ROZDZIAL IX

PODMIOTOWY MECHANIZM READAPTACY]JNY:
UZYWANIE SUBSTANC]JI PSYCHOAKTYWNYCH -
JAKO UNIKOWA STRATEGIA ZARADCZA

1. Na czy polega specyfika unikowych strategii zaradczych?

Strategie unikowe polegaja na wystrzeganiu si¢ przez osobe myslenia,
przezywania i doswiadczania sytuacji trudnej zaréwno na poziomie poznaw-
czym, jak i doswiadczanych emociji.

Strategie unikowe naleza do nieprzystosowawczych sposobéw zaradczych. W wyniku ich zastosowania
nie zostaje rozwigzana sytuacja stresowa. Podmiot nie odzyskuje rownowagi emocjonalnej. Narastajg
problemy osoby, negatywne emocje, wtérnie zwieksza sie rozmiar stresu i obniza poziom adaptacji.

Najwczesniejsze 1 nadal stosowane podejscie do zagadnienia strategii uni-
kowych wywodzi si¢ z psychoanalizy. Style radzenia sobie rozréznia si¢ tutaj ze
wzgledu na postawe wobec sygnaléw dotyczacych stresora i wlasnych reakcji.
W obrebie stylu unikowego mozna wyodrebni¢ dwie gléwne strategie: unikanie
przez dystrakcje, polegajace na podjeciu dodatkowych czynnosci angazujacych
uwage i odwracajacych ja od stresu, oraz unikanie w postaci wypierania, gdzie
dochodzi do dysocjacji proceséw poznawczych i zwigzanych z nimi uczué oraz
do zaprzeczania nieprzyjemnym przezyciom. Wedlug wspélczesnej koncepciji in-
terakcyjnej N. S. Endlera i J. D. A. Parkera, strategie te wynikaja bezposrednio
z indywidualnych predyspozycji osoby do stosowania unikowego stylu radzenia
sobie. Moga one przybiera¢ dwie formy: zaangazowania si¢ w czynnosci zastgp-
cze albo poszukiwania kontaktéw towarzyskich. Przez czynnosci zastgpeze rozu-
mie sie takie zachowania osoby jak: ogladanie telewizji, objadanie si¢, nadmierna
senno$¢, myslenie zZyczeniowe.

Do uwarunkowan strategii unikowych zalicza sig; deficyty osobowosciowe,
preferencje podmiotowe do stosowania okreslonego stylu zaradczego, poznawcza
oceng sytuacji trudnej, destrukcyjna orientacj¢ zyciowa, duze nasilenie we-
wnetrznych konfliktéw, deficyty somatyczne oraz sprzyjajace tym strategiom wa-
runki $§rodowiskowe. Czynnik ryzyka wystgpienia unikowych strategii
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zaradczych przedstawia schemat 1.

Deficyty
w zasobach
Czynniki zarzadzajacych Ocena sytuadji
srodowiskowe trudnej
sprzyjajace w kategoriach
stosowaniu strategii utraty, zagrozenia
unikowych .
Destrukcyj
Zaburzenia . e rfj 'cyjr.1a
somatyczne orientacja zyciowa
(nekrofilijna)
Destrukcyjna

orientacja zyciowa
(nekrofilijna)

Schemat 1. Czynniki ryzyka zastosowania strategii unikowych

Zakladajac, ze radzenie sobie ze stresem jest dzialaniem $wiadomym,
a wybdr strategii zaradczej jest efektem interakeji przynajmniej dwéch czynni-
kéw, takich jak charakter sytuacji trudnej (obiektywna jej trudnos¢ i subiektywna
ocena przez podmiot zaangazowany w okolicznos¢ stresowa) i wlasciwosci pod-
miotu (zasoby, styl radzenia, inne cechy, kompetencje, doswiadczenie), cztowiek
zaangazowany w taka sytuacje dokonuje wyboru unikowego radzenia sobie. Do-
chodzi wéwczas na poziomie poznawczo-emocjonalnym do wyparcia doswiad-
czanej okolicznosci. Na poziomie behawioralnym dzialania czlowieka
przybieraja forme¢ czynnosci zastepezych zwigzanych ze wzmozong aktywnoscia
podmiotu w zakresie uzywania substancji psychoaktywnych, angazowania si¢
w zadania zwigzane z praca, grami komputerowymi, hazardem, zachowaniami
seksualnymi. Wymienione aktywnosci nie wiaza si¢ bezposrednio z sytuacja
trudng, ale s3 jedynie czynno$ciami zast¢pczymi, zajmujacymi czlowieka. Anga-
zowanie si¢ w nie w wielu przypadkach polaczone jest z poszukiwaniem towa-
rzystwa. Nalezy zaznaczy¢, ze dziala tu odmienna motywacja niz w przypadku
pozytywnej strategii zaradczej, jaka jest poszukiwanie wsparcia spolecznego. Sto-
sujac metode unikowg — poszukiwanie towarzystwa — cztowiek kieruje si¢ checiag
odwrécenia uwagi od sytuacji stresowej. Zastosowanie strategii — poszukiwania
wsparcia spolecznego — motywowane jest checig znalezienia pomocy ze strony
innych oséb w rozwigzaniu sytuacji stresowej.
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Poziom Swiadomosci
Sytuacja trudna

Tres¢ Negatywne emocje

Negatywne emocje

> Czas

Tresc

Negatywne emocje

Poziom podswiadomosci

Rys. 1. Etapy wyparcia do$wiadczanej sytuacji trudnej w ujeciu psychoanalitycznym

Doswiadczana przez czlowieka sytuacja trudna zostala zepchnigta do pod-
$wiadomosci. Zawiera ona element tresci i czynnik emocjonalny obejmujacy
uczucia negatywne. Z biegiem czasu komponenty te w podswiadomosci ulegaja
rozbiciu na dwa oddzielne sktadniki: tresciowy i emocjonalny. Tresé ,pilnowana”
przez barier¢ mechanizméw obronnych pozostaje w podswiadomosci. Uczucia
negatywne, po pewnym czasie, maja zdolno$¢ przekraczania granicy i przedostaja
si¢ do $wiadomosci. Czlowiek zaczyna odczuwac je, ma ciagle poczucie dyskom-
fortu, ale zwykle nie moze zidentyfikowa¢ ich przyczyny. Stan ten wzmacnia
rozmiar stresu i wymaga zastosowania kolejnych strategii ucieczkowych. Anga-
zowanie si¢ w dzialania zast¢pcze o charakterze czynnosciowym nie jest w stanie
zagluszy¢ negatywnych emocji. Tlumione s3 one zwykle za pomoca srodkéw
psychoaktywnych, najczesciej alkoholu, ze wzgledu na jego uspokajajace dziata-
nie i dostepnos¢. Uzywanie takich substancji w celu wyciszenia negatywnych sta-
néw uczuciowych powoduje szybkie uzyskanie poprawy, a nastegpnie nasilenie
przykrych objawéw ze strony organizmu, ktére takze sa tlumione przy uzyciu
srodkéw chemicznych. Czlowiek rozpoczyna stosowanie alkoholu badz narkoty-
kéw w celu likwidacji ujemnych emocji i osiagniecia pozytywnych stanéw po-
znawczo-emocjonalnych, co nastgpuje na krétki okres czasu. Kolejnym etapem
jest negatywna odpowiedz organizmu zwana kontrastem hedonicznym. Wielo-
krotne powtarzanie przyjmowania substancji psychoaktywnej zmniejsza pierwot-
ng reakcje afektywna (pozytywny sygnal organizmu zwigzany z uzyciem
substancji). Opozycyjna reakcja afektywna, ktéra zostaje uruchamiana (negatyw-
ne wzmocnienia ze strony organizmu) zwykle zwicksza swoja intensywno$é
i czas trwania oraz zdobywa dominujaca role. W ogélnym stanie emocjonalnym
podmiotu ujawnia si¢ znak przeciwstawny do pierwotnej reakcji na substancje.
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Ludzie zaczynajg uzywac substancje psychoaktywne, poniewaz doznaja stanéw przyjemnych. Uzywaja ich
coraz czesciej, co wzmacnia proces afektywny odwrotny do pierwotnego i zwieksza tolerancje na
substancje chemiczng oraz nasila negatywne sygnaty zwiazane z odstawieniem substancji
(objawy zespotu abstynencyjnego).

Krytyczny okres pojawia si¢ wtedy, gdy osoba uczy si¢, ze moze ztagodzi¢
negatywne objawy poprzez podanie do organizmu kolejnej dawki substancji tok-
sycznej. Gdy czlowiek kontynuuje picie alkoholu badZ przyjmowanie narkoty-
kéw, nasila si¢ proces opozycyjny i zwicksza awersyjne dzialanie stanéw
zwigzanych z brakiem substancji. Motywem picia staje si¢ wéwczas cheé unik-
niecia cierpienia.

- Uwarunkowania podmiotowe

Przyczyny - Uwarunkowania sytuacyjne

- Wybor strategii unikowej: dziatania zastepcze, poszukiwanie

lxbagsuategi towarzystwa, wyparcie

- Brak polepszenia sytuacji trudnej
Skutki - Wzrost stresu i negatywnych emocji
- Obnizony poziom adaptacji

2. W jaki spos6b uzywanie substancji psychoaktywnych wplywa

na zachowanie cztowieka?

Wybér strategii unikowej

picie alkoholu uzywanie narkotykéw

Aktywizacja trzech mechanizmoéw

mechanizm natogowej regulagji mechanizm iluzji mechanizm dezintegracji
emogji i zaprzeczen ja
Skutki

Brak samokontroli, gtéd substancji psychoaktywnej, postepujace samoniszczenie, koncentracja zycia
wokét substancji uzalezniajacej, uszkodzenie i zerwanie kontaktéw spotecznych, gotowos¢ do
naruszania norm spotecznych

Wybér strategii unikowej
Wybér ten determinowany jest czynnikami podmiotowymi, gtéwnie defi-
cytami w zasobach zarzadzajacych, osobowosciows tendencja do reakcji uniko-
wych, ocena sytuacji stresowej w kategoriach zagrozenia czy utraty, a takze
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czynnikami zewnetrznymi, takimi jak obiektywna trudno$¢ sytuacji, warunki
srodowiskowe sprzyjajace zastosowaniu okreslonej strategii zaradczej. Jednym ze
sposobéw unikowego radzenia sobie jest picie alkoholu czy uzywanie innych
substancji psychoaktywnych (narkotykéw, lekéw). Pelnia one dwojaka role:
uwalniaja czlowieka od negatywnych emocji (umozliwiaja odreagowanie, zapo-
mnienie) i s3 Zrédlem uczué pozytywnych. Przy czym picie, by dostarczy¢ sobie
dodatkowej przyjemnosci, stymulacji, poczucia kontroli, jest bardziej zgodne
z kulturowymi normami niz picie w celu odreagowania, zapomnienia, redukcji
nieprzyjemnego stanu emocjonalnego. Obie funkcje zwigzane s3 z destrukcyj-
nym stylem radzenia sobie. W sytuacji kiedy mozliwosci jednostki sg niewystar-
czajace (np. niskie poczucie koherencji, male poczucie wiasnej skutecznosci, brak
kontroli nad sytuacja), pojawia si¢ pokusa przywrécenia réwnowagi przy pomocy
srodka chemicznego, ktéry daje iluzje mocy i panowania nad sytuacja lub tez ob-
niza spostrzeganie wymagan.

Kluczowa role w powstawaniu uzaleznien od substancji psychoaktywnych odgrywa dazenie do uzyskania
kontroli nad swoimi uczuciami w celu ztagodzenia cierpienia i zapewnienia sobie przyjemnosci.

Przeprowadzono eksperymenty nad zaleznoscig pomiedzy piciem alkoholu
a radzeniem sobie w sytuacjach trudnych. Ich wyniki sugeruja, Ze alkohol tago-
dzi skutki bodzca stresowego. Stwierdzono istnienie pozytywnego zwigzku mig-
dzy wystgpowaniem przykrych wydarzen zyciowych w populacji a piciem
alkoholu. Ten nurt myslenia o roli alkoholu w radzeniu sobie z trudno$ciami
okreslany jest jako hipoteza redukeji napiecia. Badania pokazuja, ze im wicksze
rozmiary i nat¢zenie picia, tym czgsciej osoby koncentruja si¢ na negatywnych
emocjach i unikaniu jako sposobach radzenia sobie ze stresem. Mozna réwniez
stwierdzi¢, ze generalnie styl zaradczy jest odmienny u ludzi uzaleznionych od
alkoholu i u zdrowych. Alkoholicy, niezaleznie od plci, maja silniejsza tendencje
do postugiwania si¢ nieprzystosowawczymi stylami: koncentracji na emocjach
negatywnych i unikaniu probleméw poprzez odwracanie uwagi, natomiast rza-
dziej wykazuja model zadaniowy, a ponadto sa mniej sklonni poszukiwaé kon-
taktéw z innymi ludZmi w sytuacjach trudnych. To niepodejmowanie préb
zmierzenia si¢ z klopotami koresponduje ze wskazywang u oséb uzaleznionych
tendencja do postugiwania si¢ mechanizmami unikania i zaprzeczania. Zwigzek
miedzy radzeniem sobie ze stresem poprzez koncentrowanie si¢ na emocjach
i poprzez unikanie problemu a piciem alkoholu potwierdzily takze badania nad
zmianami stylu zaradczego u uzaleznionych od alkoholu po podstawowym pro-
gramie psychoterapii. W chwili zakoriczenia terapii, w poréwnaniu z momentem
jej rozpoczegcia, nastgpil istotny statystycznie wzrost tendencji do stosowania sty-
lu zadaniowego i do poszukiwania kontaktéw z innymi, przy jednoczesnym ob-
nizeniu czgstotliwosci stosowania modeli nieadaptacyjnych.
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Mechanizm nalogowej regulacji emocji

Mechanizm ten dotyczy zmiany sposobu regulowania uczu¢ przez czlo-
wieka stosujacego srodki psychoaktywne z naturalnego na sztuczny. Zaburzenia
regulacji emocjonalnej dotyczg zaréwno tresci przezy¢, jak i podstawowych funk-
cji spelnianych przez uczucia w zyciu jednostki. Subiektywnie doswiadczana
przyjemno$¢ badz przykro$¢ przezywanych emocji jest waznym sygnalem tego,
co dla czlowieka wydaje si¢ atrakcyjne i co chce osiaggnaé, a co awersyjne i czego
chce uniknaé. Uczucia powstajace w naturalny sposéb buduja wiez cztowieka ze
swiatem. Kiedy ich gléwnym Zrédlem staje si¢ substancja psychoaktywna, nabie-
ra ona podstawowego znaczenia, a osoba traci dostep do waznego zrédia danych
o swoim zyciu lub uzyskuje informacje falszywe tworzone przez umys! zaburzo-
ny chemicznym dzialaniem substancji. Kiedy czlowiek traci zdolno$¢ do przezy-
wania realnych uczué, izoluje si¢ ze §wiata. Podstawowym Zrédlem zadowolenia
staje si¢ usmierzanie stanéw przykrych, a podstawowym dazeniem — dost¢p do
substancji uzalezniajacej.

Zjawiska charakterystyczne dla mechanizmu nalogowej regulacji emocji:
* Dynamika proceséw emocjonalnych osoby jest w duzym stopniu ukierunko-
wana na inicjowanie i potggowanie pragnienia alkoholu. Czlowiek dazy do
szybkiego zlagodzenia lub u$mierzenia przykrych stanéw emocjonalnych a tak-
ze do przezycia przyjemnos$ci. Czynnikiem, za pomocy ktérego stany te maja
zostaé osiggniete, jest substancja psychoaktywna.
* Czlowiek radzi sobie z negatywnymi emocjami poprzez uzycie alkoholu
badz innej substancji chemicznej. Stres bedacy przyczyna przykrych stanéw
emocjonalnych wywolany zostaje zaréwno przez czynniki zewnetrzne, jak i we-
wnetrzne, wzmaga sie on w wyniku negatywnych konsekwencji zachowari oso-
by nietrzezwej.
* Niski poziom odpornosci na cierpienie, ostabiany przez biochemiczne skutki
uzywania substancji psychoaktywnej, powoduje ze do przykrych stanéw emo-
cjonalnych dolgcza si¢ poczucie bolesnosci, co nasila dazenie do szybkiego ich
usmierzenia za pomocg srodka psychoaktywnego. W chwilach wzrostu pozio-
mu cierpienia i lgku zaczyna si¢ rozwija¢ proces panicznego poszukiwania ulgi,
ktéry przybiera charakter wewnetrznego przymusu przyjecia alkoholu badz in-
nej substancji. Reakcje te nazywa sie czesto gtodem alkoholowym czy narkoty-
kowym.
* Osobg uzalezniong cechuje zwigkszone zapotrzebowanie na stymulacje pole-
gajace na nasilonej potrzebie szybkich i bezposrednich zmian w stanie emocjo-
nalnym. S3 one wywolywane za pomoca $rodka psychoaktywnego.
Wyzwalane s3 nawet w sytuacji wzglednej stabilizacji zyciowej, ktéra przy
zwigkszonym zapotrzebowaniu na stymulacje ze strony podmiotu, wywoluje
w nim przykry niepokd;j.

* Poniewaz u osoby uzaleznionej nastgpito zredukowanie wigkszosci natural-
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nych Zrédel przyjemnosci, usmierzenie przykrosci staje si¢ gléwnym sposobem
uzyskiwania przyjemnosci. Lagodzenie przykrych stanéw nastepuje przy uzy-
ciu §rodka uzalezniajacego, ale i za pomoca zewnetrznych wyladowan napiecia
— rozladowan agresywnych. Czgsto obie formy redukcji nieprzyjemnych do-
znan dopelniajg si¢.

* Pragnienie $rodka psychoaktywnego wplywa istotnie na prace umystu osoby
uzaleznionej; zaweza $swiadomos$¢ i koncentruje ja wokél substancji psychoak-
tywnej jako podstawowej strategii zaradczej.

* Procesy emocjonalne i poznawcze zostaja zdominowane przez automatyzm
nalogowej regulacji. Tworzy si¢ gotowo$¢ osoby do siggania po rézne substan-
cje chemiczne dla manipulowania psychika, nasila tendencja do doraznego roz-
tadowania przykrych stanéw emocjonalnych, wzrasta gotowo$¢ do
wycofywania si¢ i unikania trudnych sytuacji.

* Zaburzona zostaje naturalna réwnowaga wspélwystepowania proceséw
biologicznych i psychologicznych. Chemiczna regulacja emocji ogranicza
i uposledza udzial proceséw psychologicznych i interakcji spolecznych
w ksztaltowaniu zZycia emocjonalnego, co stanowi powazne zagrozenie
zdrowia czlowieka rozumianego jako zdolnos$¢ do utrzymywania zréwnowa-
zonej samoregulacji organizmu i psychiki oraz uczestnictwa osoby w $rodo-
wisku spotecznym.

* Nastepuje glebokie rozluznienie badz zerwanie wigzi osoby z realnym $wia-
tem zewnetrznym.

Mechanizm iluzji i zaprzeczen

Mechanizm ten polega na znaczacym znieksztalceniu myslenia osoby uzy-
wajacej substancji psychoaktywnych na tematy zwigzane z uzaleznieniem oraz
znacznym ograniczeniu w spostrzeganiu negatywnych objawéw zwigzanych
z uzywaniem substancji. Aktywno$¢ umystu ludzkiego obejmuje dwie podstawo-
we funkcje: myslenie racjonalno-logiczne i magiczno-zyczeniowe. Pierwsze po-
lega na przetwarzaniu i tworzeniu informacji o faktach, wydarzeniach
i zjawiskach; zmierza do budowania prawdziwego obrazu rzeczywistosci i syste-
mu orientacji w $wiecie. Myslenie magiczno-zyczeniowe, zwane irracjonalnym,
wplywa na stany emocjonalne oraz subiektywne doswiadczenia zwigzane z po-
trzebami i dazeniami poprzez tworzenie mysli, przekonari, obrazéw nie odno-
szacych si¢ bezposrednio do rzeczywistosci. Myslenie racjonalne jest znaczace
podczas mierzenia si¢ czlowieka z sytuacja trudng, stanowi podioze ksztaltowa-
nia si¢ mechanizméw zaradczych nakierowanych na problemy i emocje doswiad-
czajacej ich osoby. Myslenie irracjonalne zwigzane jest z podejmowaniem
strategii ucieczkowych zwigzanych z unikaniem i zaprzeczaniem trudnosciom
m.in. poprzez uzywanie substancji psychoaktywnych. Intoksykacja uposledza

tunkcje racjonalno-logiczng myslenia a potgguje magiczno-zyczeniows.
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Charakterystycznym zjawiskiem dla uzaleznier chemicznych jest narastanie znieksztatcern poznawczych
oraz zdominowanie funkgcji umystowych przez myslenie irracjonalne.

Powtarzajace si¢ i przewlekte naduzywanie alkoholu powoduje narastajace

deficyty i zaburzenia funkcji poznawczych, m.in.:

* uszkodzenia pamieci (zwlaszeza krétkoterminowej)

* oslabienie uwagi

* uposledzenie myslenia abstrakcyjnego i zdolnosci do rozwiazywania proble-
mow

* trudnosci w przyswajaniu nowych informacji

* ograniczenia w zdolnosci oceny, planowania i przewidywania

* zaburzenia w poczuciu czasu i przestrzeni (odlegtosci)

* ograniczenie pola uwagi, tzw. krétkowzrocznos¢ alkoholowa

* trudnosci z ogarnieciem tego, co wykracza poza aktualng sytuacje.

W umystach wigkszosci ludzi obecne sa dodatnie skojarzenia z piciem oraz
wynikajace z nich pozytywne oczekiwania wobec alkoholu, ktére nie wynikaja
z osobistych doswiadczeri. Drugi nurt informacji, ktére docieraja do osoby uzy-
wajacej systematycznie alkoholu, zawiera dane o negatywnych skutkach picia.
Rejestrowanie przez $wiadomo$¢ obu typéw informaciji jest Zrédlem silnego dy-
sonansu i konfliktu nastawien wobec alkoholu. Spotegowane jego naduzywa-
niem myslenie magiczno-wyobrazeniowe usuwa ze $wiadomosci czlowieka
niewygodne sygnaly.

Zjawiska specyficzne dla mechanizmu iluzji i zaprzeczania:

* Uzywanie substancji psychoaktywnych (intensywnos¢ i czgsto$¢ pragnien
$rodka) oraz niepokéj zwiazany z bezradnoscig aktywizuja magiczno-zyczenio-
we funkcje umystu oraz uposledzajg poznawcze w odniesieniu do substancji
uzalezniajacej. Utrudnione zostaje rozpoznawanie szkdd i ich przyczyn. Po-
wstajg zludne, pozytywne wizje zycia w uzaleznieniu.
* W zakresie probleméw zwigzanych z uzaleznieniem, w umysle osoby zaciera-
ja sie granice migdzy zludzeniami a realno$cia, migdzy prawda a falszem. Nalo-
gowe zaburzenia pracy umysiu obejmuja:

- wybidreza percepcje

- falszywe przekonania

- uposledzong zdolnos¢ rozpoznawania uczué

- irracjonalne przekonania dotyczace przeszlosci, terazniejszosci i przysztosci.
* Percepcja i zapamigtywanie faktéw przez osobe uzalezniong maja charakter
wybidrezy i sg skoncentrowane na pozytywnych aspektach zwigzanych z przyj-
mowaniem substancji uzalezniajacych.
* W mysdleniu na tematy zwigzane z uzaleznieniem dominuja przekonania do-
tyczace: atrakcyjnosci i uzytecznosci substancji psychoaktywnej, koniecznosci
przyjmowania $rodka, nadziei na poradzenie sobie z problemami, negowania
uzaleznienia i jego wplywu na trudnosci zyciowe.
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* Utrwalony zbiér przekonan tworzy specyficzny obraz zycia i swiata osoby
uzaleznionej. W jego obrebie szczegdlng rolg odgrywaja automatyczne mysli
tworzace ,nalogows logike”, czyli zbiér prostych regul sterujacych procesami
umyslowymi osoby uzaleznionej. Nalezg tu mysli dotyczace:

- przyczyn zdarzen i unikania odpowiedzialnosci — ,to nie ja”, ,to nie moja

wina”

- manipulowanie czasem — ,,0d jutra wszystko bedzie inaczej”, ,tym razem

musi si¢ uda¢”

- negacji faktéw — ,to nie tak bylo”, ,nic zlego si¢ nie stalo”

- magicznej zmiany realiéw — ,klopoty znikaja, kiedy si¢ o nich nie mysli”,
»co by nie bylo, to jako$ bedzie”.
Mysli te majg duza moc autosugestywnego oddzialywania. Utrudniajg one oso-
bie uzaleznionej uswiadomienie destruktywnego wplywu przyjmowanej sub-
stancji na jej zycie oraz konieczno$ci zerwania z nalogiem.
* Osoba uzalezniona ma znacznie ograniczong zdolno$¢ rozpoznawania wla-
snych uczué, brak umiejetnosci do regulowania proceséw emocjonalnych po-
przez funkcje poznawcze.
* Doswiadczenia emocjonalne uzyskiwane przez osobe po przyjeciu srodka che-
micznego s3 dla niej niezwykle wazne i atrakcyjne. Szanse na powstrzymanie
uzaleznienia otrzymuje ona dzi¢cki negatywnym odczuciom wynikajacym z licz-
nych szkéd spowodowanych substancja psychoaktywna. Jednak mechanizm ilu-
zji 1 zaprzeczenia utrudnia ich dostrzezenie i ich zwiazek z przyjmowana
substancjg. Okresowa $wiadomos$¢ szkéd powoduje mysli o jej odstawieniu, co
skutkuje przyptywem przykrych przezy¢ i nasileniem glodu srodka. To ponow-
nie aktywizuje mechanizm i ogranicza zdolno$¢ do racjonalnego kierowania
postepowaniem.
* Osoba tworzy fantazje i wyobrazenia dotyczace mocy i kontroli oraz wizje
lepszej przyszlosci. Zludzenia te powstaja w opozycji do realnych doswiadczen
zyciowych jednostki uzaleznionej, ktére zwykle obejmuja liczne fakty wskazuja-
ce na jej bezsilnos¢ wobec negatywnych wydarzen zwigzanych z nalogiem i de-
ficyt kontroli nad wlasnym zyciem.
* Mechanizm iluzji i zaprzeczenia jest Zrédlem specyficznej wiary w istnienie
irracjonalnych mocy, ktére moga by¢ uzyte w sluzbie osoby uzaleznione;.
* Mechanizm aktywizuje si¢ okresowo, zwlaszcza wtedy, gdy nasila si¢ dazenie
czlowieka do u$mierzenia przykrych stanéw emocjonalnych i che¢ doswiadcze-
nia pozytywnych skutkéw alkoholu/narkotykéw, a takze gdy tematem proce-

séw umyslowych stajga si¢ sprawy zwigzane z uzaleznieniem.
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Znieksztatcenia w pracy umystu tworzone przez mechanizm iluzji i zaprzeczenia
- proste zaprzeczanie — podtrzymywanie przekonania, pomimo realnych faktéw, ze jest inaczej, np.
uporczywe twierdzenie, ze nie jest sie uzaleznionym
- minimalizowanie — pomniejszanie rzeczywistych probleméw
- obwinianie — przypisywanie odpowiedzialnosci za swoje zachowania innym
- racjonalizowanie — usprawiedliwianie swojego zachowania pomniejszajace odpowiedzialnos¢
- intelektualizowanie — unikanie osobistej swiadomosci problemdw, stosowanie abstrakgji, uogdlnien
- odwracanie uwagi — unikanie tematéw zwiazanych z problemem uzaleznienia
- fantazjowanie — budowanie wyobrazen na temat nierealistycznych sytuacji
- koloryzowanie wspomnien — manipulowanie obrazem wspomnier zgodnie z aktualnymi potrzebami
- plany marzeniowe — tworzenie naiwnych wizji wtasnych dziatan i sytuacji
» manipulowanie czasem — zredukowanie oceny uptywu czasu do chwili obecnej

Mechanizm dezintegracji osobowosci

Mechanizm polega na zaburzeniu regulacji psychicznej w systemie Ja, co
powaznie ogranicza zdolnos¢ cztowieka do podejmowania i realizowania racjo-
nalnych decyzji dotyczacych kontrolowania zachowan zwiazanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych.

Mechanizm ten powstaje w systemie Ja, ktéry jest centralnym elementem
osobowosci i spelnia podstawowe funkcje samoregulacyjne zwiazane z zarzadza-
niem postepowaniem jednostki, dokonywaniem wyboréw i podejmowaniem de-
cyzji. Stanowi réwniez podstawe samoswiadomosci i poczucia tozsamosci.
Intensywne, a zwlaszcza patologiczne, uzywanie substancji psychoaktywnych
prowadzi do istotnych zmian w funkcjonowaniu calej osobowosci. Do szczegél-
nie istotnych zjawisk zwigzanych z przyjmowaniem substancji, ktére moga wy-
wiera¢ wplyw na funkcjonowanie Ja, zalicza si¢ doswiadczenie osobiste zwigzane
z: gleboka zmiang stanu §wiadomosdci i tozsamosci, zachowaniami wywolujacymi
negatywne reakcje otoczenia, unikaniem odpowiedzialnosci oraz uzyskiwaniem
iluzorycznego poczucia mocy i kontroli. Czgstym motywem siggania po srodki
psychoaktywne przez osoby nieuzaleznione jest pragnienie poczucia si¢ kims§ in-
nym, uwolnienie si¢ od ograniczer, biezacych spraw. Czasem jednak wicksze
dawki powoduja silng zmiang stanu §wiadomosci, w ktérej poczucie wlasnego Ja,
granice wlasnej tozsamosci ,rozplywaja si¢”, co daje wrazenie ,odlotu”. Powta-
rzanie takich stanéw rozprasza granice Ja, ktére stajg si¢ mniej wyrazne i mniej
zwarte. Intensywne przezycia w wyniku przyjmowania substancji chemicznych
na ogol prowadza do rosnacej polaryzacji dwéch typéw doswiadezen osobistych,
zwigzanych ze stanami trzezwosci i intoksykacji. Doswiadczenia te zapisuja si¢
w systemie Ja, ale nie budujg zintegrowanej calosci. Stopniowo utrwala si¢ wiec
polaryzacja obrazu wlasnego Ja, rozszczepionego miedzy biegunami skrajnie ne-
gatywnej wizji zlego i stabego Ja a iluzorycznie pozytywnej i omnipotentnej wizji
Ja. Jednostka uzalezniona naprzemiennie kontaktuje si¢ z jedng lub z druga wer-
sja wlasnej osoby. Kontakt z kazdg z nich jest tylko przejsciowy. Doswiadczenie
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negatywnej wersji Ja odbywa si¢ w okresach trzezwosci i zwigzane jest z przykry-
mi emocjami, ktére stymuluja do zerwania tego kontaktu. Spotkanie z pozytyw-
ng wersja odbywa si¢ w okresach intoksykacji, ktére Iacza si¢ z przyjemnymi
emocjami. Powtarzajace si¢ cyklicznie doswiadczanie kraricowo odmiennych po-
staci siebie przyczynia si¢ istotnie do dezintegracji Ja.

Waznym aspektem systemu Ja jest warto$ciowanie wlasnej osoby — samo-
ocena, poczucie wlasnej wartosci. Powstaje ono poprzez interioryzacje ocen in-
nych ludzi oraz samookreslanie wlasnej wartoéci. Uzywanie srodkéw
psychoaktywnych zwykle prowadzi do powtarzajacych si¢ zachowari dezadapta-
cyjnych i wynikajacej z nich zlej opinii spolecznej i negatywnej oceny siebie.
Czlowiek posiada jednak dazenie do pozytywnego wartosciowania wlasnej oso-
by. U ludzi uzaleznionych powstaje silne pragnienie neutralizowania negatyw-
nych ocen oraz tworzenia ich przeciwwagi. Jedynym sposobem na wyréwnanie
samooceny, bedacym w dyspozycji osoby uzaleznionej, jest uzycie $rodka che-
micznego. Fakt ten ttumaczy czesto wystepujace tresci fantazji, ktérymi sg pozy-
tywne wizje wlasnej osoby i towarzyszace im poczucie skrzywdzenia
niesprawiedliwymi ocenami innych.

Osoba znajdujaca si¢ na drodze do uzaleznienia ma tendencje do szybkiego
zwalniania si¢ z odpowiedzialnosci. Za skutki wlasnych dzialari obwinia innych
ludzi i okolicznosci zewngtrzne. Powtarzanie si¢ takich doswiadczen redukuje
osobista odpowiedzialnos¢.

Zjawiska charakterystyczne dla mechanizmu rozproszenia i rozdwojenia Ja
* Uszkodzenie zdolnosci do kierowania wiasnym postgpowaniem i podejmowa-
niem decyzji.
* Zaburzenia struktury i funkgji Ja (do funkgji Ja zalicza si¢: utrzymywanie po-
czucia tozsamosci i indywidualnosci, kompetencji i wplywu na wlasne zycie,
poczucie wartoéci osobistej, sensu zycia i moralnosci).
* Stany rozmywania si¢ Ja, wystepujace podczas intoksykacji, prowadza do osta-
bienia spoistosci i integracji struktury Ja.
* Utworzenie biegunowych wersji Ja, ktére tworza napiecia i uniemozliwiaja
okreslenie granic wlasnego Ja ze §wiatem zewngtrznym.
* Rozpraszanie granic i rozdwajanie Ja powoduje, ze w jego centrum tworzy
sie pusty obszar, w ktérym brakuje trwalych i znaczacych tresci, wokét ktérych
mogtaby sie dokonywaé koordynacja funkcjonowania calego Ja. Przyczynia si¢
to do poczucia braku sensu zycia i doznawania pustki egzystencjalne;.
* Doswiadczane przeciwstawne wersje wlasnej osoby dezintegruja poczucie toz-
samosci i pozbawiaja jednostke uzalezniong wewnetrznego oparcia w konstruk-
tywnych aspektach obrazu siebie.
* Czlowiek uzalezniony traci poczucie wplywu na swoje zycie, ale tym bardziej
potrzebuje sprawowac kontrol¢ nad stanem wlasnych emocji (za pomocg $rod-
ka psychoaktywnego).

* Z dos$wiadczaniem negatywnej wersji wiasnej osoby wspétwystepuja zlozone
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stany uczuciowe, takie jak poczucie winy, wstydu, krzywdy, bezsilnosci, nizszo-
éci i utraty sensu zycia. Tworza one fundamenty destrukeyjnej orientacji zycio-
wej. Obrona osoby uzaleznionej przed presja innych ludzi naktaniajacych ja do
zerwania z nalogiem przynosi jej poczucie satysfakcji i mocy. Stanowi to roz-
paczliwe zatrzymywanie zludzen o wlasnej wartosci.

* Proces rozpraszania Ja przyczynia si¢ do obnizenia standardéw moralnych
u 0s6b uzaleznionych.

* Uszkodzenie systemu ja poteguje koncentracje osoby na jej wewnetrznym
$wiecie, w ktérym panuje chaos i bolesne rozdarcie przy réwnoczesnym izolo-
waniu od otoczenia zewngtrznego, co powoduje poczucie osamotnienia.

Uzywanie substancji psychoaktywnych powoduje takze wiele innych za-
chowan ryzykownych nacechowanych agresywnoscig i przemoca: naruszanie re-
gul obyczajowych, norm prawnych, moralnych, obowiazkéw zawodowych,
konflikty w relacjach rodzinnych i towarzyskich, straty emocjonalne i materialne,
zaburzenia koordynacji ruchowej, podatnos¢ na wypadki.

Skutki stosowania strategii unikowej poprzez uzywanie substancji psychoaktywnych
- Nierozwigzanie sytuacji trudnej
- Narastajgcy stres i negatywne emocje
« Przy powtarzajacym sie stosowaniu strategii unikowej utrata innych sposobéw radzenia sobie —
wszystkie trudnosci doswiadczane przez osobe rozwigzywane sg za pomoca dziatania chemicznego
substancji psychoaktywnej
- Liczne szkody psychiczne, somatyczne, moralne i spoteczne spowodowane uzywaniem substancji
uzalezniajacej
- Tendencje do naruszania norm spotecznych, moralnych i prawnych
« W perspektywie czasu utrata zdrowia, pozytywnych kontaktow
z innymi, utrata pracy, przedwczesna smierc

Jak rozpoznaé stosowanie przez osobe strategii unikowej polegajacej na uzywa-
niu substancji psychoaktywnych?
Diagnoza opiera si¢ na zweryfikowaniu istotnych informacji:
A) Czy osoba badana uzywa substancji psychoaktywnych?

Jesli osoba uzywa systematycznie substancji psychoaktywnych, to znaczy, ze
stanowig one forme jej radzenia sobie ze stresem.

W sytuacji okazjonalnego uzywania substancji mozna zada¢ pytania dotyczace:
* zwigzku substancji z sytuacja, w ktorej jest przyjmowana (np. podczas do-
$wiadczania leku, ztego samopoczucia, bélu)

* obecnosci badz nie innych form radzenia sobie z dyskomfortem psychicznym
* emocji towarzyszacych uzywaniu substancji i okresowi trzezZwosci.
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B) Jakich substancji uzywa osoba?

Najczesciej uzywanymi srodkami sg: alkohol, leki uspokajajace i pobudzajace,
konopie, amfetamina, kokaina, metadon, heroina, ekstaza, halucynogeny.

C) Od jakiego czasu i jak czgsto uzywa okreslonej substancji oraz jakie sa szkody
spowodowane stosowaniem $rodka w poszczegdlnych sterach funkcjonowania
osoby badanej?

Pytanie to pozwala na okreslenie deficytéw spowodowanych uzywaniem sub-
stancji w poszczegdlnych sferach funkcjonowania czlowieka. Do diagnozy po-
mocne moga si¢ okazaé: opis faz powstawania uzaleznienia, kryteria
diagnostyczne nalogu oraz charakterystyka dysfunkcji osobistych na skutek
dzialania trzech mechanizméw towarzyszacych uzaleznieniu (zostaly scharak-
teryzowane w tym rozdziale).

Polecane pozycje rozszerzajace wiedz¢ w zakresie uzaleznien z serii
Uzaleznienia fakty i mity:
Niewiadomska I., Stanistawczyk P. (2004). Narkotyki. Lublin: Wyd. KUL i Wyd. Gaudium.
Niewiadomska I., Sikorska-Gtodowicz M. (2004). Alkohol. Lublin: Wyd. Gaudium.

3. Czy wystepuja zaleznoéci migdzy uzywaniem substancji psychoaktyw-

nych a przystosowaniem os6b zagrozonych kariera przestgpcza?

OdpowiedZ na pytanie dotyczace zwigzkéw miedzy uzywaniem substancji
psychoaktywnych a sposobem adaptacji jednostek zagrozonych wykluczeniem
spolecznym z powodu konfliktu z prawem karnym opiera si¢ na wynikach badan
0s6b po popelnieniu przestgpstwa, przeprowadzonych w ramach projektu ,Wie-
zi spoleczne zamiast wigzien. Wsparcie pozytywnej readaptacji oséb zagrozo-
nych  wykluczeniem spolecznym z powodu konfliktu 2z prawem”,
wspélfinansowanego przez Uni¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu
Spolecznego. Szczegdlowe wyniki z przeprowadzonych analiz empirycznych za-
wiera raport z badan, ktéry zostal opracowany przez zespét pod kierunkiem I.
Niewiadomskiej. Do badania unikowych strategii zaradczych polegajacych na
uzywaniu $rodkéw psychoaktywnych wykorzystano kwestionariusz Maudsley
Addiction Profile MAP, ktérego autorami sa: J. Marsden, G. Gossop, D. Ste-
ward i D. Best. Do pomiaru przystosowania postuzyt Test Zdari Niedokoriczo-
nych (RISB) J. Rottera. W obliczeniach statystycznych uwzgledniono wyniki:

» analizy regresji wielorakiej na populacji nieletnich (N=511)
* analizy korelacyjnej metoda Pearsona na grupie oséb aktualnie odbywajacych
sankgje izolacyjne (N=109)

* analizy korelacyjnej metoda Pearsona na zbiorowosci bylych wigzniow (N=99).
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Relacje zachodzace miedzy uzywaniem srodkéw psychoaktywnych a po-
ziomem przystosowania osobistego i jego czterech wymiaréw (realizowanie oso-
bistych celéw, stosunek do siebie, relacje interpersonalne z cztonkami rodziny,
pozarodzinne kontakty spoleczne, nasilenie przezywanych probleméw) zazna-
czajg si¢ w kazdej z badanych grup.

Wysokie przystosowanie
aktualnych wiezniéw, bytych « Niskie nasilenie uzywania substancji psychoaktywnych

wieznidw, nieletnich

Schemat 2. Zaleznosci wystepujace pomiedzy stosowaniem srodkéw psychoaktywnych
a poziomem przystosowania i jego sktadnikami w grupie aktualnych wi¢zniéw (N=208)

Zaréwno wynik ogdlny adaptacji, jak i przystosowanie w poszczegdlnych
sferach funkcjonowania aktualnych i bytych wiezniéw oraz nieletnich wykazuje
istotny zwiazek z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych. Niskie uzywanie
(lub abstynencja) srodkéw chemicznych laczy si¢ z pozytywnym przystosowa-
niem os6b po konflikcie z prawem karnym.

Ogolne przystosowanie - Niskie nasilenie uzywania alkoholu, amfetaminy, konopii, lekéw
aktualnych wiezniéw uspokajajacych i nasennych
Przystosowanie w obszarze « Niskie nasilenie uzywania heroiny, metadonu, konopii,
relacji rodzinnych halucynogenow

Przystosowanie w obszarze . o . . ;
- Niskie nasilenie uzywania konopii i halucynogenéw

relacji zinnymi

Przystosowanie w obszarze . L . i i
- Niskie nasilenie uzywania ekstazy i amfetaminy

dazen i celow

Przystosowanie w obszarze » Niskie nasilenie uzywania alkoholu, lekéw uspokajajacych

doswiadczanych probleméw i nasennych

Przystosowanie w obszarze L.
« Brak zaleznosci

stosunku do siebie

Schemat 3. Zaleznosci pomiedzy przystosowaniem w poszczegélnych obszarach funkcjonowania
a rodzajem srodkéw psychoaktywnych w grupie aktualnych wiezniéw (N=109)
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Z przystosowaniem wi¢zniéw w poszczegélnych sferach funkcjonowania
wspolwystepuje niskie nasilenie uzywania substancji psychoaktywnych (schemat
3.). Zmienng istotng dla prognozowania adaptacji aktualnych osadzonych jest
uzywanie lekéw uspokajajacych i nasennych. Lepsze przystosowanie tych oséb
przewidywane jest w sytuacji niskiego nasilenia uzywania przez nich lekéw uspo-
kajajacych i nasennych.

Ogdlne przystosowanie - Niskie nasilenie uzywania alkoholu, lekéw uspokajajacych

bytych wiezniow i nasennych

Przystosowanie w obszarze L o .
- Niskie nasilenie uzywania alkoholu
relacji rodzinnych

Przystosowanie w obszarze L o .
« Niskie nasilenie uzywania alkoholu

relacji zinnymi

Przystosowanie w obszarze L o .
- Niskie nasilenie uzywania alkoholu
dazen i celow

Przystosowanie w obszarze - Niskie nasilenie uzywania alkoholu, lekéw uspokajajacych
i nasennych, heroiny, metadonu, ekstazy, amfetaminy, konopii,
halucynogenéw

doswiadczanych probleméw
Przystosowanie w obszarze - Niskie nasilenie uzywania alkoholu, lekéw uspokajajacych
stosunku do siebie inasennych

Schemat 4. Zaleznosci pomiedzy przystosowaniem w poszczegélnych obszarach funkcjonowania

a rodzajem srodkéw psychoaktywnych w grupie bytych wigzniéw (N=99)

Przystosowanie bytych wiezniéw warunkowane jest przede wszystkim ni-
skim nasileniem picia alkoholu i stosowania lekéw uspokajajacych i nasennych
(schemat 4.). Uzywanie alkoholu stanowi takze zmienna pozwalajaca prognozo-
waé pozytywng adaptacje tych oséb w przyszlosci. Wyzszy poziom ich przysto-

sowania mozna przewidywaé przy niskim nasileniu spozywanego alkoholu.
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Wysokie przystosowanie
nieletnich w sferach:

« Stosunku do siebie
« Niskie nasilenie uzywania lekéw uspokajajacych i nasennych,

- Relacji rodzinnych
heroiny, metadonu

- Relacji z innymi
- Dazen i celow
- Doswiadczanych probleméw

Schemat 5. Zaleznos$ci pomigdzy przystosowaniem w poszczegélnych obszarach funkcjonowania

a rodzajem srodkéw psychoaktywnych w grupie nieletnich (N=511)

Przystosowanie nieletnich wspétwystepuje z niskim nasileniem przyjmo-
wania lekéw uspokajajacych i nasennych, uzywaniem heroiny i metadonu (sche-
mat 5.). Zmienne te s3 takze istotne w przewidywaniu adaptacji tych oséb.
W przypadku nie bioracych lekéw uspokajajacych i nasennych oraz nie uzywaja-
cych narkotykéw (heroina, metadon) mozna prognozowaé pozytywna adaptacje.

Niskie nasilenie stosowania strategii unikowych

picie alkoholu uzywanie narkotykow

Niskie nasilenie uzywania substancji psychoaktywnych

niskie nasilenie uzywania niskie nasilenie niskie nasilenie uzywania lekéw
alkoholu i narkotykow uzywania alkoholu uspokajajacych, nasennych, heroiny, metadonu

Wysokie przystosowanie

w grupie aktualnych wiezniéow w grupie bytych wiezniéw w grupie nieletnich

Schemat 6. Podsumowanie — najwazniejsze zaleznosci pomiedzy pozytywnym przystosowaniem
a uzywaniem strategii unikowej polegajacej na stosowaniu srodkéw psychoaktywnych u oséb
naruszajacych normy prawa karnego

4. Jak mozna redukowaé wystepowanie unikowej strategii zaradczej:

uzywanie substancji psychoaktywnych?

Jak wynika z rozwazan teoretycznych i wynikéw badan przeprowadzonych
w ramach realizowanego projektu ,Wiezi spoleczne zamiast wieziet”, pozytyw-
ne przystosowanie oséb po konflikcie z prawem karnym warunkowane jest, obok
innych czynnikéw, niskim nasileniem stosowania strategii unikowej polegajacej
na uzywaniu $rodkéw psychoaktywnych. Prawidiowos¢ ta ma znaczenie we
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wszystkich badanych grupach: aktualnych wiezniéw, bylych wi¢zniéw i nielet-
nich. Daje to przestanke¢ do podkreslenia w dziataniach prewencyjnych i readap-
tacyjnych kierunku pracy z podopiecznymi, polegajacego na zmniejszaniu
prawdopodobienistwa wystapienia u nich strategii unikowej zwiazanej z uzywa-

niem substancji psychoaktywnych.

Zapobieganie i redukowanie strategii unikowej polegajacej na uzywaniu
substancji psychoaktywnych poprzez:

Eliminowanie czynnikéw ryzyka - zwiekszajacych prawdopodobiernstwo
zastosowania strategii unikowej

Wzmacnianie czynnikéw ochraniajacych
- zmniejszajgcych prawdopodobienstwo zastosowania strategii unikowej

Schemat 7. Kierunki redukowania strategii unikowej

Eliminowanie (obnizanie poziomu) czynnikéw ryzyka polega na rozpo-
znaniu podmiotowych, srodowiskowych i sytuacyjnych elementéw zwickszaja-
cych prawdopodobieristwo siegania po $rodki psychoaktywne oraz na
opracowaniu strategii konstruktywnego radzenia sobie z nimi.

W2zmacnianie czynnikéw ochraniajacych polega na poznaniu podmioto-
wych, srodowiskowych i sytuacyjnych elementéw zmniejszajacych prawdopodo-
biedstwo siegania po $rodki psychoaktywne w celu ich potegowania.

Realizacja powyzszych kierunkéw (wzmacnianie czynnikéw ochraniajg-
cych i minimalizowanie elementéw ryzyka) odbywa si¢ przy uzyciu réznorod-
nych strategii.

Strategie profilaktyczne i readaptacyjne redukujace uzywanie substancji psychoaktywnych

edukacyjna informacyjna alternatyw wsparcia prawna

Strategia edukacyjna — polega na wzmacnianiu kompetencji psychospo-
tecznych osoby, takich jak np. poczucie koherencji, pozytywna postawa do zycia,
sprawna komunikacja, umiejetno$¢ rozwigzywania konfliktéw. Wigza sie one
z wyborem konstruktywnych sposobéw radzenia ze stresem i obnizaja prawdo-
podobiernistwo zastosowania strategii unikowych.
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Strategia edukacyjna

Wzmacnianie poczucia wtasnej wartosci

Strategia edukacyjna

Wzmacnianie poczucia koherencji

Strategia edukacyjna

Ksztattowanie pozytywnej postawy wobec wtasnej egzystencji

Strategia edukacyjna

Usprawnianie umiejetnosci komunikacyjnych

Strategia edukacyjna

Uczenie konstruktywnego rozwigzywania konfliktow

Strategia edukacyjna

Radzenie sobie z negatywnymi emocjami

Strategia edukacyjna

Uczenie/wzmacnianie konstruktywnych sposobéw radzenia sobie ze stresem

Strategia informacyjna — polega na przekazywaniu osobie danych o negatyw-
nych konsekwencjach uzywania substancji psychoaktywnych. Przyjmuje si¢ zalo-
zenie, ze im wiecej posiada ona rzetelnej wiedzy o szkodliwosci substancji
psychoaktywnej, tym istnieje mniejsze prawdopodobieristwo siggniecia po nig.
W przypadku oséb uzaleznionych strategia moze zostaé zastosowana jako prze-
kazanie informacji o wielowymiarowych szkodach (somatycznych, psychicznych,
zawodowych, spolecznych, moralnych, prawnych), jakie wystepuja w zyciu kon-

kretnego czlowieka na skutek przyjmowania okreslonego srodka chemicznego.
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Strategia informacyjna

Przekazanie rzetelnej wiedzy na temat wielowymiarowych konsekwengji
uzywania substancji psychoaktywnych

Strategia informacyjna powinna by¢ stosowana razem z edukacyjng. Wskazu-

jac zachowania niewlasciwe, szkodliwe, ktére powinny zosta¢ wyeliminowane,

a ktére stanowig jedyna metodg zaradcza osoby, nalezy wyposazy¢ ja w zacho-
wania konstruktywne, ktére zastapig radzenie sobie ze stresem za pomoca

srodkéw psychoaktywnych.

Strategia alternatyw — polega na realizowaniu waznych celéw jednostki,
zaspokajaniu potrzeb psychicznych poprzez dzialania konstruktywne. Metoda ta
odnosi si¢ do poszukiwania doznan pozytywnych. Osoba uzywajaca $rodkéw
psychoaktywnych dazy za ich pomoca do redukcji przykrych stanéw, ale i checi
przezycia przyjemnosci. Strategia alternatyw ma wprowadzi¢ nowe, atrakcyjne
formy dzialai angazujacych czlowieka, ktére beda sie wiazaly z zaspokojeniem
jego waznych potrzeb, czemu towarzysza pozytywne stany emocjonalne.

Strategia alternatyw

Wzbudzanie pozytywnych zainteresowan

Strategia alternatyw

Angazowanie w dziatania prospoteczne

Strategia alternatyw

Wzmacnianie kontaktow interpersonalnych

Strategia wsparcia — polega na korzystaniu z naturalnych (rodzina, kole-
dzy), specyficznych (grupy wsparcia) badz profesjonalnych (specjalisci, grupa te-
rapeutyczna) systeméw/form pomocy. Naturalny system wsparcia pozwala na
zaspokojenie licznych potrzeb psychicznych (bezpieczeristwa, przynaleznosci,
milosci). Specyficzny tworzony jest przez osoby posiadajace podobne problemy.
Moga one wzmacniaé si¢ poprzez wzajemne zrozumienie dla trudnosci sytuacji
i doznawanych wobec niej odczué; dzieli¢ si¢ doswiadczeniami, wymieniaé stra-
tegiami zaradczymi. Wsparcie profesjonalne polega na pomocy instytucjonalnej
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(gléwnie finansowej, w poszukiwaniu pracy) i terapeutycznej (towarzyszenie
w rozwigzywaniu probleméw osobistych, terapia uzaleznien).

Strategia wsparcia

Aktywizowanie naturalnych systeméw wsparcia

Strategia wsparcia

Zachecanie do korzystania ze wsparcia w sytuacjach trudnych

Strategia wsparcia

Aktywizowanie naturalnych systeméw wsparcia

Strategia wsparcia

Zachecanie do korzystania ze wsparcia w sytuacjach trudnych

Strategia prawna — polega na wykorzystywaniu i przestrzeganiu przepiséw
prawa w celu podniesienia jakosci Zycia osoby uzaleznionej i ochrony jej srodo-
wiska przed konsekwencjami jej destrukcyjnych dziatar pod wplywem substancji
psychoaktywnej. Strategia ta zwigzana jest gléwnie z przestrzeganiem przepiséw
zawartych w ustawie o przeciwdziataniu narkomanii oraz o wychowaniu w trzez-
wosci i zapobieganiu alkoholizmowi. Z omawiang problematyka wiaze sig
przede wszystkim mozliwos¢ kierowania osoby uzaleznionej przez sad rodzinny
(na wniosek os6b bliskich) na przymusowe leczenie.

Praca z osobami uzaleznionymi — wyznacza kolejne cele i wymaga zastoso-
wania dodatkowych §rodkéw oddziatywari. Jednym z waznych zadan jest motywo-
wanie do podjecia terapii poprzez wspdlne analizowanie negatywnych skutkéw
uzaleznienia w Zyciu osobistym, rodzinnym, zawodowym, spotecznym, duchowym
osoby (czynniki: motywujacy, negatywny) oraz poszukiwanie mocnych stron (za-
sobéw), ktére moga staé si¢ pozytywnym elementem mobilizujacym.
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