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PROGRAM TERAPEUTYCZNY
WOJEWODZKIEJ PRZYCHODNI
ODWYKOWEJ W GDANSKU |

Wojewddzka Przychodnia Odwykowa w Gdansku powstata w 1991 roku na bazie
poradni odwykowej i Klubu Abstynenta ,.Jantar”. Od tego czasu zespot terapeutycz-
ny przychodni wypracowat bogata oferte terapeutyczna dla alkoholikdw i ich rodzin,
oparta 0 nowoczesne koncepcje z dziedziny terapii uzaleznien oraz wlasne doswiad-
czenia. Oferta jest stale poszerzana. Przychodnia wspoltpracuje takZe ze srodowiska-
mi samopomocowymi, przede wszystkim z ruchem AA 1 Al-Anon.

1. Struktura organizacyjna i personel

Wojewddzka Przychodnia Odwykowa podlega bezpodrednio Wojewodzkiemu
Szpitalowi Zespolonemu na réwni z innymi wojewddzkimi przychodniami specjali-
stycznymi. Nie jest wige czgScia lecznictwa psychiatrycznego. W skiad WPQ wcho-
dzi: Dzienny Oddziat Odwykowy, Przychodnia Odwykowa oraz Klub Abstynenta
.Jantar”. Przychodnia ma nadzor merytoryczny nad wszystkimi poradniami odwy-
kowymi z terenu wojewddztwa, a takZe szkoli i superwizuje pracownikow zespotow
terapeutycznych ze stacjonamych oddziatoéw odwykowych. W naszej placéwce od-
bywaja sie tez staze absolwentdw STU* z calej Polski.

WPO jest czynna od 8.00-20.00 we wszystkie dni w tygodniu (w soboty, niedziele
i $wigta sa dyzury w Klubie Abstynenta). Zespot terapeutyczny sklada si¢ z 18 osob
zatrudnionych na state oraz z 5 wspolpracujacych z nami na zasadzie umowy-zlecenia.

Kierownikiem zespotu jest psycholog. Poza kierownikiem w stalym zespole
pracuje: 6 psychologow, socjoterapeuta, lekarz internista, ktory ma 10 godz. ty-
godniowo przeznaczonych na konsultacje medyczne, a wigkszos$¢ godzin pracu-
je jako terapeuta; pracownik socjalny i rejestratorka, pozostate osoby to instruk-

* 8TU - Studium Terapii Uzaleznien przy Instytucie Psychologii Zdrowia w Warszawie szkoli tera-
peutéw z lecznictwa cdwykowego,
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torzy terapii (w tym: czterech trzezwych alkoholikow). Ponadto wspotpracuja z
nami udzielajac konsultacji (2godz. na tydzien) lekarz psychiatra i prawnik.
Wszyscy stali pracownicy ustawicznie podnosza swoje kwalifikacje w dziedzi-
nie terapii uzaleznien (wszystkie osoby ukoficzyty SPP, wiekszo$§¢ STU). Struk-
tura zatrudnienia jest dostosowana do ustug, jakie $wiadczy Wojewddzka Przy-
chodnia Odwykowa. Podstawowg funkcja przychodni jest prowadzenie terapii
uzaleznien i udzielanie pomocy psychologicznej cztonkom rodzin oséb uzalez-
nionych. Swiadczenia medyczne petnia rolg pomocniczg i uzupetniajaca. Nie
stosujemy disulfiramu pod Zzadng postacia. Badanie u lekarza internisty w celu
oceny ogdlnego stanu zdrowia jest obligatoryjne dla kazdego pacjenta. Na kon-
sultacje psychiatryczng kieruje terapeuta.

2. Pacjenci

Rocznie leczy si¢ w naszej placowce od 600-800 oséb uzaleznionych, okoto 200
wspotuzaleznionych, okoto 30 mlodych o0séb z rodzin alkoholowych i okoto 20 DDA
(Dorostych Dzieci Alkoholikow). Ponadto w tym roku zostal utworzony zespot po-
magajacy ofiarom przemocy w rodzinie, do ktorego zglosito sig¢ o pomoc 30 kobiet.

W Dziennym Oddziale Odwykowym jest leczonych rocznie okoto 100 alkcholi-
kéw. WPO dla kazdej z tych grup pacjentow ma oddzielng ofertg terapeutyczna.

3. Program terapeutyczny dla oséb uzaleznionych od alkoholn

Zalozenia teoretyczne

W programie terapeutycznym korzystamy z wielu podejsé. Z 12 Krokéw AA wzigte
jest zalozenie o koniecznosci uznania przez osobe uzalezniona bezsilnosci wobec
alkoholu i akceptacji wiasnej choroby. Na teoriach behawioralno-poznawczych opiera
si¢ uczenie pacjentdéw umiejginoéci potrzebnych do trzezwego zycia (6). Jednak pod-
stawowg koncepcjg teoretyczna, z ktorej wywodzi sig nasz program jest koncepcja
psychologicznych mechanizméw uzaleznienia Jerzego Mellibrudy (4,5).

Zakladamy zatem, Ze:

1) istota uzaleZnienia sa zmiany w psychologicznym funkcjonowaniu alkoholika
we wszystkich sferach jego psychiki, w wyniku ktérych powstaja psychologiczne
mechanizmy uzaleznienia

2) terapia ma na celu rozpoznanie tych mechanizméw i powstrzymanie ich dziatania

3) dzieki terapii pacjent powinien nauczy¢ sig tez innych niz nalogowe, ,trzez-
wych” schematéw myélenia, przezywania i zachowania

4} zapobieganie nawrotom choroby polega na wyuczeniu pacjentéw rozpoznawa-
nia dziatania whasnych mechanizmow uzaleznienia i stosowania alternatywnych spo-
sobéw funkcjonowania

5) w procesie trzezwienia wazne sg rowniez czynniki indywidualne dla kazdego
pacjenta: jego obecna sytuacja zyciowa, doswiadczenie Zyciowe i osobowosce

6) program terapeutyczny powinien uwzgledniaé zarowno zaburzenia wspélne dla
wszystkich os6b uzaleznionych, (wynikajace z dziatania psychologicznych mechani-
zmo6w uzaleznienia) jak i czynniki indywidualne (wspomniane w punkcie 5).
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Metody pracy terapeutycznej

Podstawowa metoda jest praca w grupie oraz Indywidualne Programy Terapii. Caty pro-
gram trwa okotlo 1,5 roku. Jest podzielony na fazy ze wzglgdu na intensywno$¢ oddziatywan.

Intensywna faza terapii

Pierwsza faza terapii jest bardzo intensywnym oddzialywaniem. Odbywa si¢ albo na
dziennym oddziale (dla pacjentow, ktorzy maja trudnoéci w utrzymywaniu abstynenciji
przy pomocy systemu ambulatoryjnego), albo w przychodni. Na oddziale trwa 8 tygodni
po 10 godzin dziennie przez 5 dni w tygodniu. Na weekendy pacjenci dostaja zwykle
zadania domowe dostosowane do ich aktualnych problemow. W przychodni intensyw-
nos¢ terapii jest mnigjsza: tygodniowo 3 spotkania grupowe po 3 godziny kazde, jedno
spotkanie godzinne z terapeuta prowadzacym oraz jeden miting AA. Procz tego pacjenci
realizujg zadania domowe wynikaiace z ich IPT. W tej fazie terapii kazdy pacjent ma swego
prowadzacego, kidry po diagnozie ustala dla niego IPT i nastgpnie konsultuje realizacje; tego
programu. Sa trzy rodzaje spotkan grupowych, ktore odbywaja sig w grupach otwartych:

1. Grupa ,,Czy jestem alkoholikiem?”, gdzie pacjenci pracuja nad rozpoznawa-
niem 1 zrozumieniem wlasnego uzaleznienia, uswiadamianiem konsekwencji picia i
budowaniem wiasnej tozsamosci alkoholika.

2. Grupa ,,Czy mogg pi¢ kontrolowanie?”, jest to grupa pracujaca nad uznaniem
utraty kontroli nad piciem i zaakceptowaniem bezsilnosci wobec alkoholu.

3. Grupa ,,Jak radzié¢ sobie z glodem alkoholowym™- pacjenci ucza sig zachowy-
wania chocby krétkotrwaltej abstynenciji.

Sa to grupy tematyczne, w ktorych stosowane sa metody psychoedukacyjne (giéwnie
tzw. Mikroedukacja [109]). Terapia prowadzona jest dyrektywnie, najczesciej w kon-
wencji behawioralno-poznawczej. Pacjenci wykonuja duzo ¢wiczen i zadan domo-
wych.

Pod koniec tego etapu leczenia pacjenci odbywaja zajecia TAZA. Program grupo-
wy jest uzupelniany przez IPT, w ktérych uwzglednia sie takZe obecna sytuacje pa-
cjenta i pracuje nad problemami utrudniajacymi leczenie 1 utrzymywanie abstynen-
¢ji. Zadania wynikajace z IPT, pacjenci omawiaja na tzw. grupie rozliczeniowej.
Bardzo waznym celem tego etapu pracy jest wzmocnienie motywacji do dalszego
leczenia. : '

Po ukonczeniu intensywnej fazy terapii pacjenci przechodza do terapii poglebione;.

Poglebiona faza terapii

Poglebiona faza terapii realizowana jest w przychodni. Trwa okoto roku (jedno
spotkanie 3 godzinne terapii grupowej tygodniowo). W tym czasic pacjenci biora
takze udzial w obozie i maratonach terapeutycznych. Terapia w fazie poglebionej
rozni sig nie tylko intensywnoscig. Jest prowadzona w grupach zamknigtych, przez
specjalistow terapii uzaleznien* (grupy w fazie intensywnej moga prowadzi¢ takze
instruktorzy terapii). Tematy pracy terapeutycznej w tym okresie:

. * Obecnie system szkolen terapeutéw uzalezniefi ma dwa stopnie: specjalista terapii uzaleznien i
instruktor terapii uzaleznien. By zostaé specjalista trzeba mieé ukoficzone wyzsze studia majgce zasto-
sowanie w pomaganiu psychologicznym /psychologia, medycyna, pedagogika, resocjalizacja itp./ oraz
ukofczyé STU. Instruktorem moze by¢ osoba, ktdra ma wyksztalcenie $rednie lub wyzsze nieukierun-
kowane, ukonczyta SPP i STU).
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1) rozpoznawanie i powstrzymywanie dzialania psychologicznych mechanizmow
uzaleznienia;

2) uczenie umiejgtnosei potrzebnych do trzezwego zycia;

3) zapobieganie nawrotom;

4) przepracowanie problemow osobistych wynikajacych z uzaleznienia.

W dalszym ciagu pacjenci maja swojego terapeute prowadzacego. Pacjenci, kto-
rzy maja szczegdlne trudnosci w leczeniu otrzymuja IPT. Kazdy pacjent po ukoncze-
niu terapii dostaje wiasny program trzeZwienia na wyjscie.

Streszczenie

Wojewodzka Przychodnia Odwykowa (WPO), w skiad ktorej wchodza: przychod-
nia, dzienny oddziat i klub abstynenta, §wiadczy ustugi zdrowotne dla osob uzalez-
nionych i czlonkéw ich rodzin w oparciu o rozbudowany program terapeutyczny.
Zdecydowang wigkszo$é personelu stanowia terapeuci (specjalici i instruktorzy te-
rapii uzaleznien). Podstawa teoretyczng programu terapeutycznego dla oséb uzalez-
nionych od alkoholu jest koncepcja psychologicznych mechanizméw uzaleznienia
J Mellibrudy. Metody pracy sa eklektyczne, dostosowane do potrzeb pacjentéw. Te-
rapia jest dlugoterminowa — obejmuje 2 fazy: intensywng (realizowana takze w dzien-
nym oddziale) i poglgbiona. Po ukoriczeniu catego cyklu terapii pacjenci moga ko-
rzysta¢ z propozycji terapeutycznych w ramach aftercare. WPO §wiadezy takze po-
maoc terapeutyczna dla osob wspdtuzaleznionych, mlodziezy z rodzin alkoholowych,
DDA oraz interdyscyplinamng pomoc dla ofiar przemocy w rodzinie.

Zofia Sobolewska
Therapeutic program of the Gdansk province center for alcohol treatment

Summary

The Gdansk province alcohol treatment cenfer includes an outpatient department, a
day center and a sobriety club, The facility provides health care services to alcohol de-
pendent people and their families. A rich therapeutic program is offered. A vast majority
of the staff are.therapists (experts and instructors in substance dependence treatment).
The therapeutic program for alcohol dependent people is based on the J. Mellibruda
concept of psychological mechanisms of dependence. Treatment methods are eclectic
and matched to patients’ needs. The treatment is long-term and includes two stages:
intense (provided also on the outpatient basis) and advanced one. On completion of the
whole therapeutic cycle the patients may receive further therapeutic help as an aftercare.
The center provides also therapeutic help to co-dependent persons, to adolescents from
families with the alcohol problem, to adult children of alcoholics, as well as interdiscipli-
nary assistance to victims of family violence.

Key words: alcohol dependence / outpatient treatment

372





