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Zadaj sobie kilka pytan, a w miejsce alkoholu — mozesz podstawi¢ inne substancje
psychoaktywne:

1. Czy zdarzaly si¢ w Twoim zyciu takie okresy, kiedy odczuwale$ konieczno$¢
ograniczenia swojego picia?

2. Czy zdarzalo si¢, ze rozne osoby z Twojego otoczenia denerwowaly Ci¢ uwagami na
temat Twojego picia?

3. Czy zdarzalo sie, ze odczuwale$ wyrzuty sumienia lub wstyd z powodu swojego picia?
4. Czy zdarzalo Ci sie, Zze rano po przebudzeniu pierwsza rzeczg bylo wypicie alkoholu

dla uspokojenia lub "postawienia si¢ na nogi'?

Odpowiedzi znajdziesz w dalszej cze$ci artykutu.

Termin uzaleznienie (ang. dependence, addiction), szeroko rozumiane, obejmuje
jednoczesnie zaleznosci od roznych substancji psychoaktywnych, jak réwniez uzaleznienia

behawioralne (np. od gier, wyscigéw, kompulsywnych zakupow, Internetu).

Uzaleznienie mozna okresli¢ takze jako nawracajgce zaburzenie obejmujgce procesy
psychiczne, ale rowniez czgsto wegetatywne 1 somatyczne. Znamienng cechg uzaleznien od
substancji psychoaktywnych jest brak kontroli nad procesami zachowania popg¢dowego,
takimi jak: dazenie do kontaktu z dang substancja, kompulsywne jej poszukiwanie (ang. drug

seeking) oraz pobieranie (ang. drug taking).

Pojecie uzaleznienia musi spetnia¢ kryteria takie jak: powtarzajace si¢ niepowodzenia,
w oparciu si¢ pokusie do podjgcia okreslonego zachowania, zwigkszone poczucie napigcia
bezposrednio przed, przyjemno$¢ lub ulga podczas wykonywania oraz poczucie braku

kontroli danego zachowania.

Aktualnie dominuje poglad, ze uzaleznienie nalezy traktowac jako chorobe, ktora,

podobnie jak inne przewlekle schorzenia, mozna - a nawet powinno si¢ leczy¢.



Problem uzaleznien istnieje od dawna i powszechnie rozrdznia si¢ uzaleznienie: fizyczne,
psychiczne 1 spoleczne, ktore nie tylko maja cechy wspdlne ale takze kazdy z osobna

prezentuje swoiste cechy.

Uzaleznienie fizyczne (zwane tez fizjologicznym) - jest to silny przymus zazycia
jakiej$ substancji manifestowany roznymi objawami fizycznymi (m.in. bol, wymioty,
biegunka, bezsennos$¢, uczucie zimna, drzenie migéni) i zaprzestanie ich uzywania powoduje

zespot objawow okreslany jako zespot abstynencyjny.

Uzaleznienie psychiczne za$, to stan objawiajacy si¢ silnym pragnieniem zazywania
srodkéw uzalezniajacych lub wykonania pewnych czynnosci, jednakze niespelnienie tego nie
prowadzi do powaznych zmian fizjologicznych. Poczatkowo zazywanie Srodkow
uzalezniajacych moze ulega¢ kontroli, jednak w podzniejszym okresie - nie jest mozliwa

kontrola. Stan za$, ktory sie rozwinat porownuje si¢ do pozadania i przymusu.

Istnieje poglad, ktory méwi, ze caty mechanizm uzaleznienia zlokalizowany jest
w psychice cztowieka i najczg$ciej nie mozna z niego wyj$¢ bez pomocy. Do uzaleznien
psychicznych zalicza si¢ np.: Internet, gry komputerowe, prace, telewizor, hazard, jedzenie,

nadmierng troske o wyglad zewnetrzny, masturbacje, pornografie.

Terminem uzaleznienie spoleczne, okreslane sg rdéznego rodzaju uzaleznienia majgce
zwigzek z obowigzujacg obecnie moda, badZz tez przynaleznoscig do rdéznorodnych grup
spotecznych, w konsekwencji czego przystosowaniem swojego zachowania do zachowania

innych cztonkoéw, respektujac panujace tam zasady.

Najczestsze uzaleznienie to nadal uzaleznienie od alkoholu. Problem naduzywania alkoholu
dotyczy od 12% do 15% Polakow, a ponad 2% populacji to osoby uzaleznione, w tym
zdecydowana wickszo$¢ to mezczyzni. Czynniki genetyczne wyjasniaja w okoto 60% ryzyko
rozwoju uzaleznienia od alkoholu, natomiast pozostate 40% zwiazane jest z czynnikami

srodowiskowymi: psychologicznymi, socjo-kulturowymi i biologicznych.

Uzaleznienie od alkoholu jest problemem spotecznym, a takze zrédlem wielu zaburzen

psychicznych, ktére wymagaja leczenia objawowego, a takze jednoczes$nie, odwykowego.

Charakterystyczne dla uzaleznienia od alkoholu jest zaprzeczanie problemowi, nawet

w obliczu powaznych trudnosci zyciowych — zdrowotnych (zdrowie psychiczne, ale



i fizyczne), zawodowych (utrata pracy), psychospolecznych (utrata rodziny, przyjaciot,

bezdomnos¢).

Uwaza si¢, ze o chorobowym charakterze uzaleznienia od alkoholu $wiadczy wystepowanie

takich zjawisk jak: utrata kontroli pacjenta nad piciem, swoista progresja objawow

chorobowych oraz przedwczesna $mier¢, w sytuacji pozostawienia pacjenta bez leczenia.

Mozna wyrdzni¢ nastgpujace po sobie fazy progresywnego rozwoju procesu uzaleznienia od

alkoholu:

faza wstepna (prealkoholiczna faza objawowa) -  poczatkiem tej fazy jest
konwencjonalny styl picia. Podatna osoba, z reguly czesciej 1 szybciej niz inni,
odkrywa atrakcyjnos¢ alkoholu, traktujac go jako $rodek dostarczajacy przyjemnosci,
jak 1 uSmierzajacy przykre stany emocjonalne. Doznaje wowczas ulgi wigkszej
w poréwnaniu do innych osob spozywajacych alkohol. Wzrasta tolerancja na alkohol.
faza zwiastunowa - zazwyczaj zaczyna si¢ od naglego i niewyjasnionego
do$wiadczenia, ktore polega na tym, ze czlowiek nie tracgc przytomnosci, nie moze
przypomnie¢ sobie swojego postgpowania oraz okolicznos$ci zwigzanych z wypiciem
(tzw. przerwa w zZyciorysie, zerwanie si¢ filmu, palimpsest alkoholowy). W kolejnych
etapach tej fazy cztowiek koncentruje si¢ coraz bardziej na alkoholu, zaczyna pi¢ po
kryjomu, fapczywie, stwarza specjalne okazje do wypicia, jednakze zauwaza, ze co$
si¢ zmienilo w jego sposobie uzywania alkoholu.

faza krytyczna - jest zjawiskiem, w ktorym dominuje utrata kontroli. W momencie
rozpoczgcia picia cztowiek nie moze tego zaprzesta¢ i pije az do osiggnigcia stanu
upojenia. Silne pragnienie alkoholu odczuwane jest jako przymus fizyczny (gtod
alkoholowy). W tej fazie istnieje jeszcze zdolnos¢ utrzymania okresowej abstynencji
od alkoholu, jednakze rozwija si¢ wiele objawow uzaleznienia, jak np.
samooszukiwanie, konieczno$¢ statego uzupetniania stezenia alkoholu w organizmie,
tworzenie wlasnych uzasadnien dla picia, rozw6j postaw wielkosciowych,
odizolowanie od otoczenia, zmiana wzorcow picia w celu utrzymywania nad nim
kontroli, zaniedbywanie pracy, spozywania positkow czy tez kontaktéw z bliskimi
osobami, skoncentrowanie zycia wokot picia, utrata zainteresowan, zbieranie zapasow
alkoholu, obnizenie popedu seksualnego, jak rowniez epizody zazdro$ci alkoholowe;j.
faza chroniczna — w tej fazie wystepuja okresy wielodniowej intoksykacji (ciggi

picia), ktore powoduja rozpad zasad moralnych, uszkodzenia proceséw myslenia jak



1 zdolno$ci do oceny faktow. Moga wystepowac rowniez psychozy alkoholowe. Moze
dojé¢ takze do epizodow picia tzw. alkoholi niekonsumpcyjnych, zmniejszenia
tolerancji na alkohol. Wystgpi¢ moga tez napady bezprzedmiotowego leku, drzenie
1 wyrazne obnizenie sprawnosci motorycznej.
Zdrowotne nastgpstwa uzaleznienia od alkoholu sg bardzo réznorodne, a zmiany dotyczy¢
mogg praktycznie wszystkich narzadow 1 ukladéow, od zmian w ukladzie nerwowym,

w psychice, pozmiany w zachowaniu .
Do diagnozy uzaleznienia pomocne bywajg roznorodne skale:

Test Cage (akronim pierwszych liter testu w jez. Angielskim: Cut down, annoying, guilty,

eye-opener), pytania w nim zawarte zadatam na poczatku wypowiedzi:

1. Czy zdarzaty si¢ w Twoim zyciu takie okresy, kiedy odczuwate$ koniecznos$¢ ograniczenia
swojego picia?

2. Czy zdarzato si¢, ze rdzne osoby z Twojego otoczenia denerwowaty Ci¢ uwagami na temat
Twojego picia?

3. Czy zdarzalo si¢, ze odczuwale$ wyrzuty sumienia lub wstyd z powodu swojego picia?

4. Czy zdarzato Ci sig, ze rano po przebudzeniu pierwsza rzeczg byto wypicie alkoholu dla

uspokojenia lub "postawienia si¢ na nogi"?

Udzielenie co najmniej dwoch twierdzacych odpowiedzi na powyzsze pytania wskazuje

na znaczne prawdopodobienstwo istnienia uzaleznienia od alkoholu.
MAST (Michigan Alcoholism Screening Test):

Udzielenie co najmniej 5 twierdzacych odpowiedzi na pytania zawarte w skroconej wersji
testu MAST (BMAST) jest, zdaniem niektorych badaczy, wystarczajacym kryterium do
rozpoznania uzaleznienia od alkoholu. Pytania te brzmig:

1. Czyuwazasz, ze pijesz w taki sam sposob jak wiekszos¢ ludzi?

2. Czy Twoi przyjaciele badz krewni uwazaja, ze Twoje picie nie miesci si¢ w normie?

3. Czy kiedykolwiek brates udziat w spotkaniu Anonimowych Alkoholikow?

4. Czy stracite$ kiedykolwiek przyjaciela lub dziewczyng z powodu picia?

5. Czy miate$ kiedykolwiek ktopoty w pracy z powodu alkoholu?



6. Czy z powodu picia zaniedbates kiedykolwiek swoje obowigzki, sprawy rodzinne lub
opuscites prace kilka dni pod rzad?

7. Czy miate$ kiedykolwiek delirium tremens (majaczenie alkoholowe), nasilone drzenia
czy po naduzyciu alkoholu styszates glosy lub widziates$ nie istniejace rzeczy?

8. Czy z powodu picia zwracates si¢ kiedykolwiek do kogokolwiek z prosba o rade?

9. Czy przebywale$ kiedykolwiek w szpitalu z powodu picia?

10. Czy bytes kiedykolwiek zatrzymany za prowadzenie pojazdu po uzyciu alkoholu lub

czy kiedykolwiek prowadzite$ pojazd po wypiciu alkoholu?

Podsumowujac, uzaleznienie od alkoholu jest nadal najczgstszym i najbardziej ,,kosztownym”
problemem psychicznym. Leczenie to przede wszystkim terapia odwykowa, specjalistyczne
programy, ktére pomagaja pacjentom znalez¢ inne niz alkohol sposoby radzenia sobie
z wewnetrznymi problemami, konfliktami i emocjami. Pacjent uczy si¢ rozpoznawaé swoje
emocje, swoje reakcje, uczy si¢ jak radzi¢ sobie bez alkoholu w réznych trudnych zyciowych

sytuacjach. Integralna cze$cig terapii jest program 12 krokow.

Obecnie lawinowo narasta problem tzw. uzaleznien mieszanych, to znaczy uzaleznienia od
alkoholu 1 réznych substancji psychoaktywnych jednoczes$nie, co stwarza ogromne problemy
zwlaszcza wsrod ludzi bardzo mtodych. Dodatkowo uzaleznieniom towarzysza powazne
zaburzenia psychiczne, co dodatkowo komplikuje leczenie. Niestety czesto wydawatoby sie
,Lhiewinne” 1 relaksacyjne” naduzywanie np. kanabinoidow moze by¢ zwigzane
z wystgpieniem w przysztosci objawow cigzkich zaburzen psychicznych, wymagajacych

powaznego leczenie, w niektorych przypadkach — niestety bez wigkszego powodzenia.

Profilaktyka 1 leczenie uzaleznien to nie tylko domena psychiatrii czy lecznictwa
odwykowego, ale calego spoteczenstwa. Niestety za mato uwagi poswigcamy nadal tym

problemom.
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