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moimi przyjaciółmi. Zostawmy ten temat, pomówmy o czymś weselszym. Wybie­

ramy się z mężem do Bułgarii na urlop, może mi poradzicie jak się tam najta­

niej urządzić. 

Dużo uwagi w czasie treningu przywiązywano do wyuczenia umiejętności zna­

lezienia j przekonania osoby znaczącej w otoczeniu, aby pomogła przejść pacjento­

wi przez trudnę sytuację jaką. jest presja otoczenia zmuszajqca do udziału w zbio­

rowym piciu alkoholu. 

WNIOSKI 

W oparciu o 188 opisów najtrudniejszych sytuacji społecznych, w których 87 

osób leczonych z powodu uzależnienia od alkoholu narażonych było na presje oto­

czenia i n3.mawianie do picia alkoholu, opracowano scenariusze treningu umiejęt­

ności odmawiania picia. 

Dane zawarte w opisach WSkazują, źe: 

1. Mimo długotrwałego kontaktu z lecznictwem odwykowym (średnio 4,5 roku) 

większość (63%) badanych osób nie umie odmówić picia alkoholu. 

2. Skuteczność działania w takich sytuacjach utrudniało badanym nadmierne 

napięcie emocjonalne, zaniżona samoocena i nieumiejętność wyciągania wniosków 

z dotychczasowych doświadczeń. 

3. Co czwarta z opisanych sytuacji namawiania do picia dotyczyła zakładów 

pracy. co trzecia domu - najczęściej uroczystości rodZinnych i również co trzecia 

spotkań ze znajomymi poza domem i pracą. 

4. Trening umiejętności odmawiania picia spotkał się z dużym zainteresowa­

niem i zaangażowaniem emocjonalnym" uczestników. 

5. Powyższe wyniki wskazują", ze trening umiejętności odmawiania picia po­

winien stanowić słały element leczenia odwykowego . 

• 

SOCIAL SKILLS TRAINING IN THE TREATMENT OF ALCOHOL OEPENOENCE 

SUMMARY 

On the basi s of a structured inłerview with 87 patients łreated for alcohol 

dependenee 188 descriptions of sodal situations most difficult for them were 

obtained. In these situa~ions of sodał pressure patients were induced to drink al­

eohol, . most often during family feasts, at wark ar on social occasions when 

meeting with friends outside wark ar home. An analysis of such siłuations allowed 

to develop scenes included in a behavior tr-aining program of 40 patients at an aJ­

coholism treatment cent~r. 
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Performance of each scene was recorded on video Łape. During discussions 

following each recording assets af.1d weaknesses of the adopŁed problem 50lving 

strategy were pointed out by the group and the trainerj the, scene was repeaŁed 

many times until an effidenŁ way of refusing drink was acquired by the patient. 

tłumaczyła Barbar.a Mroziak 
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