-
zbawiony pokus teren placéwki. To, w jakim stopniu
bedzie on potrafit da¢ sobie rade w dalszym zyciu bez
siegania po alkohol w duzej mierze zalezy od tego, w
jakim stopniu i z jakim zaangazowaniem poddat sie
odbywanej przez siebie terapii [4,21].

Prywatne osrodki leczenia alkoholizmu udostepniajg
niejako same narzedzia w postaci programoéw tera-
peutycznych niezwykle pomocnych w walce z tg mato
przyjemna i wyniszczajgcg organizm chorobg. Otrzy-
mujgc ogromne wsparcie ze strony pracujgcych w tym
miejscu terapeutéw, zdecydowana wiekszos$¢ osdb
przebywajacych w osrodku po wyjsciu na zewnatrz i
powrocie do spoteczenstwa zaczyna w normalny spo-
séb funkcjonowaé. Normalny znaczy taki, ktoéry nie
powoduje powrotu do starego schematu zycia, czyli
siegania po alkohol. Warto w tym miejscu zaznaczyc,
ze dalszy rozw¢j i zachodzace procesy w zyciu kaz-
dego z nich bedg zalezne juz od nich samych.[1,22]
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