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Alkoholizm w Polsce jest wciaz podstawowym nalogiem i obejmuije swo-
im zasiggiem coraz szersze kregi ludzi, w tym nawet dzieci. Istnieje zatem
konieczno$¢ intensywnych dzialan profilaktycznych w tym zakresie. Jak wy-
nika z literatury i badan naukowych, liczba os6b uzaleznionych od alko-
holu i nadmiernie pijacych si¢gga w naszym kraju od czterech do pieciu
milionow, oséb za$§ wymagajacych leczenia — od 1 do 1,2 miliona (Cekiera,
1994, Woydytto, Osiatynski, 1992). Badania wskazuja na ogromny
wzrost spozycia alkoholu w ostatnich latach, i tak np. w stosunku do roku
1989 spozycie wzrosto az o okoto 40%. Tak wigc rozmiary spoleczne pro-
bleméw zwiazanych z alkoholizmem sa wprost proporcjonalne do wielkosci
sredniego spozycia alkoholu w calej populacji. Trzeba tez podkresli¢, ze
zmalata liczba abstynentow, natomiast trzykrotnic wzrosto spozycie piwa,
i az dwukrotnie zwigkszyta si¢ liczba oso6b pijacych i wodke, i piwo (zob.
Mellibruda, 1997).

Z socjologicznego punktu widzenia alkoholizm to zjawisko spoleczne,
stanowiace przejaw i forme¢ niedostosowania spolecznego. Wazinym czyn-
nikiem sprzyjajacym alkoholizmowi jest zbyt tolerancyjna postawa spoleczna
wobec tej kwestii.

Nieco inaczej ujmuje ten problem medycyna. Ot6z w uj¢ciu medycznym
uzaleznienie alkoholowe stanowi odrg¢bna jednostke chorobowa, to objawy
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i zespoly patologiczne wymagajace leczenia. W aspekcie psychologicznym
natomiast alkoholizm rozpatruje si¢ jako zaburzenie w rozwoju osobowym
jednostki, charakteryzujace si¢ uszkodzeniem sprawnosci psychofizycznych,
zmiang hierarchii wartosci, z tendencja do agresji, autoagresji i przestep-
czosci (Ochmanski, 1987, s. 5—6). Systematyczne naduzywanie alkoholu
wywoluje stan uzaleznienia psychicznego i fizycznego, ktory prowadzi do
wystegpowania chorob psychosomatycznych z powodu nadmiernej intoksy-
kacji alkoholowej. Przy czym nalezy pamigtaC, ze uzaleznienie od alkoho-
lu, jak réwniez od innych §rodkéw odurzajacych, jest procesem trwajacym
w czasie, w ktorym osoba naduzywajaca postuguje si¢ wybrana substan-
cja w celu osiagni¢cia doraznego efektu w postaci przyjemnosci, korzysci
osobistych lub spolecznych. Prowadzone w roéznych krajach badania wyka-
zuja, ze wspolna cecha ludzi uzaleznionych jest ich niedojrzalos¢ emocjo-
nalna. Ludzie ci juz od wczesnych lat zycia gorzej niz inni radza sobie
ze stresem i frustracja, a ich Zycie emocjonalne jest nicharmonijne i chao-
tyczne, pelne lgku i obaw. W pewnym czasie odkrywaja, ze alkohol lub
narkotyk badz inna substancja chemiczna lagodzi stres, daje uczucie ulgi,
ozywia ich, pozwala przezwyciezy¢ strach czy tez zwykla nieSmialo$¢ albo
powoduje inne korzy$ci emocjonalne. Wowczas $rodki te moga staC si¢
swego rodzaju ,lekiem” i wlasnie w ten sposOb zaczyna si¢ proces uzalez-
nienia (Woydytlo, Osiatynski, 1992, s. 24).

Oprocz doraznych pozytywnych skutkéw naduzywanie alkoholu pociaga
za soba skutki opoznione i dlugofalowe o charakterze negatywnym. U oséb
uzaleznionych substancje chemiczne obnizaja samokontrol¢ i umiejgtno$¢
radzenia sobie z dolegliwymi uczuciami. Osoby stosujace srodek chemiczny
(ktory jest dla nich lekiem, a nawet balsamem) nie ucza si¢ dojrzatych spo-
sobow rozwiazania probleméw, gdyz spozyty w nadmiarze alkohol pomaga
im przezwyci¢zy¢ wszystkie problemy, niestety na krotko. W miar¢ bowiem
uzaleznienia ,lek” traci swoja pierwotna sil¢ i osoby te w coraz mniejszym
stopniu radza sobie z wlasnymi emocjami nawet z jego pomoca (Raport
o polityce wobec alkoholu, 1991, s. 22—23).

Warto zwrdci¢ uwage rowniez na inne negatywne, dlugofalowe konsekwen-
cje naduzywania alkoholu: pogorszenie stanu zdrowia psychicznego i fizycz-
nego, nasilenie zaburzen afektywnych, konflikty z otoczeniem, stopniowy
zanik uczué wyzszych i wartosci. Czgsto tez wystgpuja konflikty z prawem,
roénie poczucie izolacji, bezsensu zycia, nast¢puje degradacja moralna, mate-
rialna i spoleczna. Natogowe picie prowadzi nieuchronnie do utraty zdol-
noéci kierowania wlasnym Zyciem oraz do braku kontroli nad soba. Takimi
typowymi objawami braku kontroli nad wlasnym zyciem ludzi uzaleznionych
moga byé: rozbite rodziny, wyrzucenie z pracy i wyroki sadowe, proby
samobojcze, nieukonczona szkola $rednia badz przerwane studia (Kowal-
ski, 1991, s. 127—128).
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Aby jak najlepiej zrozumie¢ uzaleznienie od alkoholu, nalezy — wedlug
E. M. Jellinka — traktowa¢ je jako proces chorobowy, w ktoérym defekt
fizyczny stopniowo powigksza si¢ wraz z uplywem czasu i ze wzrostem kon-
sumpcji alkoholu. Wspomniany autor wyodrebnit 5 gléwnych typoéw al-
koholizmu:

— alkoholizm alfa — psychiczne uzaleznienie;

— alkoholizm beta — pojawienie si¢ komplikacji fizycznych, a w pewnych
wypadkach uzaleznienia fizycznego;

— alkoholizm gamma — wytworzenie si¢ tolerancji na alkohol, co z kolei
powoduje, ze alkoholik spozywa go w coraz wigkszych ilosciach;

— alkoholizm delta — stale wzrastajacy poziom alkoholu we krwi i niezdol-
no$¢ do powstrzymania si¢ od picia przez dluzszy okres;

— alkoholizm epsilon — okresowe picie znacznych ilosci alkoholu (zob.

Zimbardo, Ruch, 1994, s. 449).

Osoba naduzywajaca alkoholu, tworzac system uzaleznien, moze teore-
tycznie nigdy nie dostrzega¢ negatywnych skutkow picia. Wlasnie taki obron-
ny system zaprzeczenia stanowi glowna cech¢ uzaleznienia chemicznego.
Trzeba podkresli¢, ze w Polsce alkoholizm stanowi jedno z glownych zagro-
zen dla zdrowia jednostki i spoleczenstwa. Zagrozenie to mozna mierzy¢
w rozny sposob: miedzy innymi wplywem alkoholu na umieralnos¢, na za-
padalnos¢ na choroby i ich rozpowszechnianie oraz na rozmiary hospitali-
zacji (Krzyszkowski, 1987, s. 26—27). Jaskrawym przykladem dotycza-
cym skutké6w naduzywania alkoholu moze by¢ umieralno$¢ na marskos¢
watroby jako jedna z glownych przyczyn zgondéw mezczyzn migdzy 25 a 60
rokiem zycia w wielu krajach europejskich. Wyniki badan socjologicznych,
a takze kryminologicznych pozwalaja na stwierdzenie, ze naduzywanie al-
koholu ma réwniez zwigzek z samobodjstwami. I tak np. z ogdlnej liczby
3993 samobdjstw, ujetych w statystyce policji za 1988 rok, az 1510 (tj. 38%)
zostalo popetnionych pod wptywem alkoholu. Na podstawie danych poli-
cyjnych mozna wnioskowac, ze wsrod osob naduzywajacych alkoholu samo-
bojstwa zdarzaja si¢ 10-krotnie czgsciej niz w calej populacji (Hotyst, 1996,
s. 161).

Do$¢ interesujace badania nad spozywaniem alkoholu przeprowadzono
jesienia 1995 roku na zlecenie Panstwowej Agencji Rozwigzywania Proble-
moéw Alkoholowych (PARPA) pod kierunkiem J. Jasinskiego. Okazalo sig, ze
w latach 1985—1995 pijacy rzadziej wypijali alkohol mocny, zmniejszylo si¢
spozycie wodki, bimbru i wina domowego na rzecz konsumpcji piwa i drin-
k6w, zmniejszyla si¢ tez ilos¢ wypijanych jednorazowo napojow alkoholowych
z wyjatkiem piwa, ktdrego spozycie znacznie wzrosto. Zwrocono uwage na
fakt, iz okolicznosci picia nie ulegly wigkszej zmianie, wigkszo$¢ konsumentow
tych napojow spoiywa je nadal podczas réznych spotkan i uroczystosci
rodzinnych oraz towarzyskich. Najczgsciej pije si¢ alkohol we wlasnym lub
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cudzym mieszkaniu, w pubach i barach piwnych, picie za§ w pracy (dawniej
czgsto praktykowane) dzi§ jest juz zjawiskiem rzadkim. Godny podkreslenia
jest fakt, ze wirod motywow picia, w poréwnaniu z sytuacja z 1985 roku,
gdy najwazniejsze okazaly si¢ spoleczne powody spozywania alkoholu, na
pierwsze miejsce wysunely si¢ w 1995 roku czynniki psychologiczne, takie
jak: potrzeba zneutralizowania poczucia zagrozenia oraz che¢ oderwania sig
od problemdw i przeciwnosci zycia (Holyst, 1996, s. 103). Obecnie w spo-
leczenstwie nastawionym konsumpcyjnie problemy ludzi uzaleznionych od
alkoholu, jak rowniez ich rodzin zeszly na plan dalszy. Wiezi, ktore istnia-
Iy migdzy ludzmi przed 1989 rokiem, ulegly ostabieniu i rozluZnieniu. Lu-
dzie zapracowani i zatroskani o dobra materialne i podniesienie standardu
zycia nie zwracaja uwagi na problemy natury spolecznej, na biede, ktora do-
tyka rodziny uzaleznionych. Uzaleznieni zatem musza mobilizowaé si¢ sami,
co zreszta mozna zauwazyC, bo wzrasta liczba os6b chetnych do podjecia
leczenia.

W naszym spoleczenstwie istnieja stereotypy myslenia o alkoholizmie
i dzieciach alkoholikéw, a to niekorzystnie wplywa na motywacj¢ pijacych
do podjecia leczenia, rodzi zniech¢cenie i bezradno$¢. Alkoholik wciaz jesz-
cze uwazany jest za ,spisanego na straty”, to wlasnie jego obarcza si¢ wing
i odpowiedzialnoscia za sytuacje, w ktorej sie znalazl. Niewiele osdb wie
i pamigta o przyczynach, ktore wplyngly na uzaleznienie od alkoholu. Mora-
lizatorska i niech¢tna postawg wobec alkoholikow bardzo czgsto przenosi
si¢ takze na ich dzieci, co jest niesprawiedliwe i krzywdzace. Trzeba zazna-
czy¢, ze wsrod rodzin patologicznych, nie wypelniajacych nalezycie swojej
funkcji wychowawczej, rodzina z problemami alkoholowymi stanowi dos¢
istotna grupg zaréwno pod wzgledem liczebnosci, jak i zagrozenia. Przy
czym nalezy wyjasni¢, ze rodzina z problemem alkoholowym to taka, w kto-
rej przynajmniej jeden z czlonkéw uzalezniony jest od alkoholu, pije w spo-
sOb przynoszacy szkode. Rodzina przestaje wowczas poprawnie funkcjono-
waé, co hamuje rozwdj dziecka (Sztander, 1993, s. 51 —52).

W zyciu dziecka najwazniejsze s3 dwa $rodowiska spoleczne: rodzinne
i szkolne. Ich wplywy przenikaja si¢ i uzupelniaja, natomiast doswiadcze-
nia uzyskane w kontaktach z nimi sa bardzo trwale i wazne dla ksztalto-
wania si¢ struktury poznawczej i emocjonalnej oraz modelu zachowan miode-
go czlowieka. Pozwala to na uzyskanie wzglegdnej rOwnowagi nawet wtedy,
gdy jedno z tych Srodowisk przestaje spelnia¢ swoje podstawowe funkcje.
Dlatego dzialania kompensacyjne podjete w Srodowisku szkolnym moga
zmniejszy¢ a przynajmniej zlagodzi¢ powstajace zaburzenia. Alkoholizm po-
woduje wiele nieprawidlowo$ci w funkcjonowaniu rodziny. Im wczeSniej
ten problem pojawi si¢ i im dluzej trwa, tym wigksze czyni spustoszenie
w zyciu kazdego czlowieka. W takiej rodzinie zaklocone sa przede wszyst-
kim: pozytywna tozsamo$¢ i autonomia poszczegélnych jej cztonkow, otwarte
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1 skuteczne komunikowanie si¢, oraz kontakty ze $wiatem zewnetrznym
(Sztander, 1996). Szczegblnie zwraca uwagg brak akceptacji siebie i pozy-
tywnej tozsamosci. Zaréwno alkoholikéw, jak i ich rodzing, a wigc wspol-
malzonkow i dzieci tacza uczucia krzywdy, urazy, winy. Atmosfera emocjonal-
na rodziny borykajacej si¢ z problemem alkoholowym koncentruje si¢ wokot
wstydu, zlosci, zalu, Igku, poczucia winy i krzywdy. Niejasne granice prze-
strzegania norm i wartosci, charakterystyczne dla tego typu rodziny, nie
pozwalaja jej czlonkom na realizacj¢ osobistych dazen, gdyz panuje tam
uzaleznienie emocjonalne od innych oséb. Z tego tez wzgledu u dzieci, ktore
najszybciej ulegaja presji i nie maja wplywu na sytuacje rodzinna, docho-
dzi do zaburzen emocjonalnych i reakcji nerwicowych. Nerwicogenne sa na-
piecia i konflikty emocjonalne pomigdzy poszczegdlnymi czlonkami rodziny,
sytuacje odrzucenia emocjonalnego dziecka, braku zrozumienia jego potrzeb
psychicznych.

W strukturalnych koncepcjach rodziny podkresla si¢, ze w procesie ksztal-
towania si¢ tozsamosci gléwna rolg odgrywaja dwa czynniki: poczucie przyna-
leznosci i poczucie odrgbnosci. Brak rownowagi miedzy tymi czynnikami
zaburza proces socjalizacji dziecka, w nastgpstwie czego moze uksztalttowacd sie
osobowos¢ zalezna lub asocjalna John-Borys, red., 1997).

W rodzinie z problemami alkoholowymi czgsto dochodzi do zaburzen
struktury rodzinnej w postaci tzw. trojkatow emocjonalnych, polegajacych na
tym, ze dzieci probuja odegraé rolg matki czy ojca w stosunku do mlodszego
rodzenstwa, dajac im oparcie rzeczowe i emocjonalne. Na problemach
rodzinnych skupia si¢ wigkszo§¢ pragnien, uczuc i lgkow dzieci alkoholikow.
Bardzo szybko ucza si¢ tego, ze nie wolno opierac si¢ i polega¢ na dorostych,
bo oni sami sg zagubieni. Dlatego tez dzieci nabieraja przekonania, iz §wiat
to dzungla i chaos bez okreslonych regut oraz mozliwosci wsparcia. Traca
poczucie bezpieczenstwa niezbgedne i potrzebne do ksztattowania ufnosci do
ludzi. Jak trafnie zauwaza Alicja Pacewicz, ,,wychowywanie si¢ w rodzinie
alkoholika prowadzi do utraty zaufania do §wiata i przekonania, ze ludzie
sa na ogOl falszywi, obludni, oklamuja swoich bliskich, natomiast dobro¢
i zyczliwoéé to zjawiska rzadkie. Swiat napawa lekiem, Zrédlem zagrozenia
jest sytuacja domowa, szkota, dorosli w ogole” (Pacewicz, 1993, s. 20).

Dzieci w takiej sytuacji uciekaja w $wiat fantazji i marzen, odrywajac si¢
tym samym od brutalnej rzeczywistosci, dlatego nazywane sa czgsto zagubio-
nymi dzieémi. Nie sprawiaja klopotow, sa jak gdyby nieobecne. Jednak czgé¢
dzieci szuka oparcia w kim$ dorostym lub w grupach spoza rodziny, co moze
mie¢ niebezpieczne konsekwencje, gdyz dziecko moze trafi¢ do grupy niefor-
malnej aspolecznej. Moze tez zamkna¢ si¢ w swoim wlasnym $wiecie, w samo-
tnosci, wynosi bowiem z domu przekonanie, iz nie nalezy rozmawiac o piciu,
a wlasny wstyd nie pozwala mu na przelamanie tej bariery. Dzieci klamia
o sytuacji rodzinnej i z tego powodu nie uzyskuja wsparcia u innych ludzi.
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Ucza si¢ thumi¢ takie uczucia, jak cierpienie, lgk, wécieklo$é, upokorzenie,
gdyz nie potrafia im sprostac. Rezultatem tego moze byé bezuczuciowosé
lub rozregulowanie Zycia emocjonalnego i hustawka nastrojow. Dziecko wy-
piera z siebie pewne uczucia. A trzeba wiedzieé, iz ,,zabieg tego rodzaju,
stosowany czgsto, rodzi grozb¢ odlaczenia si¢ od $wiata wlasnych emocji
i utraty prawdy o najglgbszych poruszeniach swego serca” (Sztander,
1995, s. 14). Dzieci zaczynaja zachowywac si¢ schematycznie, by uniknaé
kontaktu z bolesna rzeczywistoscia. Takie Zycie jest. niezwykle trudne —
dziecko przezywa zdecydowanie wigcej napi¢é, leku, dezorientacji i samot-
nosci niz wigkszo$¢ jego rowiesnikow. Aby przetrwaé, przyjmuje obronna
postawe zyciowa, zamyka si¢ w sobie i zyje w ciaglym napieciu emocjo-
nalnym. Trwanie w postawie obronnej uniemozliwia zmiany, gdyz dziecko
przewaznie nastawione jest na to, ,,aby nie stracic”. Ta postawa wiaze si¢
z roznorakimi urazami, tzw. ostrymi i rozmytymi. Przyktadem urazu ostrego
moze by¢ przemoc, upokorzenie czy wykorzystanie seksualne, natomiast
uraz emocjonalny w doswiadczeniach dzieci z rodzin alkoholicznych jest
urazem rozmytym, powstajacym wskutek niepokoju, chaosu i braku opar-
cia w zyciu.

Naduzywanie alkoholu przez rodzicow laczy si¢ czesto z popelnianiem
przez nich przestepstw i wykroczen. Stwierdzono istotny zwiazek pomigdzy
naduzywaniem alkoholu a popelnianiem wykroczen i pewnego typu prze-
stepstw. W odniesieniu do matek alkoholiczek dochodzi jeszcze czgsto upra-
wianie prostytucji. Nagromadzenie tych wszystkich negatywnych czynnikéw
niewatpliwie wplywa na rozwoj i wychowanie dzieci. Mozna zatem powie-
dzie¢, ze rodzina borykajaca si¢ z problemem alkoholu stanowi najgorszy
prognostycznie typ srodowiska wychowawczego i tym rodzinom nalezy
poswigci¢ wiecej uwagi, a dzieciom zorganizowa¢ dodatkowa pomoc w szkole
i opieke specjalistyczng (np. konsultacje w poradniach psychologicznych,
opieke pedagoga szkolnego). Dzieci z rodzin dysfunkcyjnych zwykle maja
kiopoty szkolne, stabe wyniki w nauce, problemy z frekwencja, wagaruja.
Problemy szkolne najcz¢sciej wynikaja z zaniedban srodowiska rodzinnego,
z braku nawyku pracy umystowej, a szczegolnie z nieumiej¢tnosci pokonywa-
nia trudno$ci spowodowanych zaleglosciami w nauce (Ochmanski, 1993).
Rodziny, w ktorych wyst¢puje naduzywanie alkoholu, wykazuja mniejsze za-
interesowanie sprawami swoich dzieci. Nauk¢ szkolng dzieci traktuja mar-
ginesowo, co na pewno nie sprzyja wlasciwej motywacji. Uczniowie z tych
rodzin nie sa pilni w nauce, nie dbaja o wlasne ksiazki i zeszyty, przybory
szkolne, w pracy sa mniej wytrwali niz ich rowiesnicy, mato ambitni i nie-
odpowiedzialni. Cz¢sto maja trudnosci z zapamigtywaniem zadanej pracy
domowej, do szkoly za$ przychodza niewyspani, czasem nawet glodni, zanied-
bani. Dlatego na lekcjach sa malo aktywni, zdarza si¢, ze zasypiaja. Przewaz-
nie otrzymuja niskie oceny, wiacznie z ocenami niedostatecznymi, gdyz zwyk-
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le sa nieprzygotowani. Poniewaz nie maja szans na pozytywne osiagniecia
szkolne, traca na ogo6t che¢ do nauki i unikaja zadan, ktérych rozwiazywanie
przerasta ich realne mozliwosci. Uczniowie ci maja sklonnoéé do izolacji, co
uwidacznia si¢ w braku wspoéldzialania z réwiesnikami w nauce, w pracy
spolecznej czy zabawie.

Mozna przypuszczaé, ze przyczyna takich zachowan jest dystans uczuciowy
rodzicow wobec wlasnych dzieci, ktére maja poczucie zagrozenia i lgku.
Trzeba podkresli¢, ze niepowodzenia szkolne powoduja bardzo istotne, nieko-
rzystne zmiany w sytuacji zyciowej dziecka zar6wno w szkole, jak i w domu
rodzinnym. Dziecko majace trudnosci w nauce stale spotyka si¢ z negatywna
ocena swojej pracy, w zwigzku z czym zostaje zagrozone w sposdb istotny
jego poczucie wlasnej wartosci oraz niezaspokojona potrzeba spolecznej
akceptacji (Spionek, 1985, s. 30—38).

Analiza literatury przedmiotu wykazuje, ze niski stopief uspolecznienia
charakterystyczny jest dla ucznidéw o slabej wi¢zi uczuciowej z rodzina oraz
wobec ktorych stosowane sa niekonsekwentne metody wychowawcze (O ch-
manski, 1985). Wyraza si¢ to przede wszystkim w niecheci przebywania
w grupie, w malej tolerancji i w braku uczynnosci. Uczniowie ¢i rzadko
wykazuja zainteresowanie sprawami innych, nielatwo ust¢puja innym w razie
konfliktow, nie potrafia szybko zapomina¢ wyrzadzonych im krzywd. Ponie-
waz zamykaja si¢ w sobie, sa nielubiani przez rowiesnikow, a to z kolei utrud-
nia im nauke. Wykazuja Igkliwosé i niezadowolenie z siebie i swojej pra-
cy, co czgsto bywa przyczyna zaburzen nerwicowych. Opodznienia w nauce
prowadza w rezultacie do braku zainteresowania lekcjami, p6zniej do waga-
row i do siggania po alkohol oraz inne $rodki odurzajace. Jak stusznie zau-
waza I. Obuchowska (1974, s. 21), zagrozenie mlodziezy alkoholizmem
wynika glownie stad, ze alkohol zmniejsza niesmialo$¢, chwilowo podnosi
samoocen¢ i nastrdj oraz przyczynia si¢ do latwiejszego kontaktowania si¢
w grupie rowiesniczej. Juz w 1980 roku A. Tobis pisal, iz ,,do najbardziej
niepokojacych zjawisk patologii spolecznej wsréd wspoélczesnej mlodziezy
zaliczyC nalezy, oprocz przestgpczosci, alkoholizm i narkomanig. I tak pier-
wsze kontakty dzieci z alkoholem zaczynaja si¢ cz¢sto juz w wieku 10 lat. Do
12 roku zycia mozna mowié o pojedynczych tylko przypadkach spozywania
alkoholu. Jednak w przedziale wieckowym 13—16 lat liczba pijacych i ilo$é
spozywanego alkoholu systematycznie wzrasta.”

W dalszym ciagu alkoholizm, to niepokojace zjawisko spoleczne, rosnie
i zatacza coraz szersze kregi. Dowodem tego sa badania przeprowadzone
przez CBOS w 1996 roku, z ktorych wynika, ze najczgsciej pija alkohol
uczniowie zasadniczych szk6t zawodowych, zdecydowanie rzadziej licealisci,
czeéciej mieszkancy miast, zwlaszcza duzych, mniejsze spozycie odnotowuje
sic wérod mlodych ludzi mieszkajacych na wsi. Czgstemu piciu alkoholu
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sprzyja dobra sytuacja materialna rodziny, a takze $rednie i wyzsze wyksztal-
cenie rodzicow. Picie okreslonych gatunkéw alkoholu — piwa, wina czy wodki
— jest tylko w niewielkim stopniu zdeterminowane $rodowiskowo. Piwo,
oczywiScie w umiarkowanych ilosciach, pije mlodziez ze wszystkich grup
spolecznych, szko6t i miejscowosci. Mniej powszechne natomiast jest picie wina.
Milodziez mniej spozywa tego napoju, prawdopodobnie ze wzgledu na duza
sile oddzialywania ,,piwnych” kampanii reklamowych (Mlodziez a uzywki,
1996). Podobne wyniki analiz w odniesieniu do spozywania alkoholu przez
mlodziez oraz jego wplywu na postawy i zachowania uzyskano w badaniach
growadzonych pod kierunkiem autorki w latach 1998/1999 na terenie Gornego
laska.

Sposob przeprowadzenia badan i charakterystyka
badanej grupy

W przeprowadzonych badaniach wzielo udziat 388 osob, w tym 222
chtopcow i 166 dziewczat w wieku 15—18 lat ze szk6l Srednich i zawodo-
wych na terenie Gérnego Slaska (Katowice, Chorzéw, Bytom, Siemianowice).
Badania mialy charakter ankietowy. Uczniowie ustosunkowali si¢ do 24 py-
tan, z ktorych czes¢ dotyczyla rodziny badanego, a wigc atmosfery wychowaw-
czej w rodzinie, spozywania alkoholu przez domownik6éw i wynikajacych
z tego konsekwencji. Pozostale pytania odnosily si¢ natomiast do sytuacji
szkolnej ucznidow, stosunku do spozywania alkoholu przez domownikow,
oceny szkodliwosci oraz przyczyn, czgstotliwo$ci i miejsca spozywania al-
koholu.

Wyniki badan

Rezultaty uzyskanych odpowiedzi dotyczacych spozywania alkoholu przez
rodzicow badanych uczniow przedstawia tabela 1.

Na podstawie uzyskanych wyniko6w wyciagna¢ mozna wniosek, ze wigk-
szo$¢ ankietowanych uczniéw wie o spozywaniu alkoholu przez swoich
rodzicow i tylko 24,7% mlodziezy odpowiedzialo, ze ich rodzice nie pija.
Osoba naduzywajaca alkoholu w rodzinie jest ojciec, tak uznato 20,3%
respondentow. Niepokojacy jest rowniez dos¢ wysoki odsetek pijacych kobiet,
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Tabela 1
Spozywanie alkoholu przez rodzicow
w Swietle opinii badanych uczmiéw (N = 388)
Ple¢ Razem
Czy twoi rodzice dzi . ht
piia alkohol aewczela chiopcy liczba dziew- y
czat i chiopcow| ”°
N % N %

Oboje pija 56 | 33,7 82 | 369 138 35,6
Matka pije 22 | 132 26 | 11,7 48 124
Ojciec pije 34 | 205| 45 | 203 79 20,3
Nie pija 42 | 254 54 | 243 96 24,7
Nie wiem 12 7,2 15 6,8 27 7,7

Razem 166 |100 222 1100 388 100

na co zwrocito uwage 12,4% badanych. Wiadomo, jak wazna jest rola kobiety
w rodzinie, rola uksztaltowana w naszej tradycji kulturowej, uformowana
przez oczekiwania spoleczne; tradycyjnie kobieta bierze na siebie odpowie-
dzialnos¢ za prawidlowe budowanie wiezi emocjonalnych pomiedzy poszcze-
golnymi czlonkami rodziny. Jesli zaczyna naduzywac alkoholu, wtedy prze-
staje spelnia¢ swa funkcje¢, wigzi za§ emocjonalne zostaja zaburzone, roz-
pada si¢ czynnik scalajacy rodzing. Niewlasciwa atmosfera zycia rodzinnego
i negatywny obraz rodziny bywaja czg¢sto przyczyna frustracji, ktéra z ko-
lei prowadzi do zjawisk patologicznych. Badania ankietowe wykazaly duzy
odsetek pijacych rodzicow, bo az 35,6%. Brak autorytetu w osobie ojca i matki
sklania dzieci do szukania spelnienia swoich potrzeb poza domem. Bardzo
czesto jest to srodowisko rowiesnicze subkultury, jednakze wyrazna akceptacja
tego Srodowiska pozwala zmniejszyC frustracj¢, zapewnia poczucie bezpie-
czenstwa, ale jednocze$nie w wigkszym stopniu uzaleznia od swoich wply-
wow. W konsekwencji w miodym czlowieku umacniaja si¢ wartosci nega-
tywne. Zagubieni, mlodzi ludzie przejawiaja zachowania antyspoleczne, ta-
kie jak:
— wylamywanie si¢ spod kontroli rodzicow (klamstwa, wykrety, niepo-
sluszenstwo);
— sklonno$é do nasSladownictwa dorostych w zachowaniach negatywnych
(palenie papieroséw, picie alkoholu);
— podporzadkowanie si¢ przywodcy grupy, ktéry imponuje swoim zachowa-
niem, majacym cz¢sto zna.tmona przestgpstwa

.....

badan ankietowych przedstawia tabela 2.



Problem alkoholizmu wiréd miodziezy szkolne;... 97

Tabela 2
Miejsce i okoliczno$ci zetknigcia si¢ badanych uczni6éw z alkoholem
oraz wiek inicjacji alkoholowej (N = 381)
Ple¢
- Razem
Miejsce zetknigcia si¢ z alkoholem dziewczgta chiopey

N % N % N %
Na imprezie u kolegow 32 19,3 47 21,1 79 20,4
W grupie rowiesniczej 44 26,5 45 20,3 89 22,9
W domu 30 18,0 35 15,8 65 16,8
Na wagarach 18 10,8 38 17,1 56 144
Podczas wyjazdow i wycieczek szkolnych 20 12,1 15 6,8 35 9,0
Inne (dyskoteki, wesela, urodziny) 22 13,3 42 18,9 64 16,5
Razem 166 | 100 222 | 100 388 | 100

Jak wskazuja wyniki, mlodziez po raz pierwszy styka si¢ z alkoholem
w towarzystwie rOwiesnikow, w czasie wolnym od nauki, w domu oraz
podczas wagarow. Wigkszos¢ mtodych ludzi wymienito rowniez takie miejsca,
jak dyskoteka, wesele, urodziny. Wiele obaw budzi wiek inicjacji alkoholowe;j,
ktory w przypadku badanych os6b jest bardzo niski — 14—15 lat. Tylko 30%
spoérod 388 osobowej grupy respondentow nie pilo ani razu alkoholu.
U chlopcow wiek inicjacji alkoholowej byt nizszy niz u dziewczat. Wsrod
uczniow szkot zawodowych znalazto si¢ zaledwie 15% abstynentow, piwo pito
70% chlopcow i 60% dziewczat, wino za§ 65% chlopcow i 35% dziewczat,
wodke odpowiednio 15% i 8% badanych. Z obserwacji wynika, ze wraz ze
zmiana wzorcOw konsumpcji w Polsce oraz dzigki obfitemu zaopatrzeniu
sklepow w napoje alkoholowe mlodzi ludzie coraz czgsciej pija piwo, a nie
brakuje i takich, ktérzy czynia to codziennie. Zaroéwno dziewczgta, jak
i chlopcy sa przekonani, ze piwo nie jest napojem alkoholowym. Znaczna
liczba badanych ucznidéw czgsto spozywa atkohol, i tak np. 19% — 1—3 razy
w tygodniu, a 55%, czyli ponad polowa — 1—3 razy w miesiacu. Az 74%
badanych ma nierzadko ciggly kontakt z alkoholem, spozywajac go w miarg
regularnie.

Pierwsze miejsce pod wzgledem spozycia alkoholu zajmuja chlopcy, ktorzy
w ten sposOb manifestuja swoje wejscie w dorostosé. Poniewaz badani ucz-
niowie wywodza si¢ gtownie z rodzin patologicznych, uzaleznionych, gdzie
picie alkoholu jest na porzadku dziennym, nie budzi zdziwienia fakt tak
duzej liczby os6b mlodych, a nawet dzieci spozywajacych alkohol regularnie.

Wickszo$¢ sposrod badanych sama zarabia pieniadze, np. na praktykach
zawodowych i zatrudniajac si¢ dorywczo w rdznych instytucjach (okolo
49% ankietowanych). Szkoda tylko, ze zarobione pieniadze w duzej mierze
przeznaczaja na zakup alkoholu. Czgs¢ ucznidéw otrzymuje kieszonkowe od
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rodzicow (21%), a niewielka liczba os6b uzyskuje pieniadze ze sprzedazy
Zlomu, ktore potem przeznacza na alkohol. Zastanawia fakt, iz rodzice nie
uczg dzieci zadnych form oszczgdzania, inwestowania czy lokowania zarobio-
nych pienigdzy, nie maja tez kontroli nad ich wydawaniem, stad zarobione
pieniadze najczeSciej trafiaja do kas sklepow monopolowych. Gléwnym
motywem si¢gnigcia po alkohol wsrod badanych jest ciekawosé — dotyczy to
30% dziewczat i 29% chlopcow.

Inne wazne czynniki wplywajace na picie alkoholu przez mlodziez przed-
stawia tabela 3.

Tabela 3
Czyoniki determinujgce spozywanie alkoholu przez badana mlodziez
(z uwzglednieniem plci, wieku i typéw szkél; N = 388)
Plec¢ Przedziat wiekowy | Typ szkoly Razem
Najczestrze czynniki 15--16 | 17-—-18
wplywajace na picie dziewczeta chtopcy lat lat °
alkoholu % % |% odpo-|% odpo- Lo |25z | N 7
wiedzi | wiedz
Che¢ zaimponowania 14 37,2 26,2 25 18,2 | 33 199 | 51,2
Zachgcanie przez doros-
fych 15 20 22,6 12,4 9,5|255 | 138 | 350

Mozliwos¢ bycia na luzie
w trudnych sytuacjach 234 242 19,6 28,0 328|150 ! 188 | 47,6
Dla rozrywki i dobrej za-

bawy 82 9.8 11,4 66 |1201| 60| 70| 18,0
Moziwos¢ udawania

dorostosci 13,2 30,8 39,6 44 28,2 [ 158 | 171 | 44,0
Wzorce rodzinne 23 9,7 10,0 2,0 39| 81 46 | 12,0

Namowie znajomych uleglo 35% badanej mlodziezy, w tym za namowa
rodzicow alkohol pilo 7% ankietowanych, z tego dziewczgta stanowily 3%,
a chlopcy 4% ogolnej liczby badanych. Najwigcej ankietowanej mlodziezy
pierwszy kontakt z alkoholem mialo podczas uroczystosci rodzinnej (39%),
zwykle przez naklanianie ze strony rodzicow badz innego bliskiego cztonka ro-
dziny. Na urodzinach kolegdw i kolezanek pierwszy raz alkohol pilo 32%
badanych i byl to szampan. Cze¢é¢ miodziezy (17%) swoj pierwszy kontakt
z alkoholem mialo w innych sytuacjach niz wymienione wyzej (kolonie,
wycieczki klasowe, wyjazdy wakacyjne). Istnieje rOwniez pewna zalezno$¢
migdzy sigganiem po alkohol przez miodziez i ich rodzicow. Wida¢ dokiad-
nie, ze ojciec naduzywajacy alkoholu ma ogromny wplyw na picie alkoholu
przez dzieci. I tak az 12% badanych nasladuje niedobre wzorce rodzinne,
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a tylko 3% nie bierze zlego przykladu z ojca. Bywaja tez osoby pijace za-
bawowo, dla rozrywki (18% ankietowanych).

Whioski

Na postgpowanie i zachowanie mlodziezy wplywa zatem przyktad obser-
wowany w domu rodzinnym. Najprawdopodobniej chtopcy beda w przysztosci
powiela¢ zachowania swoich ojcow i w konsekwencji powtdrzy sie ,,scenariusz
zyciowy”. Na pewno alkoholizm rodzicéw wyci$nie swoje pietno na nastolet-
nich dzieciach, ktore nie majac alternatywnych wzorcow, beda siegaé do
bliskich im i zaszczepionych w dziecinstwie. Z uzyskanych wynikéw mozna
wnioskowa¢, iz wigkszos¢ badanych uczni6w mieszka z najblizszymi, czyli
rodzicami lub krewnymi. Tylko nieliczni, ze wzgledu na problemy rodzinne
badz latwiejszy dojazd do szkoly tymczasowo zamieszkuja poza domem
rodzinnym. Biorac pod uwagg fakt, ze ponad 70% uczni6éw mieszka z rodzica-
mi, ktorzy (w odniesieniu do 50% badanych) nie wiedza o spozywaniu al-
koholu przez wlasne dziecko, dochodzimy do wniosku, ze brakuje wiezi
rodzinnej, a rodzice pochloni¢ci problemami Zzycia codziennego lub sami
uzaleznieni od alkoholu nie reaguja na powolne, ale postepujace uzaleznienie
si¢ dziecka od tego srodka odurzajacego.

Zjawisko naduzywania alkoholu przez mlodziez stalo si¢ tak powszechne,
ze nikogo juz dzi§ nie szokuja ,.zakrapiane” alkoholem mlodziezowe impre-
zy urodzinowe lub imieninowe czy tez picie alkoholu na wycieczkach i wyjaz-
dach wakacyjnych. Wsrod nieletnich nasila si¢ przestepczosé pod wplywem
alkoholu i wzrasta liczba mlodych ludzi w izbach wytrzezwien. Rozmiary
pijanstwa staja si¢ niebezpieczne dla kondycji zdrowotnej spoleczenstwa.
Dlatego utworzono Panstwowa Agencj¢ Rozwigzywania Probleméw Alko-
holowych, ktora zainicjowala réznorodne programy edukacyjno-wychowaw-
cze, psychoedukacyjne i profilaktyczne, zmniejszajace zagrozenia zwiazane
z naduzywaniem alkoholu przez mtodziez. Rownolegle powstaly rOwniez inne
programy, m.in. ,,Drugi elementarz, czyli program 7 krokow”, Program Noe,
»3p0jrz inaczej”, ,Dzigkuje nie”, ,,Zdrowiej zyc”.

W propozycjach dziatalnosci profilaktycznej pierwszej potowy lat dziewigc-
dziesiatych mozna wyr6zni¢ cztery nurty.

Nurt racjonalno-poznawczy opiera si¢ na przekonaniu, ze dostarczenie
odpowiednich informacji o alkoholu i skutkach jego zazywania ulatwi ludziom
podejmowanie odpowiedzialnych i spolecznie akceptowanych decyzji. Inny
nurt to Cwiczenie umiej¢tnosci odmawiania, czyli mowienia ,,nie” w sytua-
cjach, gdy kto$ czestuje alkoholem lub przymusza do picia. Umiej¢tnosci takie
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mozna i nalezy ¢wiczy¢ oraz utrwala¢. Kolejny model to promocja zdrowia
i zdrowego stylu zycia, u jego podstaw tkwi przeswiadczenie, iz nie nalezy
straszy¢ negatywnymi skutkami picia, ale trzeba skierowa¢ uwage mlodziezy
na to, co zdrowe i poZyteczne, co daje rados¢ i poczucie zadowolenia z zycia
1 samego siebie. Zaklada sig, ze sigganie po alkohol ulegnie zmniejszeniu, kiedy
mlodzi ludzie naucza si¢ dba¢ o swoje dobre samopoczucie psychiczne,
fizyczne oraz spoleczne. Ostatni nurt dzialalnosci profilaktycznej ukierun-
kowany jest na rozwijanie uniwersalnych umiejetnosci psychologicznych po-
mocnych w radzeniu sobie z trudnymi sytuacjami zyciowymi oraz z samym
soba. Umacnianie poczucia wlasnej warto$ci, uczenie si¢ przezwyciezania
stresu ma przyczyni€ si¢ do podejmowania racjonalnych decyzji, a tym samym
zmniejszy¢ potrzebe siggania po alkohol w chwilach trudnych (Arendar-
ska, 1996, s. 5—7).

Ogromne znaczenie w profilaktyce uzaleznief ma program ,,Dzigkuje¢ nie”,
ktory zostal zapoczatkowany w latach osiemdziesiatych przez zespol pracow-
nikow naukowych Uniwersytetu Warszawskiego przy wspolpracy z Instytutem
Psychiatrii i Neurologii w Warszawie. Warto nadmienié, ze program ten
realizowany jest przez: szkolenie nauczycieli i wychowawcow, zajecia profilak-
tyczne z mtodzieza, a takze upowszechnianie doswiadczen i dorobku ucznidéw
oraz nauczycieli w Srodowisku lokalnym (np. organizowanie konferencji,
konkurséw z nagrodami). Przy czym nalezy pamigtac, ze autentyczne wy-
chowanie polega na takim postgpowaniu, by uczniowie przyjeli je za wlasne,
a nie tylko na narzucaniu uczniom pewnych postaw czy zachowan. Kompeten-
cje za$§ pojmuje si¢ jako rzetelna wiedze na temat alkoholu i jego dziatania
na organizm i psychike cziowieka. Odpowiedzialnos¢ natomiast w tym progra-
mie rozumiana jest jako gleboka troska o bliznich polaczona z gotowoscia
do podejmowania dzialan majacych na celu zapobieganie zagrozeniom wyni-
kajacym z faktu naduzywania alkoholu. Dotychczasowe poszukiwania op-
tymalnego modelu programu profilaktycznego dowodza, ze najbardziej poza-
dane jest laczenie elementow wystgpujacych we wszystkich wspomnianych
modelach.

Konieczne jest rOwniez wprowadzenie oraz konsewentne realizowanie
w szkolach i innych placowkach wychowawczych zaje¢é o tematyce uzaleznien,
a takze zwrocenie uwagi na konsekwencje, jakie niesie ze soba uzywanie
srodkéw odurzajacych, Istotne wydaje si¢ ograniczenie dostgpu mlodziezy
do alkoholu, tytoniu i innych uzywek przez zakaz ich sprzedazy mlodziezy
do lat 18.

Aby profilaktyka alkoholowa byla skuteczniejsza i nie opierala si¢ tylko na
tradycyjnych metodach pogadanki i dyskusji, nalezaloby wyasygnowac wigk-
sze sumy na rozwijanie aktywizujacych metod terapii w formie zaj¢¢ wyjaz-
dowych, happeningdw, warsztatdow terapeutycznych. Nalezy podjac dzialania,
aby mlodziez miala szanse wydostania si¢ z nalogu oraz wiedziala, w jaki
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sposob poméc innym i gdzie zwrdcié si¢ o pomoc, kiedy zauwazy tego typu
problem w swoim najblizszym otoczeniu.
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