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Gos¢ Poradni # 3
ROZMOWA O TERAPII UZALEZNIEN

Goscimy dzi$ w Poradni Panig Anne Sternik,

psychologa, Specjaliste Psychoterapii
Uzaleznien (certyfikat nr 1225 Panstwowej
W cyklu A,cTrI((en;:jiI hRozwiqzywania ' Probllemt'jvx./
--GogéPORADN‘ Alkoholowych). Pani Anna jest rgwnlez
\ psychoterapeutg psychodynamicznym
' it" w trakcie catosciowego szkolenia w Instytucie
“- Analizy Grupowej Rasztow w Warszawie.
rozmowa K- \ W latach 2004-2011 byta pracownikiem

z Anng Stern \ , . T
specjalista 5 . Poradni  Rodzinnej SP ZOZ Centrum

PsychoteraP“ uzaleZ Odwykowe w Warszawie, a w latach 2011 —

sychoterapeutd 20018 kierownikiem Przychodni Leczenia
dynamicznym \ _ « y

psyche — ¥ 4 ]’ Uzaleznienia i Wspoétuzaleznienia SP ZOZ

Centrum Odwykowe w Warszawie.

: 0d 2006 r. jest wspodtpracownikiem
e dydaktycznym Uniwersytetu SWPS2. W 2018 r. powotana przez
PG RP jako ekspert ds. patologicznego hazardu, opiniowata przed Trybunatem Arbitrazowym
w Hadze. Aktualnie prowadzi prywatny gabinet psychoterapeutyczny w Warszawie.

MK: Witam serdecznie.
AS: Dzien dobry.
MK: Czym zajmuje sie terapeuta uzaleznien?

AS: Terapeuta uzaleznien, a wtasciwie Specjalista Terapii Uzaleznien, udziela pomocy terapeutycznej
osobom naduzywajgcym réznych substancji psychoaktywnych (alkohol, narkotyki, leki) lub
zmagajgcym sie z réznymi zachowaniami natogowymi (hazard, nowe technologie, praca) oraz ich
rodzinom.

MK: Czy kazdy terapeuta uzaleznien jest psychoterapeutq? Czym terapia uzaleznien rozni sie od
psychoterapii, a w czym jest do niej podobna?

AS: Tak jak nie kazdy terapeuta uzaleznien jest psychologiem, tak i nie kazdy terapeuta uzaleznien
jest psychoterapeuty. Tytut Specjalisty Psychoterapii Uzaleznien otrzymujg osoby, ktére odbyty
akredytowane szkolenie z zakresu terapii uzaleznien, staz kliniczny oraz spetnity wymodg
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odpowiedniej ilosci godzin superwizji klinicznej, az wreszcie zdaty egzamin certyfikacyjny. Jest to po
prostu jedna ze sciezek specjalizacyjnych. Inng jest kurs psychoterapeutyczny w danym nurcie
psychoterapeutycznym. Nalezy jednak dodaé, ze wielu terapeutdw uzaleznien ksztatci sie dalej,
kontynuujac swoj rozwdj zawodowy na kursach organizowanych przez szkoty psychoterapii, by
réwniez uzyskac tytut psychoterapeuty.

Terapia uzaleznien jest waska specjalizacjg

odnoszacy sie do problemu uzaleznien. Sposdb

pracy jest taki sam jak w psychoterapii, tj. np.

terapia indywidualna lub terapia grupowa, ale
* skupiamy sie na tematyce naduzywania. Trudno
B ) jest oczywiscie pomija¢ wszystkie inne problemy
danej osoby, dlatego wielu terapeutdéw uzaleznien
ksztafci sie dalej, zeby mdc lepiej rozumieé swoich
pacjentéw i lepiej im pomagac.

MK: Czym jest uzywanie ryzykowne, a czym
naduzywanie oraz czym sie réiniq od
uzaleznienia?

AS: Mozemy rozrézni¢ uzywanie ryzykowne,

naduzywanie, czyli uzywanie szkodliwe oraz

% uzaleznienie od substancji lub zachowania.

O uzywaniu ryzykownym méwimy, gdy wystepuje

taki model czy wzér uzywania, w ktérym ilosci sg

nadmiarowe (np. ilosci alkoholu powyzej zalecen
WHO), moze pojawié sie jakas funkcja uzywania (np. zeby lepiej spaé), tymczasem nie ma jeszcze
szkéd, negatywnych konsekwencji. Ale jesli ten model sie nie zmieni, z duzym
prawdopodobienstwem one sie pojawig. Przyktad, ktéry przychodzi mi do glowy, to
eksperymentujgcy nastolatkowie, ktorzy w jakis sposdb uzywajg i naduzywaja np. réznych substancji
i nie pojawiajg sie jeszcze negatywne konsekwencje. Czym innym jest uzywanie szkodliwe. Wéwczas
mamy juz do czynienia ze stratami, czyli negatywnymi konsekwencjami naduzywania, ale to
naduzywanie nie spetnia jeszcze kryteridw zespotu uzaleznienia od danej substancji lub zachowania.
Zeby mdc méwié o uzaleznieniu, specjalista musi przeprowadzi¢ diagnoze, tak jak w przypadku
innych chordb psychicznych. Warto zauwazyé, ze uzywanie ryzykowne jest pewnym zjawiskiem
psychologicznym, natomiast uzywanie szkodliwe oraz uzaleznienie majg swoje konkretne objawy
i miejsce w klasyfikacji choréb ICD11.

MK: Jakiego rodzaju straty pojawiajq sie zwykle w pierwszej kolejnosci? Jakie konsekwencje mogq
sugerowac, Ze uzywanie zaczeto byc szkodliwe?

AS: Przede wszystkim patrzymy na konsekwencje zdrowotne, szczegélnie w przypadku naduzywania
substancji psychoaktywnych, tj. problemy z trzustkg i watrobg, nadcisnienie tetnicze, stany zapalne
bton s$luzowych przewodu pokarmowego, ktopoty z koncentracjg i pamiecia, problemy ze snem,
obnizony nastrdj, stany lekowe. Poza tym pojawiajg sie problemy w pracy, bo np. ktos przestaje
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wywigzywac sie ze swoich obowigzkdéw, w poniedziatki Zle sie czuje, czesciej jest w pracy nieobecny.
Wystepujg ktopoty w bliskich relacjach, kiétnie, zaniedbywanie bliskich, niestownos¢, stawianie
czasu z uzywka ponad inne wazne sprawy.

MK: Co to jest wspotuzaleznienie? Czy terapeuta uzaleznien moze pomdoc osobie, ktorej ktos bliski
zmaga sie z uzaleznieniem?

AS: Wspétuzaleznienie jest pewnym zjawiskiem, ktdre zaobserwowano u osdb zyjgcych w zwigzku
z osobg uzalezniong. Przejawia sie ono duzg koncentracjg zycia wokot osoby naduzywajacej, co
oznacza podporzgdkowanie wtasnego zycia, witasnych potrzeb nieprzewidywalnym dziataniom
osoby naduzywajacej. Pojawiajg sie roine, czesto nieskuteczne, proby wptyniecia na osobe
naduzywajacg, proby kontrolowania jej — oczywiscie gtéwnie proba kontrolowania uzywania. Jest to
duzym kosztem same] osoby wspétuzaleznionej, bo gdy prébuje zajmowac sie kim$ innym,
zaniedbuje siebie. To branie odpowiedzialnosci za kogos na siebie jest niezwykle frustrujace, gdyz
sporadycznie jest skuteczne, a szkodliwie narusza poczucie witasnej wartosci. Osoby
wspotuzaleznione czesto odczuwajg mieszanke uczué, z ktorg trudno jest sobie samemu poradzic -
od bezradnosci po ztosé, przez lek czy wstyd. Jest to bardzo obcigzajgce, a czesto zgtoszenie sie po
pomoc nastepuje po kilkunastu latach zycia w takim chaosie i réznych prébach zapanowania nad nim.
Osoby wspdtuzaleznione czesto majg objawy psychosomatyczne (bdle gtowy, brzucha, ktopoty ze

snem), cierpig na stany lekowe czy depresyjne.

Terapeuci uzaleznien s3 szkoleni
W pomaganiu osobom wspoétuzaleznionym.
W wielu przypadkach jednak potrzebna
jest tez pomoc psychoterapeutyczna
i psychiatryczna.

Sq réine rozumienia wspotuzaleznienia.
Jedno z nich glosi, ze jest to szkodliwy
sposob przystosowania sie do
destrukcyjnej sytuacji, ktéry sie nasila

i paradoksalnie te sytuacje utrwala

Fot.: pixabay.com . .
raiay . iwptywa na pogorszenie stanu osoby

wspodtuzaleznionej. Sg tez koncepcje zwracajgce uwage na pewien potencjat, zwigzany
z doswiadczeniami z przesztosci, zawigzywania sie i trwania w zwigzkach z osobami uzaleznionymi,
ktore dziatajg destrukcyjnie. Warto zobaczyé to w réznych aspektach, tzn. w jaki sposéb nastgpito
przystosowanie, ale rowniez - co wptyneto na to, ze dana osoba trwa w szkodliwej sytuacji i relacji.
Nie mozna réwniez pomingc tego, ze zyjemy w kulturze wspdtuzaleznienia. Co to oznacza? To dotyczy
roli kobiety, ktéra ma by¢ ,strazniczkg ogniska domowego”, to kult poswiecania sie, dla dzieci, dla
rodziny, rézne porzekadta, przekazy rodzinne czy negatywne oceny srodowiska wobec o0sdb, ktore

dbajg o swoje potrzeby.
MK: Czy wspotuzaleznienie moze dotyczyc tez innych osob z rodziny lub bliskich przyjaciot?

AS: U innych osdb rdwniez mogg pojawic sie tzw. zachowania wspétuzaleznieniowe, np. u rodzicow
dorostych dzieci lub bliskich z rodziny, rzadziej u przyjaciot. W przypadku rodzicow dochodzi
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dodatkowy czynnik wiezi ze swoim dzieckiem, ktére sobie szkodzi, co powoduje, ze tym trudniej jest
zaprzestac kontrolowania go.

MK: Czy da sie namoéwic znajomq osobe uzaleznionqg na terapie i czy warto to robic?

AS: Odpowiem jak kazdy psycholog na kazde pytanie: to
zalezy Podobnie jak ze zdrowym odzywaniem czy
kazdg inng zmiang zyciowg, wszystko zalezy od motywacji.
Jesli dana osoba jej nie ma, to zadne nasze namawianie nie
pomoze. Natomiast to, co z pewnoscig warto robi¢, to
mowic¢, co widzimy, nazywajgc wprost zachowania danej
osoby (np. zwrécitam uwage, ze podczas pandemii
znacznie wiecej pijesz), wyraza¢ swoje uczucia wobec tego
zachowania (i bardzo mnie to martwi, obawiam sie
o Ciebie) oraz stawia¢ granice (nie bede sie z Toba
spotykaé, gdy bedziesz pod wptywem alkoholu, bo stajesz
sie nieprzyjemny wobec mnie). Czasami nasze wypowiedzi
trafig na podatny grunt i popchng dang osobe do terapii.
Pamietajmy, ze zgtoszenie sie na terapie obarczone jest
Fot.. pixabay.com licznymi obawami, wstydem, a co dopiero w takiej sprawie.

Zazwyczaj pacjenci wiele lat o tym myslg i muszg sie odwazy¢, zeby przetamad swéj lek i wstyd, zeby
wypowiedzie¢, ze naduzywajg substancji czy zachowania. Czasem majg siebie po prostu dos¢,
czasem co$ dotkliwego dla nich sie wydarzy, a czasem ktos$ akurat w odpowiednim momencie na to
szkodliwe zachowanie zwrdci im uwage. Dlatego uwazam, ze warto — to jak z sianiem ziarna, czasem
trafi na podatny grunt i co$ dobrego, nowego z tego urosnie.

MK: Czy forma terapii jest zalezna od rodzaju uzaleznienia? W jakich sytuacjach zaleca sie terapie
indywidualng, a w jakich grupowgq? Kiedy potrzebna jest terapia w warunkach szpitalnych, a kiedy
wystarczajgca moze byc terapia w gabinecie?

AS: Rodzaj terapii zalezy od wielu aspektdw, np. od zaawansowania w naduzywaniu oraz od tego, czy
wspotwystepujg inne zaburzenia psychiczne.

Uzywanie ryzykowne i szkodliwe zazwyczaj sg zwigzane z terapig w gabinecie, zaréwno w formie
terapii indywidualnej, jak i grupowe;j.

Zwykle zespdt uzaleznienia rdwniez moze by¢ leczony w gabinecie. S3 specjalisci, ktérzy preferuja
réwnolegte uczestniczenie w terapii indywidualnej i grupowej, cho¢ nie jest to warunek konieczny.

Osoby destrukcyjnie naduzywajgce mogg otrzymac zalecenie leczenia szpitalnego. W przypadku
0sOb uzaleznionych od substancji czasami na poczatek jest konieczna pomoc na oddziale
detoksykacyjnym (tzw. odtrucie), by w ogdle mdc rozpoczgé terapie, czesto z zaleceniem terapii
stacjonarnej (tzw. catodobowej, czasami zwanej ,terapig zamknietg”). Bardzo wazne jest, zeby osoba
konczaca takie leczenie, kontynuowata je w gabinecie, gdyz leczenie stacjonarne jest intensywne,
lecz krotkoterminowe (6-8 tygodni). Wiele oséb na poczatku jest w euforii, a potem dopadajg je
rézne trudne, odfozone sprawy, co czesto przygnebia lub wystrasza i wracajg stare natogowe nawyki.
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MK: Czym jest terapia polegajgca na ograniczaniu np. uZzywania substancji, czy jest skuteczna?

AS: Programy ograniczania uzywania polegajg na stworzeniu precyzyjnego planu na ograniczanie
zazywania, ktory jest opracowany wspdlnie z wyszkolonym do tego specjalistg. Mozna opisac to jako
zdyscyplinowane, planowe i limitowane uzywanie danej substancji. S3 badania naukowe
potwierdzajgce skutecznos$¢ np. Programu Ograniczania Picia czy Programu Candis (skierowanego do
0s6b naduzywajgcych marihuany). Nie kazdy moze by¢ do nich zakwalifikowany np. POP jest
adresowany gtéwnie do oséb naduzywajgcych szkodliwie lub z lekkim przebiegiem uzaleznienia (np.
z niewielkimi szkodami). Specjalisci zawsze informujg, ze stanem optymalnym jest abstynencja, lecz
niektdérzy nie sg przekonani do petnej abstynencji lub po prostu chcg ograniczyé zazywanie. Nalezy
uznad i ustyszec¢ cel osoby zgtaszajgcej sie. Udziat w takim programie jest czesto punktem wyjscia do
przyjrzenia sie réznym problemom, a ciekawostka jest, ze czesto na etapie konsultacji spozycie
ograniczane jest o potowe! Jest to zwigzane z tym, ze od poczatku pacjenci sg proszeni o zapisywanie
ilosci spozytego alkoholu.

Fot.: pixabay.com

Wbrew pozorom ograniczenie uzywania jest zmudng, ciezkg pracg i czesto zdarza sie, ze uczestnicy
tego programu wolg po prostu nie zazywaé, niz wcigz liczy¢ i sie kontrolowac.

Ja naleze do psychoterapeutdow, ktorzy oferujg prace terapeutyczng przy odkrywaniu zrddet
uzaleznienia, czyli cos wiecej niz skupianie sie na jego objawach. Jasne, ze te destrukcyjne objawy
trzeba opanowaé, ale wazne jest, zeby zaczgé tez rozumieé, z czego one wynikajg. Z doswiadczen
wielu specjalistow wynika, ze uzaleznienie pojawia sie jako efekt samoleczenia innych zaburzen, np.
traumy, depresji, stanéw lekowych czy ADHD. Zacytuje cenionego specjaliste Gabora Mate:
,Uzaleznienie jest bardziej poszukiwaniem ulgi od cierpienia niz gonieniem za przyjemnoscig”.
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MK: Przed jakimi wyzwaniami staje terapeuta uzaleznien? Czy to zawod dla kazdego?

AS: Terapeuta uzaleznien ma podobne wyzwania jak psychoterapeuta i wiele zawodéw
tzw.,,pomagaczy”. Sq to zawody, w ktérych nalezy dbac o siebie, gdyz jest znaczne zagrozenie
wypalenia zawodowego. Terapeuci uzaleznien spotykajg sie czesto z sytuacjami kryzysowymi, ktére
obcigzajg. Jest to tez zawdd, w ktdrym nalezy wcigz sie szkoli¢ i rozwija¢, korzystaé ze wsparcia
kolezenskiego i superwizji. Nie ma zawoddw dla kazdego, wiec ten tez nie jest dla wszystkich. Czesto
spotykam sie z reakcjg troski i wspdtczucia, gdy mowie, ze pracuje z osobami naduzywajgcymi i ich
rodzinami. Ten obszar pracy jest odbierany jako bardzo trudny, natogi odbierane sg jako stany
beznadziejne, trudne do leczenia, obarczone bezsilnoscig rodzin, instytucji oraz terapeutéw. Dla
mnie praca z osobami zmagajacymi sie z uzaleznieniami jest pracg z drugim, czesto bardzo wrazliwym
cztowiekiem, ktéry znalazt akurat takie rozwigzanie na swoje cierpienie.

MK: Co warto wiedziec przed decyzjq o zapisaniu sie na konsultacje do terapeuty uzaleznien?

AS: Wazne, by wiedzie¢, ze jedna konsultacja nie rozwigze szybko wszystkich probleméw. Terapia jest
maratonem, a nie sprintem. Czesto moéwie tez, ze nie chodzi o rewolucje, ktéra zmienia co$ szybko
i znacznie, lecz czesto nietrwale, ale o ewolucje, ktéra potrzebuje czasu, ale zmiana jest trwata.
Czasem potrzebna jest intensywna terapia i gdy otrzymamy takg rekomendacje, warto powaznie jg
rozwazy¢. Warto sprawdzi¢, czy terapeuta uzaleznien jest rowniez psychoterapeutg i bedzie w stanie
poméc takze w problemach spoza uzaleznien.

MK: Bardzo dziekuje za przyblizenie nam tak waznego tematu. Mam nadzieje, Zze nasza rozmowa
doda niektorym odwagi, by stanqc na starcie maratonu lub okaze sie pomocna w zacheceniu do
tego innych.

AS: Dziekuje za zaproszenie i rozmowe. Zachecam do siegania po pomoc dla siebie. Ona niesie za
sobg zmiane jakosci zycia. Pozdrawiam.

(-) Maria Kurek

Maria Kurek — psycholog, certyfikowany psychoterapeuta PTP ze Specjalistycznej Poradni Rodzinnej Dzielnicy
Wawer m.st Warszawy. Czfonek Sekcji Terapii Rodzin Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, prowadzi
indywidualng psychoterapie dzieci i mtodziezy oraz terapie par i rodzin.

Specjalistyczna Poradnia Rodzinna Dzielnicy Wawer m.st. Warszawy jest jednostkg organizacyjng m.st.
Warszawy dzialajaca dla mieszkancow Warszawy.

Skontaktuj sie z nami:

22277 1198

29977 11 97 sekretariat@sprwawer.pl www.sprwawer.pl @SPRWawer
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