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Wprowadzenie

Alkoholizm nie jest problemem nowym, jednak wciaz aktualnym.
Problem ten pociaga za sobg powazne konsekwencje, nie tylko dla jed-
nostki uzaleznionej, ale réwniez spotecznosci lokalnej, ogotu spoteczen-
stwa, a w szczegdlnosci jej najblizszego otoczenia. Skutki alkoholizmu
dotyczg sfery zdrowotnej, psychicznej, rodzinnej, spolecznej i finanso-
wej. Negatywny wplyw na zrozumienie, leczenie oraz przeciwdzialanie
alkoholizmowi wywieraja panujace stereotypy, uprzedzenia i utarte opi-
nie. Problem ten przez gro spoleczenstwa nie jest utozsamiany z choro-
ba. Nadto na skale alkoholizmu wptywa glebokie zakorzenienie obecno-
$ci alkoholu w kulturze oraz swiadomosci narodu polskiego. Wskazana
substancja psychoaktywna pelni powszechng funkcje integracyjna, a dla
wigkszosci spoleczenstwa stanowi swego rodzaju ,odskoczni¢” od tru-
déw dnia codziennego.

W doktrynie nauk spotecznych kwestia alkoholizmu byta wielokrot-
nie poruszana. Pozwolilo to na wypracowanie rzetelnego kanonu wiedzy
na temat wspomnianego zjawiska. Istnieje jednak potrzeba akcentacji
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roli skutecznego zarzadzania wsparciem rodzin dotknigtych problemem alkoho-
lizmu. Wytacznie holistyczne i odpowiednio zaplanowane, zorganizowane, kie-
rowane oraz kontrolowane wsparcie pozwala na zapewnienie stanu bezpieczen-
stwa spolecznego jednostkom i rodzinom z problemem uzaleznienia od alkoho-
lu. Zasadnos¢ ustalen teoretycznych w obszarze skutecznego zarzadzania wspar-
ciem rodzin z osobami uzaleznionymi od alkoholu podyktowana jest przez fakt,
iz do polskiego systemu pomocy spolecznej coraz cze¢sciej implementowane sa
instrumenty organizacji i zarzadzania charakterystyczne dla sektora prywatnego,
w ramach koncepcji New Public Management.

Celem niniejszego tekstu jest deskrypcja wybranych, istotnych zagadnien
zwigzanych z problemem alkoholizmu oraz ukazanie roli skutecznego zarzadza-
nia wsparciem rodzin dotknietych tym problemem, pozwalajacego na zapewnie-
nie wskazanym rodzinom bezpieczenstwa spotecznego. W odniesieniu do meto-
dologii badan postuzono si¢ metoda analizy i krytyki literatury, ktéra pozwolita
na stworzenie bazy teoretycznej i kontekstualizacji wlasnych badan w stosunku
do istniejacej wiedzy.

Pojecie alkoholizmu

Poprzez pojecie alkoholizmu nalezy rozumie¢ negatywne zjawisko wystepu-
jace w rzeczywistosci spotecznej, uznawane za chorobe, spowodowane nieumiar-
kowanym spozyciem alkoholu, powodujace zaburzenia funkcji biologicznych
i socjologicznych czlowieka. W Encyklopedii Powszechnej PWN (1985, s. 25-
26) termin alkoholizm okreslony jest jako nalogowe uzywanie alkoholu ograni-
czajgce sprawnos¢ fizyczng i umystows, prowadzace do nieszczesliwych wypad-
kéw, chordb psychicznych, cigzkich schorzen narzadéw wewnetrznych, wzrostu
przestepczosci, rozprzestrzeniania si¢ choréb wenerycznych, a nadto negatywnie
wyplywajace na potomstwo. Jest to definicja w duzym stopniu zgeneralizowa-
na. Pojecie alkoholizmu jest bowiem szerokie i moze by¢ rozpatrywane w trzech
aspektach: kolokwialnym, medycznym i socjologicznym.

Jak podaje zapis w Wolnym, wielojezycznym wikistowniku, potocznie alko-
holizm jest okreslany jako nadmierne, zbyt czgste spozywanie alkoholu. W ra-
mach tego ujgcia mozna wyrdzni¢ dwie grupy osob: alkoholikéw oraz pijakéw.
Rdznica miedzy przedstawicielami tych grup wyraza si¢ nastepujaco: pijak pije,
bo chce, alkoholik zas pije, bo musi (Woydytto 2009, s. 119). Pijak jest zdolny do
samokontroli w kontakcie z alkoholem, a wiec potrafi przerwa¢ spozycie w do-
wolnej chwili czy tez bez trudu odmoéwi¢. Niejednokrotnie zamiast powyzszego,
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przekracza powszechnie akceptowang miare spozycia, upija si¢ i wywoluje awan-
tury (Woronowicz 1998, s. 54). Z kolei alkoholik nie jest w stanie zapanowac
nad ilo$cia i czestotliwoscig spozywania trunkéw. Wskazane dwie grupy rézni-
cuje zatem kryterium winy. Pijanstwo powodujace okreslone konsekwencje jest
dzialaniem zamierzonym, w alkoholizmie natomiast proces decyzyjny jest zablo-
kowany. Zwazywszy na powyzsze, nasuwa si¢ wniosek, ze o ile karanie za pijac-
kie wybryki mozna uzna¢ za sensowne, o tyle karanie alkoholika, bez otwarcia
mu drzwi do nauki kontrolowania siebie w kontaktach z alkoholem, nie moze
przynies¢ pozadanego efektu (Woronowicz 1998, s. 54). Szeroko rozumiane ka-
ranie obejmuje takze negatywne nastawienie, wrogos¢ i nieche¢ wobec karanego.
Nalezy zatem zachowac ostroznos¢, by nieswiadomie nie ukara¢ w ten sposéb
alkoholika. Totez istotne jest wskazanie, Ze tego typu postawy wywolane sg przez
panujacy stereotyp i utarte opinie na temat alkoholikéw. Szablonowy obraz alko-
holika awanturnika, lenia, zebraka powoduje uprzedzenia w stosunku do oséb
borykajacych sie z problemem uzaleznienia od alkoholu. Warto jednak pamie-
ta¢, ze zaré6wno stereotypy, jak i opierajace si¢ na nich uprzedzenia bazuja na
niepelnej, uproszczonej czy falszywej wiedzy na temat srodowiska spolecznego
(Pospiszyl 2009, s. 54).

Nadmierna generalizacja w ocenie jednostki i grupy oraz zwigzane z nig wro-
gie nastawienie stanowig baz¢ rozwoju nieuzasadnionej nienawisci oraz dyskry-
minacji (Pospiszyl 2009, s. 50). Biorac pod uwage negatywne uczucia towarzy-
szgce omawianemu terminowi, pracujac z osobg, w stosunku do ktérej wystepuje
przypuszczenie szkodliwego spozywania alkoholu, nalezy zachowac szczegdlna
ostrozno$¢, aby nie urazic tej osoby, powodujac tym samym biernos¢, wycofanie,
apatie, zamknigcie w sobie czy tez agresje i wrogos¢. Powszechny sposéb odbioru
terminu ,,alkoholizm” jest silnie emocjonalnie zabarwiony.

W ujeciu medycznym alkoholizm jest natomiast diagnozowany, a wigc rozpo-
znawany jako choroba, po przeprowadzeniu szeregu wiasciwych badan. Ojcem
koncepcji alkoholizmu jako choroby jest Elwin Morton Jellinek — amerykanski
biostatystyk i fizjolog. W 1960 r. ukazala si¢ jego publikacja na temat konceptu-
alizacji alkoholizmu jako choroby przewleklej, ktora trzeba leczy¢, by zapobiec
przedwczesnej $mierci. Ujednoliceniem kryteriéw rozpoznania alkoholizmu jako
choroby i wyraznym wyodrebnieniem go na tle innych zjawisk spowodowanych
piciem alkoholu w ogéle, zajeta sie w latach 70. XX wieku Swiatowa Organizacja
Zdrowia. W opracowanej przez WHO Miedzynarodowej Statystycznej Klasy-
tikacji Chorob i Probleméw Zdrowotnych (2008, s. 213-214) zesp6t uzaleznienia
od alkoholu zostat sklasyfikowany w grupie zaburzen psychicznych i zaburzen
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zachowania spowodowanych uzywaniem substancji psychoaktywnych pod ka-
tegorig F10.2. We wskazanej klasyfikacji zespot uzaleznienia zostal okreslony
jako zbidr symptoméw behawioralnych, poznawczych i fizjologicznych, wywo-
tanych wielokrotnym spozyciem danej substancji i obejmujacych zazwyczaj silng
potrzebe przyjecia wskazanej substancji, trudnosci z kontrolowaniem jej uzywa-
nia, kontynuowanie jej przyjmowania pomimo negatywnych nastepstw, a nadto
traktowanie przyjmowania tej substancji jako priorytet wobec innych czynnosci
dnia codziennego, wystepowanie wzmozonej tolerancji wskazanej substancji, jak
réwniez mozliwos¢ pojawienia si¢ objawdw fizycznych zespolu abstynencyjnego.
Totez jest to choroba wiazaca si¢ z utratg kontroli nad spozywaniem alkoholu,
powodowana przez mechanizmy biochemiczne mézgu, ktérg wyréznia niemoz-
no$¢ picia w sposob zbalansowany lub zaprzestania picia mimo $wiadomosci
ujemnych skutkéw (Kowalewski 2016, s. 31). Ujecie alkoholizmu w kontekscie
medycznym w pelni uzasadnia teze, ze je$li kto$ stal si¢ alkoholikiem, pozostanie
nim do konca zycia (Cierpialkowska, Chodkiewicz 2020, s. 56). Powyzsze nale-
zy mie¢ na uwadze w systemie wsparcia osoby uzaleznionej i jej rodziny, nawet
mimo deklaracji o prowadzeniu trzezwego stylu zycia.

Réwnie istotne znaczenie ma aspekt socjologiczny terminu alkoholizm,
zgodnie z ktérym o alkoholizmie méwimy jako o problemie spolecznym,
a wiec zjawisku powodujacym negatywne skutki dla spoleczenstwa jako catosci.
Ksztaltowaniu si¢ w spoleczenstwie uzaleznienia od alkoholu sprzyja dominu-
jacy w Polsce wzorzec picia. Dla Polski charakterystyczny jest styl picia poinoc-
no-wschodni, gdzie jednostki spozywaja za jednym razem duze ilosci wysoko-
procentowych alkoholi z akceptacja i tolerancjg spoteczna na upijanie sie, gdyz
spozywanie duzych ilosci alkoholu jest synonimem meskosci i sily, a upijanie si¢
wskaznikiem go$cinnosci i dobrej zabawy (Cierpiatkowska, Chodkiewicz 2020,
s. 56). Tego typu kultura obyczajowa stanowi podioze rozwoju alkoholizmu.
Ustawodawca dostrzegt alkoholizm jako problem spoleczny, co uwidacznia sig
w ustawie z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciw-
dzialaniu alkoholizmowi (Dz.U. 1982 nr 35 poz. 230), a w szczegolnosci w jej
preambule, ktéra jako motyw ustanowienia wskazanego aktu prawnego podaje
uznanie Zycia obywateli w trzezwosci za niezbedny warunek moralnego i ma-
terialnego dobra Narodu. Ustawa ta reguluje obowigzek w zakresie inicjowania
i wdrazania przedsigwzie¢ ukierunkowanych na ograniczanie dostepu do napo-
jow alkoholowych, ich spozycia a takze zmiany w obszarze obyczajéw wplywa-
jacych na sposdb spozywania tych napojow, rozpowszechnianie idei trzezwosci,
takze w miejscu pracy, przeciwdziatanie konsekwencjom naduzywania alkoholu,
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ich fagodzenie i neutralizowanie, a takze wspieranie dzialalnosci organizacji spo-
tecznych i zakladow pracy w opisanej wyzej sferze (art. 1 ust. 1).

Ponadto alkoholizm w aspekcie spotecznym w doktrynie okreslany jest jako
jeden z przejawow patologii spotecznej, zatem jest to zjawisko rodzace cierpienie
spoleczne (Durasiewicz 2012, s. 166). Alkoholizm rozumiany jako patologia spo-
teczna wystepuje w wiekszej zbiorowosci, ktora nie akceptuje tego zjawiska, a co
za tym idzie, istnieje koniecznos¢ wykorzystania sily calej spotecznosci, aby sobie
z tym problemem poradzi¢ (Pospiszyl 2009, s. 11).

Termin ,,alkoholizm” jest zatem wieloaspektowy i pociaga za sobg negatywne
skutki w sferze zdrowotnej i spotecznej. Mawia sig, iz alkoholizm stanowi cho-
robe duszy, mézgu i ciata (Wierzbicki 1990, s. 127). Nadto mozna dodac, iz jest
to rowniez choroba serca. Wplywa bowiem szkodliwie na relacje miedzyludz-
kie, degraduje wiezi z osobami bliskimi, rujnuje wspdétodczuwanie i empatie.
Szczegdlnie destruktywnie wplywa na rodzine osoby uzaleznionej. Nadto z po-
wyzszej analizy pojecia alkoholizmu wnioskowa¢ mozna, ze jego cechg jest uni-
wersalizm. Moze on dotkna¢ kazdego czlowieka. Mimo wspomnianych stereoty-
pow i zwigzanych z nimi uprzedzen w stosunku do alkoholikéw, nalezy pamietac,
ze wsrdd alkoholikéw znajduja si¢ niemal wszystkie grupy spoteczne i wiekowe,
reprezentanci wszystkich profesji (Woydylto 2009, s. 215). Specyfika alkoholi-
zmu dyktuje koniecznos¢ skutecznego zarzadzania wsparciem, by minimalizo-
wac negatywne skutki wskazanego zjawiska w sferze zdrowotnej i spolecznej oraz
kreowa¢ bezpieczenstwo spoteczne.

Przyczyny popadania w uzaleznienie od alkoholu

Zré6dto alkoholizmu stanowi przedmiot badan kilku dziedzin naukowych, .
biologii, medycyny, psychologii oraz socjologii (Cierpialkowska, Ziarko 2010,
s. 114). Kazda z tych dziedzin bada czynniki charakterystyczne dla ich obsza-
ru dzialalnoéci badawczej. Obok determinant biologicznych, psychologicznych
i spotecznych alkoholizmu jako podtoze rozwoju uzaleznienia od alkoholu wy-
mieniana jest rowniez duchowos$¢ (Woronowicz 1998, s. 20). Zidentyfikowanie
przyczyn popadania w uzaleznienie od alkoholu determinuje precyzyjne stawia-
nie diagnozy uzaleznienia oraz ulatwia udzielanie adekwatnej pomocy osobom
dotknietym wskazanym problemem.

Zperspektywybiologicznejimedycznej powody ksztaltowania si¢ uzaleznienia
od alkoholu dostrzegane sa w uwarunkowaniach genetycznych (Cierpiatkowska,
Ziarko 2010, s. 114). Wyniki badan wskazuja, ze potomstwo alkoholikow jest
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bardziej narazone na problemy z uzaleznieniem, w przeciwienstwie do dzieci
0s06b bez problemu alkoholizmu. W przypadku tej pierwszej grupy uzaleznienie
od alkoholu pojawia si¢ od trzech do czterech razy czesciej (Kowalewski 2016,
s. 26). Na podstawie wiekszosci badan wnioskuje si¢, ze warunki genetyczne
maja ponad50 % udzial w procesie formowania si¢ uzaleznienia (Cierpialkowska,
Chodkiewicz 2020, s. 84). Nadto biochemiczna odmienno$¢ organizmoéw ludz-
kich wiaze si¢ z réznymi reakcjami na alkohol. Nastepstwem spozycia alkoholu
moze by¢ bowiem przyjemnos¢ i odprezenie lub zte samopoczucie (Woronowicz
1998, s. 16). Logicznym jest to, ze w przypadku przyjemnych doznan spowodo-
wanych spozyciem alkoholu, czlowiek bedzie dazyt do powtorzenia tego blogie-
go stanu. Z kazdym kolejnym spozyciem ryzyko uzaleznienia bedzie wzrastac.
Czynniki biologiczne stanowig zatem czynniki ryzyka w etiologii uzaleznienia od
alkoholu. Wplywaja one na powstawanie uzaleznienia, jednak nie samodzielnie,
a w polgczeniu z innymi uwarunkowaniami, zatem uzaleznienia od alkoholu nie
traktuje sie jako choroby genetycznej (Mellibruda 1997, s. 282-283).

Z psychologicznego punktu widzenia alkoholizm jest konsekwencjg zaburzen
mechanizméw rzadzacych psychika i zachowaniem jednostki. Odpowiedzi na
pytanie o zrédlo uzaleznienia od alkoholu poszukiwane s3 zwlaszcza w obsza-
rze behawioryzmu, teorii spotecznego uczenia si¢ oraz psychologii poznawczej
(Cierpiatkowska, Ziarko 2010, s. 148). Dla pierwszej sfery charakterystyczne s3
dwie hipotezy stawiane w analizowanym zakresie, tj. hipoteza redukcji napiecia
i hipoteza ttumienia odpowiedzi na stres (Cierpialkowska, Ziarko 2010, s. 148).
Zgodnie z wymienionymi zalozeniami, na pojawienie si¢ zachowan powoduja-
cych uzaleznienie od alkoholu maja wplyw bodzce zewnetrzne. Alkohol redu-
kuje napigcie emocjonalne wywolane emocjami takimi jak zazenowanie, wstyd
czy poczucie winy, a takze thumi reakcje na stres (Jaros 2018, s. 45). Z kolei teoria
spolecznego uczenia si¢ opiera si¢ na zalozeniu, ze przyczyna zachowan zwia-
zanych z nalogowym spozywaniem alkoholu jest ich wyuczenie poprzez specy-
ficzny uklad bodZcow sytuacyjnych, wewnetrzny system przetwarzania i adapta-
cji (Cierpiatkowska, Ziarko 2010, s. 167). W ujeciu psychologicznym jako de-
terminanty uzaleznienia od alkoholu czgsto s3 wskazywane schematy poznaw-
cze, czyli automatyczne mysli i oczekiwania wobec efektow spozycia alkoholu
(Cierpialkowska, Ziarko 2010, s. 156). Egzemplifikacyjnie moga one dotyczy¢
nastepujacego, przewidywanego rezultatu picia alkoholu: ,,pijac, tatwiej nawiaze
nowe kontakty”.

Ponadto warto zaznaczy¢, ze alkohol wedlug Kepinskiego (2001, s. 244) ,,re-
dukuje udreke pytan zwigzanych z obrazem samego siebie”. Jest wiec dla jednostki
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swoistym lekarstwem na negatywne stany emocjonalne, do ktérego z kazda ko-
lejng przyjeta dawka silniej si¢ przywigzuje. Jednostka nie uznaje wowczas prze-
konan, ze alkohol wcale nie leczy, tylko kaleczy (Woydytto 2009, s. 21). W takim
przypadku uruchamiane jest bowiem tzw. koto iluzji i zaprzeczen, czyli mecha-
nizm obronny, oddzielajacy uzaleznionego od niechcianej rzeczywistosci, budu-
jacy falszywa $wiadomos¢, pozbawiajacy umiejetnosci krytycznej oceny rzeczy-
wistosci (Zurek 2004, s. 165). Wskazane mechanizmy obronne mogg prowadzié
do wpadnigcia w putapke niekonczacego sie cyklu, w ktérym osoba: pije alkohol
- dos$wiadcza negatywnych skutkéw - zaprzecza tym skutkom - wraca do picia
alkoholu.

Spoleczna przyczyng popadania w uzaleznienie od alkoholu jest przede
wszystkim kultura okreslajaca wzorzec picia. Dominujacy, ,pijacki” wzorzec
spozywania alkoholu w Polsce zwieksza ryzyko uzaleznienia. Alkohol jest zako-
rzeniony w polskiej kulturze i obyczajowosci. Pelni funkcje integracyjng, rozluz-
niajacy, pocieszajacy. Zdaje sie, ze oslabi¢ ten element kultury moze postepujaca
globalizacja, czego mozna zaobserwowac pierwsze sygnaly. Warto podkresli¢, ze
granica pomiedzy piciem towarzyskim a alkoholizmem nie jest ostra i trudno
rozpoznaé, w ktérym momencie zostanie przekroczona (Woydyto 2009, s. 219).
Rozpoznanie, kiedy spozywanie alkoholu staje si¢ problematyczne, utrudnia kul-
tura, w ktdrej picie alkoholu jest normalizowane i postrzegane jako akceptowane.

Zrédlo uzaleznienia od alkoholu pod katem spolecznym upatrywanie jest
przede wszystkim w srodowisku rodzinnym (Koscian 2011, s. 7). Wiele w tym za-
kresie zalezy od postaw wobec alkoholu prezentowanych przez cztonkéw rodzi-
ny, a takze najblizszego otoczenia, w tym takze grupy réwiesniczej. Konsekwencja
szkodliwego i dtugotrwalego wplywu tego najblizszego otoczenia jest tzw. osobo-
wos¢ przednalogowa (Koscian 2011, s. 7). Osoby z taka osobowoscig mogg prze-
jawia¢ pewne wzorce myslenia i dzialania, ktore zwigkszaja ryzyko popadnigcia
w uzaleznienie.

Wazng kwestig spoleczng jest réwniez dostepnos¢ alkoholu oraz jego ceny.
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) od lat apeluje o wprowadzenie lub za-
ostrzenie regulacji prawnych dotyczacych sprzedazy alkoholu (zob. Alcohol in
the European Union — Consumption, harm and policy approaches, World Health
Organization, 2012). Problematyka ta jest rowniez poruszana przez ustawo-
dawce. Naklada on na organy publiczne obowiazek odpowiedniego ksztattowa-
nie polityki spolecznej w zakresie przeciwdzialania alkoholizmowi, w szczegol-
nosci poprzez ograniczanie dostepnosci alkoholu (Dz.U. 1982 nr 35 poz. 230,
art. 2 ust. 1 pkt 4). Dzialania w tym zakresie okreslone zostaly w Narodowym
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Programie Zdrowia na lata 2021-2025 (Dz.U. z 2021 r., poz. 642). W ramach
realizacji celu operacyjnego jakim jest profilaktyka uzaleznienn wprowadzono za-
danie polegajace na monitorowaniu i badaniu problematyki zwigzanej z sytuacja
epidemiologiczng w zakresie spozywania alkoholu, z uwzglednieniem monitoro-
wania poziomu i struktury spozycia oraz dostepnosci alkoholu.

Motywem nalogowego siggania po alkohol moze by¢ takze duchowos¢. Jest
to podyktowane tym, Ze poprzez spozywanie tej substancji tlumiony jest nie-
pokdj egzystencjonalny, wypelniana zyciowa pustka, zaspokojona potrzeba po-
czucia sensu zycia, potrzeba odczuwania pozytywnych emocji z innymi ludz-
mi opartych na wzajemnym zrozumieniu i zaufaniu (Woronowicz 1998, s. 20).
Spozywanie alkoholu zaspakaja glod sensu, jest formg wychodzenia z samotnosci
(Mikuta 2003). Warto w tym miejscu podkresli¢ krotkotrwatos¢ dziatania alko-
holu. Jedynie chwilowo zlagodzi on l¢ki i zaspokoi potrzeby o podtozu ducho-
wym. Aby przedluzy¢ ten stan, konieczne bedzie przyjecie kolejnej porcji alko-
holu, a kazde kolejne spozycie zwigkszy ryzyko popadniecia w nalég. Alkohol
przytlumia zmysly, pozbawia §wiezosci, odpowiadania uczuciowego na réznego
rodzaju sytuacje, odbiera mozliwo$¢ poszukiwania w naturalny sposéb wartosci
takich jak dobro, mitos¢, przyjazn, pickno (Mellibruda 1997, s. 286). Osoba do-
$wiadcza wowczas spadku emocjonalnego, odczuwajac emocje w sposob bardziej
plytki i nieautentyczny.

Przyczyny popadania w uzaleznienie sg zatem réznorodne, jednakze mozna
je sklasyfikowa¢ w czterech plaszczyznach: biologicznej, psychologicznej, spo-
tecznej i duchowej. Wielowymiarowos¢ zrddel alkoholizmu pociaga za soba
trudnos$¢ w jego przeciwdzialaniu. Rodzi réwniez potrzebe kompleksowego po-
dejscia do walki z tym problemem. Wystepowanie czynnikéw zwiekszajacych ry-
zyko uzaleznienia od alkoholu na wielu ptaszczyznach zycia zwigksza zagrozenie
popadania w naltdg. Czlowiek jest narazony na oddzialywanie wielu niekorzyst-
nych okolicznosci bedacych determinantami uzaleznienia od alkoholu w niemal
wszystkich sferach zycia.

Objawy uzaleznienia od alkoholu

Wdrozenie dzialann ukierunkowanych na walke z alkoholizmem, tak jak
w przypadku innych chordb, powinno nastapi¢ juz po dostrzezeniu pierwszych
sygnalow o prawdopodobienstwie uzaleznienia. Aby jak najszybciej podja¢ kro-
ki ku wyzdrowieniu, konieczna jest wiedza na temat objawéw uzaleznienia od
alkoholu, ktéra umozliwi skuteczne rozpoznanie problemu. Podstawowa cecha
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objawéw uzaleznienia jest ich réznorodno$¢. Mozna by rzec, ile ludzi, tyle oznak
uzaleznienia od alkoholu. Przyjmuje si¢ jednak kilka ogdlnych, najczesciej wy-
stepujacych zachowan czy zjawisk $wiadczacych o popadaniu w uzaleznienie.
Uzaleznienie od alkoholu obejmuje objawy behawioralne, poznawcze i fizjolo-
giczne, ktére rozwijaja si¢ po wielokrotnym uzyciu tej substancji (WHO 2012).
Problem moze by¢ rozpoznany na podstawie wysytanych komunikatéw niewer-
balnych, zachowan przejawianych przez jednostke, zmian w wygladzie, zaburzen
funkgji organizmu.

Jednym z dosy¢ czesto wystepujacych symptomoéw alkoholizmu jest negowa-
nie problemu alkoholowego i uporczywe picie, pomimo ze pojawiajg si¢ oczy-
wiste dowody wystepowania szkodliwych nastepstw picia, tj. problemy w zyciu
osobistym czy zawodowym, zaniedbywanie alternatywnych przyjemnosci, zain-
teresowan (Ryszkowski i in. 2015, s. 4). Kolejnym dosy¢ fatwym do dostrzeze-
nia sygnalem wskazujacym na uzaleznienie od alkoholu jest skupienie aktyw-
nosci zyciowej wokot picia, czeste szukanie okazji do wypicia alkoholu, inicjo-
wanie spotkan bedacych pretekstem do spozycia tej substancji psychoaktywnej
(Ryszkowski i in. 2015, s. 4). Ponadto w przypadku osdb, u ktorych ksztaltuje
sie uzaleznienie, uwidaczniaja sie fizjologiczne objawy abstynencyjne. Majg one
miejsce w sytuacji ograniczenia lub przerywania picia i przejawiaja si¢ w drzeniu,
nadcis$nieniu tetniczym, nudnos$ciach, wymiotach, biegunce, bezsennosci, po-
czuciu niepokoju i majaczeniu drzennym (Iwanicka 2021, s. 177). O uzaleznieniu
$wiadczy przede wszystkim odczuwanie silnej potrzeby, a nawet przymusu sie-
gniecia po alkohol, czyli wystepowanie tzw. glodu alkoholowego, ale takze utra-
ta kontroli nad ilo$cig spozywanych trunkoéw, koniecznos¢ dostarczania organi-
zmowi coraz to wigkszych ilosci alkoholu, by odczu¢ pozadany stan przyjemno-
$ci (Tomaszewska 2017, s. 14). Mimo iz osoba doswiadcza negatywnych skutkow
zdrowotnych, spolecznych, psychicznych zwigzanych z nadmiernym spozyciem
alkoholu, to kontynuuje picie.

Z medycznego punktu widzenia uzaleznienie od alkoholu identyfikowane jest
przy pomocy wskaznikow klinicznych, testow diagnostycznych oraz badan labo-
ratoryjnych (Woronowicz 1998, s. 29). Wskazniki kliniczne sygnalizujace pro-
blem alkoholowy to obrzmiala twarz, drzenie rak, postawa badanego wskazujaca
na rozdraznienie, podenerwowanie, nieche¢ wobec lekarza (Woronowicz 1998,
s. 29). Testy diagnostyczne ukierunkowane sg natomiast na powziecie informa-
cji na temat populacji oséb pijacych w sposob ryzykowny i szkodliwy dla zdro-
wia poprzez przeprowadzenie stosownego wywiadu (Woronowicz 1998, s. 30).
Diagnoza uzaleznienia jest zlozona i stanowi istotny element programu terapii.
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Pomimo réznorodnosci i indywidualnosci objawéw alkoholizmu, mozna wy-
punktowac te powszechne, czesto wystepujace, ktére opisano powyzej. Wiedza
na temat ogélnych symptoméw uzaleznienia jest natomiast niezwykle istotna
w procesie diagnozy uzaleznienia od alkoholu i wdrozenia skutecznych dzia-
tan pomocowych. Obeznany w zakresie objawdw alkoholizmu winien by¢ m.in.
przedstawiciel systemu pomocy spotecznej — pracownik socjalny. Dostrzegajac
problem, ma mozliwo$¢ wdrozenia adekwatnych dziatan ukierunkowanych na
wywolanie pozytywnej zmiany spolecznej.

Fazy alkoholizmu

Alkoholizm jest chorobg postepujaca. Z uptywem czasu, w miar¢ kontynu-
owania nadmiernego spozywania alkoholu, problem poglebia sig, a stan zdrowia
ijako$¢ funkcjonowania we wszystkich sferach zycia systematycznie si¢ pogarsza.
Wedlug zastuzonego w badaniach nad alkoholem Elwina Mortona Jellinka cho-
roba alkoholowa przebiega w czterech fazach: wstepnej, ostrzegawczej, krytycz-
nej oraz przewlektej (Woronowicz 2009, s. 139-140).

Faza wstepna, zwana tez prealkoholowa lub objawowa, rozpoczyna sie od
niewinnego spozywania alkoholu w celach towarzyskich, dla rozluznienia, wy-
tworzenia pozytywnych stanéw emocjonalnych, zlagodzenia nudy, dobrej zaba-
wy (Woronowicz 2009, s. 139-140). Nastepnie motywem siggania po wskazang
substancje sg pobudki ,,ucieczkowe”. Alkohol pije si¢ wowczas, aby unikna¢ bie-
zacych probleméw, by poskromi¢ negatywne uczucia, wyobrazenia i wspomnie-
nia. W zwiazku z powyzszym, czestotliwos$¢ spozycia zwieksza si¢ i jednoczesnie
wzrasta tolerancja organizmu wobec alkoholu, a co za tym idzie, jednostka w celu
osiggniecia pozadanych stanéw przyjmuje systematycznie zwiekszane dawki al-
koholu (Frackowiak, Motyka 2015, s. 318). Organizm przystosowuje si¢ bowiem
do substancji, co sprawia, ze osoba potrzebuje wigkszej ilosci alkoholu, by do-
$wiadczy¢ tych samych efektow.

Dalsze stadium rozwoju uzaleznienia, zwane ostrzegawczym czy tez zwia-
stunowym, cechuje si¢ coraz to wigkszym skupieniem na piciu alkoholu
(Kowalewski 2016, s. 28). Charakterystyczne dla tej fazy jest spozywanie alkoho-
lu w sposéb fapczywy, pospieszny, czesto w ukryciu (Josko-Ochojska 2012, s. 70).
Osobie bedacej na wskazanym poziomie uzaleznienia zaczyna doskwiera¢ po-
czucie winy z powodu zaniedbywania obowigzkéw, pogorszenia relacji z najbliz-
szym otoczeniem, stroni ona tez od rozméw na temat jej kontaktéw z alkoholem.
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Czegsto pojawiaja si¢ u niej palimpsesty, czyli tzw. urwane filmy, luki pamigciowe
(Kowalewski 2016, s. 28). Te negatywne skutki maja wplyw na zycie osobiste, re-
lacje, psychike.

Na kolejnym szczeblu drabiny do uzaleznienia znajduje si¢ etap krytyczny,
inaczej ostry czy krzyzowy (Woronowicz 2009, s. 139). Wiaze sie on z degrada-
cja psychiczng i spoteczna cztowieka (Josko-Ochojska 2012, s. 70). Nastepstwem
konsekwentnego spozywania alkoholu staje si¢ pozbawienie mozliwosci kontro-
lowania picia, wystepowanie zachowan agresywnych w stosunku do otoczenia,
pojawienie sie probleméw zdrowotnych i rodzinnych. W omawianej fazie moga
tez zaistnie¢ proby samobdjcze (Josko-Ochojska 2012, s. 70). Uposledzenie kon-
troli nad piciem jest konsekwencja nieodwracalng. Zdolnos¢ kontroli w kontak-
tach z alkoholem traci si¢ raz na cale zycie i nie przywrdci jej nawet dlugotrwaty
okres abstynencji (Woronowicz 1989, s. 20). Osoby uzaleznione oraz ich rodziny
powinny by¢ $wiadome ryzyka nawrotu choroby.

Ostatnia, przewlekla faza uzaleznienia od alkoholu niesie ze soba powazne
skutki w postaci ciaggéw picia, spadku tolerancji na alkohol, uszkodzenia me-
chanizméw odpowiedzialnych za myslenie i ocene rzeczywistosci, degradacji
moralnej (Woronowicz 2009, s. 139). Uzalezniony nie ma juz zadnych hamul-
cow, traci kontrole nad swoimi dzialaniami, brakuje mu oporu, wstydu. Osoba
znajdujgca sie w omawianym stadium czesto sigga po niekonsumpcyjne postaci
alkoholow, tansze zamienniki alkoholu, ze zwigkszonym procentem objetoscio-
wym etanolu np. denaturat (Kowalewski 2016, s. 28). Miewa napady drgawkowe,
towarzysza jej leki, a cialo wyraznie drzy. Ponadto towarzysza mu luki pamie-
ciowe, ktérych konsekwencja moze by¢ niecelowe opowiadanie nieprawdziwych
historii (Woronowicz 2009, s. 140). U alkoholika bedacego w tej szczytowej fazie
uzaleznienia ksztaltujg si¢ rowniez cigzkie choroby somatyczne zagrazajace zyciu
(Woronowicz 2009, s. 140). Brak interwencji medycznej i terapeutycznej na tym
etapie uzaleznienia moze zatem skutkowac utratg zycia lub trwalym kalectwem.

Ponadto we wskazanej, ostatniej fazie uzaleznienia zachowania alkoholikéw
okreslane s3 mianem majacych cechy osobowosci psychopatycznej, sklonnej
do dziatan antyspotecznych (Woydyto 2009, s. 158-159). Etykietka psychopaty
naznaczani s3 ludzie nieodczuwajacy stanéw emocjonalnych takich jak wspot-
czucie, wstyd, skrucha czy wyrzuty sumienia, wrogo odnoszacy si¢ do innych,
niekontrolujacy gniewu, impulsywni (Woydytto 2009, s. 158-159). Szereg specy-
ficznych zachowan jakie przejawia osoba uzalezniona od alkoholu w fazie prze-
wleklej moze sprzyja¢ stygmatyzacji i izolacji spolecznej osoby z uzaleznieniem
ijej rodziny.
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Znajomo$¢ charakterystycznych cech opisanych czterech podstawowych faz
skladajacych si¢ na proces na proces uzaleznienia od alkoholu ufatwia identyfika-
cje problemu. Im szybciej natomiast problem zostanie rozpoznany, tym szybciej
mozliwe bedzie wdrozenie odpowiednich dziatart majacych na celu zahamowa-
nie procesu uzaleznienia. Pomimo Ze, tak jak wspomniano powyzej, ostatnia faza
uzaleznienia pocigga za sobg nieodwracalne skutki, na zadnym z powyzszych
szczebli uzaleznienia nie warto traci¢ nadziei na odmiang losu osoby chorej, gdyz
na kazdym z tych etapow istnieje mozliwo$¢ zahamowania procesu chorobowe-
go (Woronowicz 1998, s. 61). Wowczas koniecznym jest nakierowanie osoby za-
grozonej lub dotknietej juz problemem na wsparcie oferowane przez instytucje
publiczne, pozarzadowe, jak réwniez prywatne, tak aby niezwlocznie wdrozy¢
adekwatne dzialania pomocowe. Natychmiastowa reakcja zmierzajaca do zasto-
sowania odpowiedniej pomocy moze zminimalizowaé ryzyko osiagnigcia fazy
krytycznej uzaleznienia. Z tej racji wynika potrzeba szybkiej reakcji i skuteczne-
go zarzadzania wsparciem osoby uzaleznionej od alkoholu i jej rodziny.

Implikacje alkoholizmu dla bezpieczenstwa spotecznego rodziny

Alkoholizm niesie ze soba szereg szkodliwych nastepstw w wymiarze spo-
teczno$ciowym. Wplywa negatywnie na podstawows, najblizsza czlowiekowi
grupe spoleczng, jaka jest rodzina. Objawy uzaleznienia od alkoholu degradu-
ja pozytywne relacje rodzinnie, ostabiaja wigzi. Rodzina zmagajaca si¢ z proble-
mem alkoholizmu czesto staje si¢ dysfunkcyjna (Morgasinski 1996, s. 61). W wy-
niku nadmiernego spozywania alkoholu moze dojs¢ do przemocy psychicznej
i fizycznej (Wasilewska-Ostrowska 2014, s. 29). Uzaleznienie negatywnie wplywa
na dynamike rodzinng, co skutkuje brakiem stabilnosci emocjonalnej i zdrowej
atmosfery w domu. Pojawiaja si¢ konflikty w $rodowisku rodziny powoduja-
ce nerwows, chlodng i traumatyczng atmosfere (Sigda, Matusiak 2016, s. 145).
Powyzsze wiaze si¢ z zagrozeniem rozwoju emocjonalnego i spolecznego dzieci
(Ochmanski 1987, s. 61). Towarzyszy im czesto poczucie osamotnienia, izoluja
sie spotecznie, majg zanizone poczucie wartosci i pozycji spolecznej od grupy ré-
wiesniczej (Pyzlak 2013, s. 122). Problem alkoholowy w rodzinie moze réwniez
odbijac si¢ na zachowaniu dzieci, ktore moga wykazywac postawe lekowa w sto-
sunku do otoczenia, biernos¢, obojetnosé, czy tez wrogos¢ i agresje (Koscian
2011, s. 7). Podobnie sytuacja ksztaltuje si¢ w przypadku partnera osoby uza-
leznionej. Alkoholizm moze powodowac depresje i zaburzenia lekowe u part-
nera osoby pijacej (Cierpiatkowska, Grzegorzewska 2016, s. 210). Omawiane
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uzaleznienie wymieniane jest takze jako czesta przyczyna rozpadu pozycia mal-
zenskiego (Rydzewski 1991, s. 241).

Skutkiem uzaleznienia od alkoholu niejednokrotnie jest utrata pracy.
Uzalezniony pozbawia rodzine zrédla dochodu. Sam degraduje swoja kariere
zawodowg, traci status spoleczny, nie dba o dawne osiagniecia, ambicje, zain-
teresowania, cele, a tym samym obniza swoje kompetencje zawodowe i traci
wiarygodnos¢ na rynku pracy (Pospiszyl 2009, s. 152). Z uwagi na brak docho-
dow lub konflikty rodzinne moze pojawi¢ sie rowniez problem bezdomnosci.
Alkoholizm stanowi zatem powazne zagrozenie dla bezpieczenstwa socjalnego,
stanowigcego podstawowy komponent bezpieczenstwa spolecznego. Powoduje
kryzysy finansowe, stany trudno$ci w zabezpieczeniu podstawowych potrzeb
zyciowych przez rodzing, obniza jakos¢ zycia cztonkéw rodziny i wptywa na ich
poczucie bezpieczenstwa.

Stygmatyzacja rodzin z problemem alkoholizmu, panujgce stereotypy i zwia-
zane z nimi uprzedzenia moga prowadzi¢ do izolacji spolecznej rodzin. Rodziny
obawiajac si¢ 0sadow ze strony otoczenia, moga unika¢ kontaktow spolecznych,
a takze siegania po stosowng pomoc. Taka izolacja pogtebia problemy zwigzane
z alkoholizmem, obniza poczucie bezpieczenstwa, stabilnosci i poczucia przyna-
leznosci do lokalnej spotecznosci. Te okolicznosci moga prowadzi¢ do dtugotrwa-
tych skutkow, takich jak wykluczenie spofeczne oraz utrata szans rozwojowych.

Nietrudno stwierdzi¢, ze alkoholizm jednego z czlonkéw rodziny wptywa ne-
gatywnie na rodzine. Warto jednak podkresli¢, ze takowy wplyw jest wzajemny.
Rodzina w duzym stopniu oddzialuje na proces wychodzenia osoby chorej z uza-
leznienia (Hedzelek, Wnuk, Marcinkowski 2009, s. 309). Taka interakcja moze
prowadzi¢ do wspoétuzaleznienia. Zjawisko to obejmuje szereg skutkéw psycho-
logicznych dotykajacych rodziny alkoholika w zwigzku z jego problemem. Przede
wszystkim terminem tym okreslane sg zjawiska i procesy psychiczne, ktére nie
sprzyjaja wytrzezwieniu, podtrzymuja picie, blokuja proces skutecznego leczenia
(Hedzelek, Wnuk, Marcinkowski 2009, s. 309). Jest to zjawisko, ktére moze mie¢
dalekosiezne, destrukcyjne skutki dla catej rodziny.

Alkoholizm przynosi tez wiele szkéd dla spoleczenstwa jako calosci.
Wspomniana wyzej dysfunkcyjnosé¢ rodziny spowodowana uzaleznieniem od al-
koholu moze skutkowa¢ koniecznoscia odizolowania dziecka od rodziny biolo-
gicznej i umieszczenia go w jednej z form pieczy zastepczej. Utrata pracy wigzac
sie bedzie natomiast ze wzrostem bezrobocia i wykluczenia spotecznego. Wraz
ze wzrostem liczby uzaleznionych zwieksza si¢ skala przestepczosci (Wasilewska-
Ostrowska 2014, s. 33). Czesciej dochodzi do kradziezy, rozbojow, przemocy.
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Czlonkowie rodzin pozbawionych zrédfa dochodu w wyniku alkoholizmu, moga
poszukiwaé zarobku na czarnym rynku. Mozliwe jest rowniez dopuszczenie si¢
handlu narkotykami, prostytucji, hazardu. Ostatnig deske ratunku finansowego
moga stanowi¢ wysokoprocentowe pozyczki, a siggniecie po nie rodzi ryzyko
wpadnigcia w ,,spirale zadluzenia” Alkoholizm powoduje badz nasila inne pro-
blemy spofeczne, tworzac spirale negatywnych zdarzen.

Alkoholizm stanowi istotne zagrozenie dla bezpieczenstwa spolecznego ro-
dziny z osobg uzalezniong od alkoholu, wptywajac negatywnie na niemal wszyst-
kie aspekty jej funkcjonowania w wymiarze spofecznym. Uzaleznienie od alko-
holu pociaga za sobg dalekosiezne konsekwencje, ktére przektadajg sie na stabil-
no$¢ emocjonalng, ekonomiczng oraz spoteczng cztonkéw rodzin oséb uzalez-
nionych.

Potrzeba skutecznego zarzadzania wsparciem

Wizja szkodliwych nastepstw alkoholizmu tlumaczy potrzebe skutecznosci
dziatan pomocowych, ktéra to moze zosta¢ zapewniona wylacznie dzigki odpo-
wiedniemu zarzadzaniu w tym zakresie. Bez dobrze zaplanowanego, zorganizo-
wanego, przewodzonego i kontrolowanego systemu wsparcia, zasoby moga by¢
marnowane, a dzialania nieefektywne, co zamiast zwalcza¢ problem, moze go
pogtebiac.

Z deskrypciji specyfiki alkoholizmu, jego przyczyn, objawdw, faz i spirali ne-
gatywnych nastepstw dla spoleczenstwa, w tym podstawowej komorki spotecz-
nej, jaka jest rodzina, mozna sformutowa¢ kilka konkluz;ji:

o zlozonos$¢ problemu alkoholizmu wymaga wspdlpracy réznych syste-
mow, przede wszystkim pomocy spolecznej, ochrony zdrowia, aktywiza-
cji zawodowej, jak rowniez wspolpracy na linii sektor publiczny - pozo-
stale sektory aktywnosci spoteczno-gospodarczej kraju (sektor prywatny,
trzeci sektor zwany tez pozarzadowym, a nawet czwarty sektor obejmuja-
cy oddolne, niesformalizowane inicjatywy obywatelskie);

o wspolpraca na réznych plaszczyznach wymaga odpowiedniego zarzadza-
nia tym procesem, dlatego instytucje i organizacje systeméw zaangazo-
wanych we wsparcie 0oséb uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin powin-
ny podejmowac wysitki na rzecz tworzenia skutecznych mechanizméw
koordynacji ich dziatan;

» funkcje koordynatora wspolpracy we wskazanym zakresie pelni¢ powi-
nien pracownik socjalny - przedstawiciel systemu pomocy spolecznej,
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ktéry znajduje si¢ na styku réznych instytucji i petni kluczows role w dia-
gnozie potrzeb 0séb uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin, wdrazaniu
adekwatnego wsparcia oraz nawigacji po zlozonym, rozproszonym syste-
mie wsparcia;

« skuteczne zarzadzanie wymaga zrozumienia specyfiki alkoholizmu jako
zjawiska wielowymiarowego oraz jego implikacji nie tylko dla samej jed-
nostki, ale réwniez jej rodziny, najblizszego otoczenia i spoleczenstwa
jako catosci.

Skuteczne zarzadzanie wsparciem redukuje chaos i niepewnos¢, stwarza sys-
temy i struktury, ktére utatwiaja dostep do adekwatnej pomocy, w odpowiednim
czasie. Umozliwia réwniez optymalne rozdzielenie zasobéw i skoncentrowanie
sie na priorytetowych obszarach. Nadto pozwala na uniknigcie dublowania dzia-
tan, a poprzez stale monitorowanie i ewaluacje pozwala na identyfikacje¢ obsza-
réw wymagajacych poprawy i wdrazanie skuteczniejszych rozwigzan.

Podsumowanie

Powyzej zdefiniowano alkoholizm jako rodzaj choroby. Nie jest ona wrodzo-
na, lecz nabyta. Osoba zanim popadnie w uzaleznienie pokonuje pewna droge,
od kontaktu z czynnikami ryzyka, przez proces uzewnetrzniania uzaleznienia, az
po poszczegolne szczeble drabiny progresji uzaleznienia. W procesie pomocy na-
lezy zatem uwzglednic to, jak alkoholizm powstaje, nastepnie jak si¢ uwidacznia,
czyijak postepuje oraz jakie pociaga za sobg skutki w poszczegdlnych fazach roz-
woju. Zaréwno czynniki odpowiedzialne za powstawanie i rozwoj alkoholizmu,
objawy, jak i wyr6zniki kazdej fazy tego uzaleznienia sg zréznicowane i zalezne
od osobistych uwarunkowan danej jednostki. Pokonywang droge do uzaleznie-
nia wyro6znia indywidualnos¢. Kazdy alkoholik ma wlasng historie takiej ,,trasy”.

Degradacja wielu plaszczyzn egzystencji ludzkiej spowodowana uzaleznie-
niem od alkoholu oraz zfozonos$¢ problemu dyktuje koniecznos¢ pogtebionej
analizy wskazanego zjawiska, jak roéwniez pociaga za sobg konieczno$¢ skutecz-
nego zarzadzania wsparciem os6b i rodzin dotknietych problemem alkoholizmu.
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Streszczenie

Tekst porusza problem alkoholizmu i jego negatywnego wplywu nie tylko na oso-
be dotknietg tym problemem, ale réwniez na bezpieczenstwo spoteczne jej ro-
dziny. Zawiera deskrypcje specyfiki alkoholizmu, jego przyczyn, objawdw, faz
i spirali negatywnych nastepstw dla spoteczenstwa, w tym podstawowej komarki
spolecznej jaka jest rodzina. Nadto autor akcentuje potrzebe skutecznego zarza-
dzania wsparciem rodzin z osobami uzaleznionymi od alkoholu. Podkresla po-
trzebe holistycznego podejscia do problemu, uwzgledniajacego wieloaspektowosé
i zZtozono$¢ problemu.

Stowa kluczowe: alkoholizm, zarzadzanie, bezpieczenstwo spoteczne, rodzina,
uzaleznienie

Abstract

The text deals with the problem of alcoholism and its negative impact not only
on the person affected but also on the societal security of the family. It contains
a description of the specificity of alcoholism, its causes, symptoms, phases and
spirals of negative consequences for society, including the basic social cell which is
the family. In addition, the author emphasizes the need for effective management
of support for families with alcohol addicts. It stresses the need for a holistic ap-
proach to the problem, taking into account the multi-faceted and complex nature
of the problem.

Keywords: alcoholism, management, societal security, family, addiction
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