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narratives from the virtual support group ,Narkomania”
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Abstract — Introduction. The article refers to the dialogical self theory (DST) of Hermans. It addresses
the following research questions: 1. What conditions have to be fulfilled for the initiation of a sobering
process? 2. What factors support and disrupt the course of reintegration? 3. Which functions of
reintegration may a virtual support group fulfil? 4. From what “I” positions narration is articulated
by users of the forum “Narkomania”? 5. Do narrations articulated from the position of sober drug
addict and conventional one differ in terms of the frequency with which pronouns connected with
self are used and if yes, how can this be explained? 6. What changes take place in a sober drug
addict’s self, when beginning to form abstinence motivation?

Method. Analysis of 701 posts written by users of the forum ,,Narkomania” (mainly by women)
on the basis of a code paradigm originating from the grounded theory and frequency analysis of
pronouns connected with self in narrative posts. In addition, to address fifth research question
covariance analysis, independent one-sample student’s t-test and one dimensional linear regression
were used.

Results. The reintegration of active users of the forum ,,Narkomania” includes 4 stages: 1. forming
an abstinence motivation, 2. institutional care for sober drug addicts, 3. confrontation with “narcotic
impulses” in private life, 4. integration of the self on the basis of conventional roles. Important
biography events, such as pregnancy and motherhood, allowing to add conventional self-definitions
to a central part of the self and the active participation in virtual support group meant to assist sober
drug addicts in keeping up an abstinence motivation. Reintegration functions of virtual support group
include: catharsis, integration and bounding, advice and information, optimization of self-esteem,
abstinence promotion, strengthening personal resources and negation of stereotypes. Narrations
are described as: 1. a sober drug addict “I”” position confronting the desired self with retrospective
unwanted self, 2. a sober drug addict “I” position facing only the past and 3. a conventional self-
position. Pronouns connected with self occur more often in narrations of sober drug addict than
conventional self. Identity transformations become manifest through the reinterpretation of the mean-
ing and affective connotations of taking drugs.

Key words: reintegration process (sobering), abstinence, narration (autonarration), “I” position,
polifonic dialogue

Finansowanie ze §rodkéw wilasnych.
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Streszczenie — Wstep. Artykul nawiazuje do koncepcji dialogowego Ja Hermansa. Jego celem jest
proba rozstrzygnigcia nastgpujacych pytan problemowych: 1. Jakie warunki musza zosta¢ spetnione,
by proces trzezwienia zostal zainicjowany? 2. Jakie czynniki wzmacniaja i zaktocaja przebieg rein-
tegracji? 3. Jakie mozna wyr6zni¢ komponenty reintegracyjnej funkcji wirtualnej wspolnoty wspar-
cia? 4. Z jakich pozycji Ja narracja jest artykutowana przez uzytkownikow forum? 5. Czy narracje
z pozycji trzezwego narkomana i pozycji konwencjonalnej r6znia si¢ nasyceniem zaimkow, odnosza-
cych sig do Ja i jesli tak, to jak mozna to wyjasni¢? 6. Jakie zmiany zachodza w tozsamosci trzezwego
narkomana, poczynajac od etapu pojawienia si¢ motywacji do utrzymywania abstynencji?

Metoda. Przeprowadzono analiz¢ 701. postow uzytkownikoéw (gtownie kobiet) forum ,,Narko-
mania” w oparciu o paradygmat kodowania zaczerpnigty z teorii ugruntowanej i analizg frekwen-
cyjna zaimkow dotyczacych Ja w postach narracyjnych. W celu rozstrzygnigcia piatego pytania
skorzystano z analizy kowariancji, testu t-studenta dla prob niezaleznych i jednowymiarowego mo-
delu regresji liniowe;.

Wyniki. Reintegracja aktywnych uczestnikow forum ,,Narkomania” obejmuje 4 etapy: 1. krystalizacje
motywacji do utrzymywania abstynencji, 2. fazg instytucjonalnej pomocy, 3. konfrontacje z narkotycz-
nymi impulsami w prywatnej przestrzeni zycia, 4. integracj¢ tozsamos$ci na bazie rol konwencjonal-
nych. Wydarzenia wazne dla przebiegu biografii, np. ciaza, macierzynstwo, umozliwiajace instalacje
w rdzeniu tozsamosci konwencjonalnych samookreslen i aktywny udziat w wirtualnej grupie wspar-
cia, sprzyjaja ,,trzezwieniu”. Reintegracyjna funkcje¢ forum mozna zdekomponowa¢ do funkeji katark-
tycznej, integracyjno-wigziotworczej, doradczo-informacyjnej, optymalizacji samooceny, promocji
abstynencji, wzmacniania zasobow osobistych i negacji stereotypow. Narracje sa kreslone 1. z pozycji
Ja trzezwego narkomana konfrontujacego wizje¢ Ja pozadanego z retrospektywnym Ja niechcianym,
2. z pozycji Ja trzezwego narkomana zwrdconego wytacznie ku przesztosci i 3. z pozycji Ja konwen-
cjonalnego. Czg¢sciej zaimki dotyczace Ja wystepuja w narracjach trzezwego narkomana, niz w nar-
racjach Ja konwencjonalnego. Zmiany tozsamosci ujawniaja si¢ gldwnie w reinterpretacji znaczenia
1 znaku afektywnego dziatania zwiazanego z braniem narkotykow.

Stowa kluczowe: proces reintegracji (trzezwienie), abstynencja, narracja (autonarracja), pozycja Ja,
polifoniczna dialogowos$¢

WSTEP

Celem wstepu jest prezentacja aparatury pojgciowej (np. autonarracja, glos,
polifoniczna dialogowos$¢, wartosciowanie), a takze wyjasnienie podstawowych
zatozen dyskursywnej koncepcji dialogowego Ja Huberta Hermansa. Zalozenia te
zainspirowaty autora artykutu do sformutowania hipotez na temat specyfiki tresci
1 formy autonarracji trzezwych narkomandéw, wypowiadajacych si¢ z rdznych
pozycji podmiotowych.

Na potrzeby artykutu proponuje zdefiniowac autonarracje jako opowies¢ catos-
ciowo lub selektywnie obrazujaca dynamike kariery biograficznej podmiotu, wy-
twarzana w triadzie: Ja podmiotowego (narratora), Ja przedmiotowego (bohatera
zdarzen) oraz adresata. Jest to opowie$¢ uwzgledniajaca poznawcza i afektywna
interpretacj¢ subiektywnie waznych do$§wiadczen i wspomagajaca proces kon-
frontacji samego ze soba. Opowies$C ta jest zorganizowana w postaci schematu
skomponowanego z przewodniego tematu, faktograficznej rekonstrukeji zdarzen,
zwiazkow spajajacych kolejne wydarzenia, interpretacji do§wiadczen, warto$ci sta-
nowiacych przestanke dziatania i przekazu na temat: komplikacji, sposobdéw ich
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przezwycigzania, dziatan podmiotu stuzacych realizacji intencji, emocji poprze-
dzajacych/towarzyszacych dziataniom i wplywu partnerow interakcji na zycie bo-
hatera. Definicja autonarracji zostata skonstruowana na bazie definicji dostepnych
w literaturze z nurtu psychologii narracyjnej. Z uwagi na to, zZe autora interesuje
zardwno zawartos¢ tresciowa (np. etapowos$¢ procesu trzezwienia, zlozonos¢ pozy-
cji Ja narratora), jak 1 kompozycja formalna autonarracji (nasycenie postow zaim-
kami odnoszacymi sig do Ja) zalezalo mu, aby definicja tego pojecia uwzgledniata
kontekst tresciowy 1 formalny. Uwzgledniajac kryteria: punkt inicjujacy fabule
1 kompozycjg, mozna wyrdzni¢ narracje proaktywne i defensywne. Jesli rekon-
strukcja sekwencji zdarzen rozpoczyna si¢ od ukazania intencji dziatania podmiotu,
przeksztatcania si¢ intencji w plan dziatania, a dopiero p6zniej pojawiaja si¢ kom-
plikacje utrudniajace osiagnigcie celu i jednoczes$nie mobilizujace do podjecia
nowych dzialan, to narracji mozna przypisa¢ charakter proaktywny. Z kolei, jesli
odtworzenie sekwencji zdarzen rozpoczyna si¢ od zarysowania komplikacji, to
narracj¢ mozna okres$li¢ jako defensywna (1).

Zgodnie z refleksja postulowana przez Jamesa, self jest wieloaspektowa struk-
tura ztozona z dwoch komponentow. Po pierwsze, jest to Ja poznajace (podmio-
towe) — bezposrednio doswiadczajace roznych zdarzen, zapewniajace poczucie
ciagtosci, odrebnosci 1 intencjonalnosci, wyposazone w umiejetnos¢ organizacji
doswiadczen w czasie, integracji faktow w sensowna cato$¢ 1 ich interpretacji,
generowania nowych wersji znaczen, antycypacji przysztosci oraz rekonstruke;ji
1 redefinicji przesztosci 1 po drugie, Ja przedmiotowe — przezywane, poznawane
(2, 3). Rozroznienie na self, I (Ja poznajace) oraz Me (Ja poznawane) zainspirowa-
to Sarbina do przeniesienia tych poje¢ na plaszczyzng narracji i zaowocowalo teza,
ze narrator jest osadzony w podwojnej roli — autora opowiesci 1 bohatera zdarzen.
Przyjmuje si¢ tutaj zalozenie, ze na podstawie analizy poznawczych i emocjonal-
nych nastawien Ja przedmiotowego mozna zrozumie€ i opisac, jak Ja podmiotowe
warto$ciuje wazne dla siebie zdarzenia. Rozwinigciem mysli Sarbina jest koncep-
cja dialogowego Ja Hermansa (4).

Naczelna idea popularyzowana na gruncie psychologii dyskursywnej jest prze-
konanie, iz dyskurs — dziatanie spoteczne i towarzyszaca mu mowa — sa pierwotne
wobec aktu my$lenia, a zatem, aby oceni¢ dane dziatanie nalezy je najpierw podjac,
a nastgpnie skonstruowac dla niego reprezentacje poznawcza w toku werbalizacji
opowiesci, czyli podczas aktu mowy (5). W dyskursywnej koncepcji dialogowego
Ja Hermansa, self jest definiowane jako zorganizowany system rdéznych wartoscio-
wan. Natomiast wartoSciowanie jest rozumiane jako proces selekcji, porzadkowa-
nia, interpretacji doswiadczen 1 ich integrowania w system znaczen osobistych lub
jako osobista, subiektywnie wazna, specyficzna (tzn. odniesiona do konkretnego
miejsca 1 czasu) jednostka znaczeniowa, zwykle wyrazona w formie zdania (6).
Podstawy psychologii dyskursywnej sa gtdéwnie ufundowane na pojeciach ,,gtosu”
1 ,,dialogu”, zaczerpnigtych z prac rosyjskiego literaturoznawcy — Bachtina i1 na
tezach Wygotskiego postulujacych, iz myslenie jest uwewngtrzniona mowa. Zda-
niem Bachtina, podmiot, ustosunkowujac si¢ do wtasnych doswiadczen, angazuje
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rozne glosy — wiele czastkowych Ja wzajemnie oddzialujacych na siebie (5). Kazdy
z gloséw jest artykutowany z odmiennego punktu widzenia, jest ufundowany na
specyficznych wartosciach, okreslonej interpretacji sytuacji i zobowiazaniach wo-
bec partnerdéw interakcji. Po tym, jak wszystkie glosy zaprezentuja wlasne argumen-
ty, podmiot decyduje si¢ na wybor okreslonej opcji. Zanim zakomunikuje partnerom
interakcji, jakiego dokonat wyboru, zwykle wystuchuje r6znych komunikujacych
si¢ ze soba 1 wzajemnie odnoszacych si¢ do siebie gtosow, uczestniczacych w inter-
akcji zwanej uwewngtrzniona mowa. Nawiazujac do refleksji Bachtina, Hermans
sygnalizuje, ze Ja jest dynamiczna struktura ztozona z wielu autonomicznych
wzgledem siebie pozycji podmiotowych (analogia do pojecia ,,glos”), prezentuja-
cych wlasng interpretacja do§wiadczenia (7). W zaleznosci od tego, z jakiej pozycji
Ja podmiotowe (narrator) ustosunkuje si¢ do wtasnych do§wiadczen, Ja przedmio-
towemu (bohaterowi opowiesci) beda przypisywane przez otoczenie rozne charak-
terystyki. Ja podmiotowe moze zrelacjonowac 1 zinterpretowac histori¢ wlasnego
zycia, przyjmujac wiele perspektyw, np. niepozadanego Ja retrospektywnego, Ja
realnego, Ja pozadanego, Ja trzezwego narkomana, Ja matki, ale tez optyke percepcji
zdarzenia, podzielana przez znaczacych innych, np. wlasnych rodzicow. Subiektyw-
ne znaczenia — tre$¢ do§wiadczen 1 wzorce afektywne ich przezywania wylaniajace
si¢ w narracjach artykulowanych z r6znych pozycji — sa nastgpnie konfrontowane ze
soba w procesie uwewngtrznionej mowy, to jest w konwersacji prowadzonej jedno-
czes$nie migdzy ré6znymi czastkowymi Ja, przyjmujacej posta¢ sekwencji pytan—
odpowiedzi, zgody—niezgody, konfliktu/rywalizacji lub negocjacji (5). Ta intra-
psychiczna dyskursywno$¢ moze manifestowac si¢ przyktadowo w nastgpujacych
zwrotach: ja sama ze sobq takie dyskusje prowadze; powiedziatam sobie dos¢, tutaj
kazdy walczy sam ze sobq; przelanie mysli na papier (...) pomaga w zrozumienie
samej siebie (okreSlenia z forum). Genezy polifonicznej natury Ja nalezy dopatry-
wac si¢ w pluralizmie przekonan na temat koncepcji siebie, otoczenia spotecznego
1 wlasnych relacji z tym otoczeniem, zinternalizowanych podczas socjalizacji, roz-
norodnosci interakcji spotecznych, w jakich uczestniczy jednostka; ksztalttowaniu
wlasnego Ja na bazie roznych odzwierciedlonych ocen, mnogosci realizowanych
16l spotecznych 1 dyskurséw wspolnot, z ktorymi jednostka jest zespolona wigziami.
Fakt zorganizowania tozsamosci wokot przynaleznosci do wielu réznych srodowisk
spotecznych powoduje, iz wizja spojnej tozsamosci jest jedynie pewna konstrukcja
teoretyczna, a nawet tylko mitem kulturowym. Wypracowanie spdjnej tozsamosci
wymagaloby zastosowania przemocy wewngtrznej — unicestwienia wielu gtosow,
przypisania jednemu z nich funkcji zarzadczej, organizacji Ja na wzor ustroju tota-
litarnego (5). Co wigcej, wedlug Hermansa, mozna wskaza¢ wyrazna rdznicg mig-
dzy funkcjonalna wieloglosowoscia a dysfunkcjonalna fragmentacja osobowosci.
W osobowosci mnogiej (zaburzenie dysocjacyjne, w ktérym wystepuja co najmniej
2 osobowosci alternatywne) poszczegdlne wcielenia nie komunikuja sig ze soba,
prowadza monologi 1 co najwyzej rozmawiaja o sobie. Koniecznym warunkiem
aktywacji jednego wcielenia jest wylaczenie dziatania innego, a zatem w danym
momencie kontrola nad zachowaniem, przekonaniami i emocjami jednostki jest
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totalizowana przez jedno wcielenie. Za§ wyroznikiem funkcjonalnej polifonii jest
dialog migdzy wieloma glosami zespolonymi r6znymi relacjami, np. zgody—nie-
zgody 1 roztozenie odpowiedzialnosci za decyzje, mysli, emocje Ja podmiotowego
na wiele gloséw. Dialogowos¢ Ja polega na operowaniu réznymi perspektywami
poznawczymi 1 dyskursami, a zatem jej istoty nie mozna zaweza¢ do polifonii
— wspolistnienia w przestrzeni umystowej réznych gloséw. W jezyku potocznym
dialogowos$¢ wyraza si¢ w takich sformutowaniach, jak ,,bi¢ si¢ z wlasnymi mysla-
mi”, ,,z jednej strony..., a z drugiej...”. Polifoniczna dialogowo$¢ moze wspomagac
rozw0j zdrowia psychicznego, poniewaz oferuje nowe znaczenia wzbogacajace sens
biografii 1 pozwala przetamywac jednostronnos¢ interpretacji. Wedtug Hermansa
koniecznymi kryteriami zdrowia psychicznego sa: 1. interpretacyjna gigtkos¢
— ptynno$¢ w przechodzeniu od jednego do innego rodzaju do§wiadczen, 2. umie-
jetnos¢ indywidualizacji warto$ciowania, zaleznie od kontekstu sytuacji i etapu
rozwoju, 3. réznorodno$¢ doswiadczen i integracja — obecno$¢ osi przewodniej,
wokot ktorej porzadkuje si¢ do§wiadczenia. Dodatkowe wskazniki zdrowia psy-
chicznego to subiektywne odczuwanie dobrego samopoczucia i przewaga wartos-
ciowah o dodatnim klimacie afektywnym (8). Z kolei, dysfunkcje warto$ciowan
moga manifestowac sig, np. przez sztywne przywiazanie do warto$ciowan jed-
nego typu, przewage wartosciowan z silnym ujemnym tadunkiem emocjonalnym,
nieuwzglednianie znaczacych doswiadczen, niedostrzeganie zwiazku migdzy waz-
nymi do$wiadczeniami, nieadekwatno$¢ znaku emocji wartosciowania do kon-
tekstu sytuacji lub brak konotacji afektywnej dla wartoSciowania, ktore winno
wyzwala¢ w opowiadajacym emocje (5). Mimo réznorodnos$ci gltosdw, narrator
rekonstruujac 1 konstruujac opowies¢, ustosunkowuje si¢ do doswiadczen zwykle
z jednej pozycji podmiotowej. Wigksza spojnos¢ historii, niz biografii wynika
z tego, ze narrator, decydujac si¢ na uwzglednienie w narracji zbyt wielu perspek-
tyw poznawczych, moze spowodowac u odbiorcy znuzenie jego opowiescia lub
poczucie niezrozumiatosci 1 w efekcie nie osiagnie zalozonych celow.

Zdaniem Hermansa, kazde warto$ciowanie ma konotacj¢ afektywna, stad
w Metodzie Konfrontacji ze Soba warto$ciowania sa oceniane za pomoca listy
24 uczué, ktora uwzglednia: rado$¢, bezsilnos¢, poczucie wiasnej wartosci, Ik,
szczescie, poczucie sity, wstyd, przyjemnos¢, mitos¢, troske, rozbicie wewngtrzne,
czulo$¢, wing, pewnos¢ siebie, osamotnienie, zaufanie, poczucie nizszosci, bliskosc,
poczucie bezpieczenstwa, zto§¢, dume, energig, spokdj wewngtrzny oraz poczucie
wolnosci (9, 10). Uczucia stanowia pomost migdzy jawnym wymiarem do$wiad-
czenia — tres$cig a ukrytymi motywami, wyrazajacymi odniesienia do siebie 1 $wiata.
Poziom ukryty jest reprezentowany przez motyw dazenia do umacniania siebie
— samoobrony, sukcesu, rozwoju osobistego (motyw S) i motyw pragnienia kon-
taktu z innymi — przynalezno$ci, wspolnoty, jednosci, wspotdziatania (O). Wskutek
skrzyzowania kryterium afektywnego klimatu warto$ciowania i1 typu motywu pod-
stawowego, uzyskano 6 typow wartosciowan:

@ sitaijednos¢ — pozytywnie przezywane umacnianie siebie i pozytywny kon-

takt z innymi
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e autonomia i sukces — pozytywne umacnianie siebie

® jednos¢ 1 mitos¢ — pozytywny kontakt z innymi

e agresja 1 zlo§¢ — negatywnie przezywane umacnianie siebie

® bezsilnosc 1 1zolacja — kombinacja niskiego umacniania siebie i niskiego kon-
taktu z innymi

® niezaspokojona tegsknota — negatywnie przezywany kontakt z innymi (9, 10).

MATERIAL I METODA

Analiza 701. postow czlonkdéw wirtualnej grupy wsparcia ,,Narkomania” w okre-
sie 17.06.2007-29.04.2009 r. (pelny okres dzialania forum) zostata przeprowadzona
zgodnie z paradygmatem kodowania, zaczerpnigtym z teorii ugruntowanej (11).
Relatywnie dtugi okres dziatania forum ,,Narkomania” (portal gazeta.pl), pozwala-
jacy na monitorowanie przesuwania si¢ pozycji Ja w wymiarze czasu, byt kryterium,
na podstawie ktorego badacz zdecydowat si¢ na przeprowadzenie analizy trescio-
wej oraz formalnej wybranych postow, opublikowanych na tym forum. Kazdy post
tematycznie odnoszacy si¢ do trzezwienia poddano analizie z uwagi: na warunki
przyczynowe — czynniki inicjujace poszczeg6Olne etapy reintegracji; interakcje
— dziatania innych; strategi¢ — cel realizowany w danej fazie; taktyki — dziatania
podmiotu stuzace realizacji celu strategicznego dla danej fazy; warunki interweniu-
jace, tzn. zdarzenia 1 okoliczno$ci zaktocajace lub wspierajace pozadana dynamike
procesu oraz na konsekwencje, ktore staja si¢ czesto warunkiem wystapienia kolej-
nej fazy procesu. Z materiatu empirycznego zostaly wytonione podstawowe kate-
gorie pojeciowe w postaci 4 etapéw procesu trzezwienia (reintegracji):

1. krystalizacja motywacji do utrzymywania abstynencji,

2. faza instytucjonalnej pomocy,

3. konfrontacja z narkotycznymi impulsami w prywatnej przestrzeni zycia,

4. integracja tozsamosci na bazie r6l konwencjonalnych.

Z kolei, podczas powtdrnej analizy postéw weryfikowano adekwatnos¢ wyroz-
nienia tych etapoéw, sprawdzajac, w jakim stopniu wyspecyfikowane kategorie
zostaty nasycone wilasciwosciami i1 czy nakreslone etapy pojawily si¢ w opisie
biografii czterech aktywnie udzielajacych si¢ na forum trzezwych narkomanek,
stanowiacych grupe badawcza. Kategorie opisujace trzezwienie (nie tylko etapy,
ale tez komponenty reintegracyjnej funkcji wirtualnej grupy wsparcia oraz pozy-
cje podmiotowe) systematycznie wytanialy si¢ podczas analizy materiatu. Przed
przystapieniem do tej analizy, autor jedynie dysponowat zatozeniem, ze trzez-
wienie mozna rozwaza¢ w ujgciu procesualnym, a zatem takze refleksja, ze jest to
zjawisko etapowe. Takie ograniczenie fazy prekonceptualizacji pozwolito ujawnic
nowe aspekty dotyczace przemian Ja w procesie trzezwienia oraz korespondowato
z eksploracyjnym statusem badania.

Celem weryfikacji hipotezy badawczej — ,,aktywna partycypacja w wirtualnej
grupie wsparcia przyczynia si¢ do wypierania narkotycznych watkéw biograficz-
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nych z rdzenia tozsamosci 1 konstruowania nowej tozsamosci na bazie konwen-
cjonalnych rol” — zastosowano procedur¢ kodowania. Ot6z, kazdy post aktywnie
udzielajacego si¢ trzezwego narkomana kodowano zgodnie z podanymi regutami
— cyfre 0 przypisywano postom eksponujacym watki tematyczne wpisujace si¢
w tozsamos$¢ trzezwego narkomana, np. motywacja do utrzymywania abstynencji,
zajecia terapeutyczne. Z kolei kod 1 przyznawano postom ukazujacym Ja kon-
wencjonalne — wykraczajace poza tozsamo$¢ narkomana (np. matka, partnerka,
studentka, osoba z pasja). Jesli tre$¢ postu wskazywala, 1z jego autor wypowiada si¢
z pozycji trzezwego narkomana 1 Ja konwencjonalnego, przyznawano mu kod 2.
Jesli na podstawie postu nie mozna bylo ustali¢, z jakiej pozycji wypowiada sig
nadawca, to przypisywano mu kod 9. Jako wskaznik przemian tozsamosci przyjeto
zmiany tematyki postow, w analizie uwzgledniono zatem wylacznie posty aktyw-
nie udzielajacych si¢ uzytkownikéw forum, przy czym za wskaznik aktywnego
udziatu uznano zredagowanie co najmniej 20 postow. Do analizy wiaczono 417.
postow czterech trzezwych narkomanek. Ustalono dla nich liczbe postéw dotycza-
cych abstynencji, konwencjonalnych, mieszanych oraz niezidentyfikowanych dla
dwoch okresow. Kryterium wyréznienia dwoch okreséw byt podziat tacznej liczby
postow danego autora na réwnoliczne podgrupy, a wigc moment czasowy zreda-
gowania postu. Niewykluczone, iz zmiany w obrgbie wlasnego systemu wartos-
ciowania zostaty zainicjowane takze wsrod biernych uzytkownikow forum — jedy-
nie odczytujacych tres¢ autonarracji innych trzezwych narkomanek lub rzadko
wypowiadajacych si¢ na forum (zredagowanie mniej niz 20 postow). Autor nie
byl jednak w stanie empirycznie ugruntowac tej przestanki i stad przeanalizowat
tylko posty autonarracyjne aktywnie udzielajacych si¢ narkomandw (4 kobiety).
Celem weryfikacji hipotezy postulujacej, iz autorki postow czgsciej operuja
zaimkami odnoszacymi si¢ do Ja, wypowiadajac si¢ z pozycji trzezwiejacej narko-
manki, niz z pozycji konwencjonalnej (np. partnerki, matki), uzyto metody analizy
frekwencyjnej zwrotow. Metoda ta, pochodzaca z nurtu lingwistyki formalnej,
bazuje na zatozeniu, zZe istnieje zwiazek migdzy formalnymi cechami uzytkowania
jezyka a whasciwo$ciami psychicznymi nadawcy przekazu (np. poczucie umiejsco-
wienia kontroli, refleksyjnos¢) 1 ze przemiany tozsamos$ci manifestuja si¢ w zmia-
nach formalnych witasciwosci jezyka. (12, 13, 14, 15). W analizie frekwencyjne;j
zaimkow odnoszacych si¢ do Ja (np. ja, mnie, mi, sobie, ze soba, o sobie, o mnie,
do mnie, ze mna, moje) uwzglednitem posty autonarracyjne. Zatozytem, iz klasyfi-
kacja postu do kategorii postow autonarracyjnych wymaga spetnienia 4 warunkow:
1. opowies¢ ogniskuje si¢ na konkretnym zdarzeniu/dziataniu, 2. narrator jest
gtownym bohaterem opowiesci, 3. zdarzenia sa uporzadkowane w czasie (narrator
operuje roznymi czasami gramatycznymi lub zwrotami wyrazajacymi nastepstwo
czasowo) 1 4. wystegpuje przewaga zdan narracyjnych nad tekstem argumentujaco-
komentujacym i opisem. W analizie uwzgledniono wylacznie posty trzeZzwych nar-
komanek — decyzja byta podyktowana trescia hipotezy. Wyliczono czgstos¢ wyste-
powania zaimkdw z zastrzezeniem, ze nie uwzgledniono zaimka ,,m¢6;j”, jesli odnosit
si¢ on do innej osoby, np. ,,m6j maz”. Dla postow mieszanych (prezentujacych Ja
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konwencjonalne 1 Ja narkomana) wydzielono zdania odnoszace si¢ do wybranych
pozycji 1 oddzielnie wyliczono dla nich liczbg zaimkow. Z uwagi na podwdjne ko-
dowanie postow mieszanych uzyskano 91 narracji (przy lacznej liczbie 80 postow
autonarracyjnych), w tym 62 narracje zredagowane z pozycji trzezwej narkomanki.

WYNIKI
Cztery etapy procesu trzezwienia (reintegracji)

1. Krystalizacja motywacji do utrzymywania abstynencji. Warunki inicjujace
pierwsza fazg¢ procesu trzezwienia sg silnie zindywidualizowane — moze to by¢
punkt—apogeum konsumpcji narkotykow, wstrzqs egzystencjalny rewolucjoni-
zujacy przebieg dotychczasowej biografii, np. konflikt z prawem, wykluczenie
z rodziny, spadek kondycji psychofizycznej czy przerwana sciezka zawodowa lub
edukacyjna oraz ich konsekwencje: silne poczucie osamotnienia, drastyczny spadek
samooceny, wynikajacy z nasilajacego si¢ poczucia wstydu. Zrédtami motywacji
do utrzymywania abstynencji moga by¢ rOwniez wazne wydarzenia, wymagajace
odbudowy konwencjonalnego systemu wartosci (np. ciaza, macierzynstwo), zamiar
sfinalizowania studiéw 1 podjecia pracy, odwzajemniona mito$¢, moralny impera-
tyw do prowadzenia higienicznego stylu zycia ze wzgledu na troskg¢ o zdrowie
nienarodzonego dziecka, urodzenie zdrowego dziecka, rozwijanie pasji. Ogolnie,
czynnikami inicjujacymi moze by¢: negatywna percepcja Ja, do§wiadczenia po-
czucia straty lub znaczace dla Ja zdarzenie biograficzne. Na réznych etapach trzez-
wienia pewne motywy abstynencji moga si¢ dezaktualizowac 1 by¢ zastgpowane
motywami bardziej dopasowanymi do aktualnych zadan rozwojowych.

Niech Twoja motywacja bedzie fakt, ze zatracasz wtasne ja na rzecz chujostwa, ktore usmierca
w Tobie to, co najpigkniejsze — pasje! Ja nie potrafitam spojrze¢ sobie w twarz... zastanawiatam
si¢, gdzie podziata si¢ rados¢ i nadzieja, wstydzitam si¢ przed sama soba, jak staba si¢ statam,
jak nedzna, pusta i nijaka.

Ja réwniez musiatam dotkna¢ dna, poczu¢ si¢ Sciera do podtogi, wyrzygac na swdj widok,
popas¢ w gleboka depresje... aby zrozumiec i zechcie¢ zrobi¢ krok do przodu. (mi-mili, trzez-
wiejaca narkomanka)

Co go trzyma? Praca, ktdra jest jednoczesnie jego pasja. Odkad wyszedt z osrodka caty czas bar-
dzo intensywnie pracuje nad straconymi latami i zaniedbanym talentem (jest rysownikiem i grafi-
kiem). Czasem mam wrazenie, ze jeden natdg zamienit na drugi. (boxing-cat, wspoétuzalezniona)

Kazdy ma wokotlo siebie co$ innego, co determinuje nas do walki... Moze to by¢ rodzina, bliska
osoba... W moim przypadku byta to ciaza... Mys$l, ze niedtugo przyjdzie na $wiat cud, ktory
powstanie ze mnie... Ja przestatam bra¢ dla niego. (ramajkarybnik, trzezwiejaca narkomanka).

Kiedy miatam nawrdt trzymaly mnie studia, ktore bardzo chciatam skonczy¢. Teraz mdj kochany
maz i nasz synek, ktory niedtugo przyjdzie na §wiat. A w samym osrodku, na poczatku leczenia
byta tylko jedna mys$l: by znow nie wroci¢ tam, gdzie bylam, by nie skonczy¢ tak, jak skonczy-
fam. (a_sally, trzezwiejaca narkomanka)
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W pierwszej fazie procesu trzezwienia gtdwnym partnerem interakcji narko-
mana jest najblizsze otoczenie spoleczne — rodzina 1 przyjaciele nieakceptujacy
narkotykow jako formy roztadowania frustrujacego napigcia emocjonalnego lub
formy rekreacji. Zdaniem czlonkéw forum, bezkompromisowe egzekwowanie od
osoby uzaleznionej poddania si¢ detoksykacji oraz regularnego uczestniczenia
w terapii, nawotywanie do respektowania przez niag norm wspotzycia rodzinnego
(np. partycypacja w kosztach utrzymania, informowanie rodziny nt. planow rekrea-
cyjnych) sa skuteczniejsze niz wielokrotne rozmowy. Jesli te praktyki nie daja
satysfakcjonujacych rezultatow, nalezy przedstawi¢ osobie uzaleznionej ultimatum
— albo reintegracja z rodzina albo wybdr podworka i kumpli. Kombinacja: do§wiad-
czanie wstydu 1 bezkompromisowe otoczenie spoteczne udzielajace wsparcia emo-
cjonalnego na wczesniej zakontraktowanych warunkach, rozliczajace narkomana
z respektowania norm wspotzycia rodzinnego, odnoszace si¢ do niego z ograniczo-
nym zaufaniem — jest warunkiem krystalizacji motywacji do utrzymywania absty-
nencji, ukierunkowuje bowiem odpowiedzialno$¢ za ksztattowanie wiasnego zycia
na osobg uzalezniona. Czynnikiem zakldcajacym pierwsza fazg jest przyjecie wobec
osoby uzaleznionej postawy nacechowanej litoscia 1 brak wyczulenia na stosowane
przez nig strategie manipulacji, np. niezdolno$¢ najblizszych do réznicowania in-
tencji placzu — interpretowanie ptaczu jako zrozumienie winy 1 bagatelizowanie
jego manipulacyjnych funkcji. Kolejnym czynnikiem zaktocajacym jest perfek-
cyjne maskowanie wszelkich symptomow uzaleznienia 1 opracowanie repertuaru
pseudo-wyjasnien (tzn. racjonalizacji) niepozadanych objawdéw somatycznych
1 frustrujacych emocji, w tym poczucia winy, np. dopoki nie bierzesz heroiny nie
jestes prawdziwym narkomanem (cytat z forum).

Ja zawsze wybuchalam placzem, kiedy mnie kto§ posadzal o amfe. Kiedy mama mowita: co$
dziwnie wygladasz, bierzesz co, czy jak?, ja wybuchalam ptaczem: jak mozesz tak mys$le¢?
przeciez jestem twoja corka! Kocham cig, staram sig, by$ byla ze mnie dumna, a ty mnie o co$
takiego oskarzasz?? Ja wiem, ze ty tak tylko powiedziatas, wiem, ze mi wierzysz, jestes moja
mama. Wypitam jedno piwo, przysiggam! A zapruta bylam strasznie. Ptacz, kiedy co$§ do Ciebie
dociera, odbywa si¢ w samotnosci, zeby nikt nie widzial, jak nisko upadtas, jak bardzo sig siebie
wstydzisz, jak nienawidzisz; pragniesz, by nikt nie widziat Twojej porazki, nie chcesz swiadkow.

Kiedy moi rodzice chodzili na zajecia dla rodzin osob uzaleznionych, wszyscy ich potepiali.
Kiedy powiedzieli, ze jesli jeszcze raz przyjde nietrzezwa, wyrzuca mnie z domu, inni oburzali
si¢, jak mozna by¢ takim bez serca. A ja wtasnie dzigki takiej postawie jestem dzi$ tu, a nie pod
ziemia. Mojego megza matka tez od razu spakowala, wymienita zamki, podala na policje. 1 tez
jest dzis trzezwy. A jak rodzice si¢ lituja, to narkoman sigga po wigcej i wigcej. Dlatego rodziny
tez powinny chodzi¢ na terapig, zeby pomoc sobie i nie da¢ si¢ tak wykorzystac. (a_sally)

W pierwszej fazie, osoba uzalezniona powinna zastanowi¢ si¢ nad jakoscia
swojego zycia, mozliwoscia odbudowania pozytywnego obrazu siebie oraz nad
korzy$ciami wynikajacymi z powrotu do pelnienia konwencjonalnych ro6l spo-
tecznych — rol zawodowych, edukacyjnych i rodzinnych. Cel ten moze by¢
realizowany tylko wtedy, gdy przyzna si¢ przed sama soba 1 bliskimi, ze potrze-
buje ich wsparcia 1 profesjonalnej pomocy terapeuty. Rezultatem dobrowolnego
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uksztattowania szczerej motywacji do utrzymywania abstynencji jest gotowo$¢ do
skorzystania z pomocy psychologiczno-terapeutycznej i ta gotowos$¢ moze inicjo-
wac kolejny etap reintegracji.

2. Faza instytucjonalnej pomocy. Druga faza reintegracji jest inicjowana od mo-
mentu ekspresji dobrowolnej/Swiadomej gotowosci do skorzystania ze wsparcia
instytucjonalnego 1 jest zorientowana na wzmacnianie motywacji do utrzymywania
abstynencji. Osiagnigcie tego celu wymaga: 1. respektowania norm obowiazuja-
cych w osrodku, 2. podjecia wspolpracy na linii terapeuta—trzezwiejacy narko-
man—rodzina, 3. starannego planowania codziennej organizacji zaj¢C i 4. osiagnigcia
za posrednictwem terapeuty wglqadu w trzezwos¢. Respektowanie harmonogramu
zajec 1 aktywne spedzanie czasu zabezpiecza przed apatia, nasilajaca potrzebg eks-
cytujacych wrazen. Na drugim etapie reintegracji szczegdlnie akcentuje si¢ naste-
pujace taktyki trzezwych narkomanow: korzystanie z profesjonalnej pomocy tera-
peutycznej 1 wsparcia emocjonalnego kolegow o dtuzszym stazu abstynencji oraz
prowadzenie pamigtnika, co utatwia roztadowanie impulsow popedu agresji,
napigcia emocjonalnego (zwlaszcza w sytuacji eskalacji natrectw) i rozpoznanie
przyczyn wlasnych stabosci 1 niepowodzen. Celem w tej fazie jest wzmacnianie
motywacji do utrzymywania abstynencji i wyrobienie umiejgtnosci wglqdu we
wlasnq trzezwosé, co pozwoli na §$wiadome rozpoznawanie sygnatow ostrzegaw-
czych nawrotu. Ta kompetencja introspekcyjna polega na dokonaniu §wiadome;j
autodiagnozy w sytuacji intensyfikujacego si¢ przymusu zaspokojenia gtodu, wy-
magajacej porownania sygnalow ostrzegawczych nawrotu z doznawanymi przez
siebie reakcjami fizjologicznymi i emocjonalnymi.

Wazne jest wigc, zeby uzalezniony wyrobil w sobie taka umiejgtnos¢ wgladu w swoja trzezwos¢.
Ja mam wypisane sygnaty ostrzegawcze nawrotu i jesli co$ jest nie tak, czytam je i szczerze odno-
sze do siebie. Taki rachunek sumienia. Mamy tez opracowany plan awaryjny, na wszelki wypadek.
... Pierwsza rzecz to upowaznienia w banku i w razie czego blokada konta. Druga to miejsca,
gdzie sig zwroci¢. Zaufani terapeuci, do ktorych maz mnie kiedy$ czegsto wozit, adresy. (a_sally)

Jesli chodzi o tworczo$¢ literacka to od zawsze piszg pamigtniki. Przelanie mysli na papier bardzo
mnie uspokaja, dystansuje, pomaga w zrozumieniu samej siebie. Jednak od czasu do czasu po-
trzebuje samotnosci. Wtedy pisze pamigtnik, tak jak Mili, ale nie codziennie, tylko jak mam
,weng”, albo co§ mnie dreczy, co najtatwiej ,,wypisa¢” z siebie. (mi_mili)

3. Konfrontacja z narkotycznymi impulsami w prywatnej przestrzeni zycia.
Trzecia faza rozpoczyna si¢ wskutek pomyslnego ukonczenia leczenia instytucjo-
nalnego. Do czynnikow wzmacniajacych motywacj¢ do utrzymywania abstynen-
cji na trzecim etapie reintegracji naleza: 1. catkowita abstynencja od alkoholu albo
samokontrola w zakresie czgstosci i ilosci spozycia alkoholu, 2. unikanie kontaktow
z czynnymi konsumentami narkotykow i podtrzymywanie kontaktow z terapeutami,
trzezwymi narkomanami lub nowymi znajomymi nie bgdacymi uzytkownikami
narkotykéw, 3. zmiana miejsca zamieszkania 1 4. umiejgtno$¢ zagospodarowania
sobie czasu produktywna aktywno$cia. Zmiana miejsca zamieszkania umozliwia
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separacje¢ od znajomych czynnych uzytkownikéw narkotykoéw 1 osadzajacej presji
spoteczno$ci osiedlowej, zawodowej, szkolnej. Cztonkowie spoteczno$ci moga
bagatelizowaé dziatania podejmowane na rzecz reintegracji przez trzezwiejacego
narkomana i tendencyjnie interpretowac jego zachowania jako oznaki powrotu do
narkotyzowania si¢, np. przypadkowy kontakt z czynnym konsumentem narkoty-
kéw moze by¢ odczytany jako dowdd kontynuacji natogu. Ponownie naznaczony
etykieta épuna, outsidera, grzejnika — dotad trzezwy narkoman — moze zrezygno-
wac z abstynencji, zwlaszcza gdy nie ma mozliwosci zmiany miejsca zamieszka-
nia, cechuje go niestabilno$¢ samooceny 1 silna tendencja do konstruowania obra-
zu siebie na podstawie odzwierciedlonych ocen, a takze, gdy jest pozbawiony
pomocy psychologicznej 1 wsparcia emocjonalnego najblizszych. Aktor motywo-
wany przekonaniem, ze jako pojedynczy podmiot nie jest w stanie przemodelo-
wac¢ mentalnos$ci zbiorowego dawcy etykiety 1 refleksja, ze pomimo reorganizacji
stylu zycia jego wizerunek (to jak postrzega go audytorium) nie ulegt oczekiwane;j
przebudowie, nie jest zwykle w stanie wynegocjowa¢ w interakcji z audytorium
tozsamosci trzezwiejacego narkomana. Reasumujac, zmiang miejsca zamieszka-
nia 1 ukrywanie narkotycznych epizodéw w biografii w nowym otoczeniu mozna
interpretowac jako strategie reintegracji motywowane obawa przed wtérnym na-
znaczeniem, reaktywacja pigtnujacego osadu spotecznego, a wiedzg spolecznosci
o zdarzeniach narkotycznych w biografii trzezwiejacego narkomana jako czynnik
zaklocajacy ten proces. Paradoksalnie, o ile naznaczenie etykieta épuna w pierwsze;j
fazie procesu reintegracji moze umacnia¢ motywacj¢ do utrzymywania abstynen-
cji, bo prowokuje do zrozumienia wlasnego potozenia zyciowego, o tyle percepcja
trzezwego narkomana poprzez pryzmat etykiety épuna na trzecim etapie moze re-
aktywowac etap brania narkotykéw, gdyz podmiot dostrzega, ze jego wysitki nie
sa doceniane przez innych. Dlatego wnioskuje, ze to samo dziatanie otoczenia,
inicjowane na réznych etapach trzezwienia, moze sprzyja¢ kontynuacji motywacji
do utrzymywania abstynencji albo ja zaktocac.

Chciatam, zeby rodzina nie widziata we mnie wiecznie tylko i wylacznie narkomana. Moimi
sukcesami raczej nikt si¢ nie cieszyl, wszyscy patrzyli sceptycznie, zachowywali si¢ tak, jakby
chcieli powiedzie¢: nie ciesz si¢ i tak wiemy, kim jestes naprawdg. Tak czutam. To bylo moje
najwigksze pragnienie, zeby mi ktos powiedzial, kto§ wazny: jestem z ciebie dumny. Ale nigdy,
az do czasu, kiedy poznatam meza, nigdy tego od nikogo nie ustyszatam. (a_sally)

Dom ... moi rodzice, z ojcem nie rozmawialam przez 9 lat, przez okres ¢pania. Teraz uczymy si¢
jak si¢ porozumie¢. Mama... przeze mnie chciata kiedys$ popetni¢ samobdjstwo, brakto jej sit ...
ale siostra i jej chtopak zapobiegli temu... ci¢zko... Czas leci, a mi dalej wypominaja to, co byto
kiedys... wcale mi tym nie pomagaja... (ramajkarybnik)

Ani ja, ani nikt z moich znajomych nie powiedzial w szkole, pracy czy na studiach o tym, jaka
ma przesztos$¢, bo to faktycznie dyskwalifikuje. Nie mamy obowiazku si¢ przyznawac. Przez
cate studia nikt nie wiedzial, gdzie bylam, czemu mam poslizg. (a_sally)

To przykre, ze w naszym spoteczenstwie wciaz ludzi uzaleznionych traktuje si¢ jak osoby, ktore na
zawsze wykluczyty sig¢ z zycia spotecznego, nie daje si¢ im szansy powrotu. Dzigki takiemu trak-
towaniu ci mlodzi ludzie wracaja do uzaleznienia, bo nie maja zadnych perspektyw! (mi-mili)
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Jestem matka 16-latki uzaleznionej. Niedtugo cérka wyjdzie z oSrodka. Bardzo boje si¢ jej po-
wrotu do domu, ona zreszta chyba tez. Boi si¢ nudy i rutyny, gdyz jeszcze nie udato nam sig
zatatwi¢ jej szkoty. Gdy tylko szkota dowiaduje si¢, gdzie corka przebywa i jaki ma problem to
raptem nie maja juz miejsc. (ada-net — matka uzaleznionej corki)

Czynnikiem zakldcajacym reintegracje w trzeciej fazie jest rozbieznos¢ miedzy
warunkami trzezwienia w przestrzeni instytucjonalnej a tymi w prywatnej przestrze-
ni zycia — rozbiezno$¢ migdzy wymogiem aktywnego spedzania czasu w osrodku,
kontroli terapeutycznej, izolacji od grona czynnych uzytkownikéw narkotykdéw
a ryzykiem nieumieje¢tnego zmagania si¢ z poczuciem monotonii po wyjsciu z o$rod-
ka. W rezultacie nasilajacej si¢ apatii 1 tendencji do rozpamigtywania dawnych
czasow oraz konfrontacji ekscytujacych wrazen narkotycznych z aktualnie prze-
Zywana monotonia moze nastapi¢ wstrzymanie procesu reintegracji. Grozba urze-
czywistnienia si¢ powyzszego scenariusza jest najwieksza w przypadku podmio-
tow: 1. wylaczonych z realizacji 161 zawodowych 1 edukacyjnych, 2. pozbawionych
konstruktywnego wsparcia, 3. bardziej narazonych na cz¢ste kontakty z czynnymi
konsumentami narkotykow, 4. ryzykujacych utrata relatywnie mato wartosciowych
zasobow (np. osoby bez partnera, dziecka) 1 5. 0sob o krotkim stazu abstynencji.

Sama tego doswiadczytam po pierwszym osrodku... wrocitam z osrodka i wlasciwie nie wie-
dzialam, co ze soba zrobi¢... siedzialam w domu, p6zniej z nuddéw zaczetam witoczy¢ si¢ po
mies$cie... Wtedy myslatam, ze tazg sobie tak po prostu bez celu, ale teraz wiem, ze tak naprawde
szukatam tylko okazji, zeby si¢ naépaé... no i w koncu okazja si¢ nadarzyta i posztam po ban-
dzie... Po ostatniej terapii juz nie popetnitam tego bledu. Zaczglam dziataé... zapisalam si¢ do
szkoly, spotykatam si¢ ze znajomymi (niebioracymi oczywiscie) i robitam rézne inne rzeczy,
ktore sprawiaty mi przyjemnosc.

Myslg, ze im wigcej masz do stracenia, tym trudniej bedzie Ci to zrobi¢. Ja mam teraz duzo
takich rzeczy, na ktore musiatam ci¢zko zapracowac i gdybym miata straci¢ znowu to wszystko,
to bytaby dla mnie masakra. (tylko ja_222 — trzezwiejaca narkomanka)

Czynnikiem wstrzymujacym reintegracje jest nadmierna pewnos$c¢ siebie, wy-
razajaca si¢ w przekonaniu, ze skoro juz od tylu lat nie zazywam narkotykow
znaczy, ze jestem wyleczony(a) z uzaleznienia, pewnoS$¢ siebie skutkujaca mniej-
sza sklonnoscia do unikania ryzykownych sytuacji, takich jak naduzywanie alko-
holu 1 przebywanie w miejscach, w ktorych czesciej sa zawierane transakcje nar-
kotykowe. Czasami obserwowana w tej fazie taktyka zastgpowania cigzszego
narkotyku mniej toksyczna substancja: stabszym narkotykiem, alkoholem, lekami,
blokuje proces trzezwienia, gdyz aktor po pewnym czasie moze uswiadomic sobie,
ze ekwiwalent nie zapewnia mu tak ekscytujacych wrazen i tym samym moze po-
nownie siggnac po silniejszy narkotyk. I analogicznie, dziataniem wspomagajacym
reintegracje jest Swiadome kontrolowanie ilosci 1 czestosci konsumpcji alkoholu
1 Swiadomos¢, ze fakt utrzymywania abstynencji nie jest Swiadectwem wyleczenia
si¢ z choroby, lecz wylacznie jej zaleczenia. Egzemplifikacja nabycia tej §wiado-
mosci przez uzytkownikow forum jest okreslanie siebie jako trzezwych lub trzezwie-
Jjacych narkomandw. Kolejnym czynnikiem oddziatujacym pozytywnie na reinte-
gracje jest zachowanie epizodow brania narkotykow w pamigci autobiograficzne;.
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Odgrywa to szczegolna rolg w sytuacjach kryzysowych, kiedy podmiot jest zdolny
do antycypacji prawdopodobnych negatywnych zagrozen na podstawie zdepono-
wanych w pamigci autobiograficznej wspomnien frustrujacych zdarzen oraz ich
konsekwencji. Paradoksalnie, czynniki zaktdcajace reintegracje moga po pewnym
czasie wzmacnia¢ motywacje do utrzymywania abstynencji, gdyz pomyS$lne za-
konczenie kryzysu podbudowuje w trzezwiejacym narkomanie poczucie skutecz-
nosci dziatania 1 mozliwo$ci wptywania na ksztattowanie wlasnej biografii.

Bo to, Ze nie biorg od jakiego$§ czasu, nie znaczy, ze mogg sobie spokojnie bujac si¢ z ¢punami
po bajzlu, bo zbytnia pewnos¢ siebie w tym temacie zgubila juz wielu ludzi...

Dobrze jest pamigtac, przez co sig przeszto, zeby juz wigcej do Scierwa nie wracac¢. Owszem,
nigdy nie zapomng¢ dziatania amfetaminy, ale przede wszystkim NIGDY NIE ZAPOMNE tego,
do czego prowadzi jej zazywanie, jak zgniotta mnie, zrbwnata z ziemia, upodlita, uwigzita... I to
wspomnienie jest silniejsze, bolesne... 1 to daje mi motywacj¢. Wiem, ze nie moge pozwoli¢
sobie na wyskok, bo nie skonczy si¢ na jednym razie... a pdzniej bedzie juz z gorki i znowu
znajde si¢ na samym dnie.

I mam wrazenie, ze im wigcej takich kryzyséw uda mi si¢ przetrwaé, tym mam jeszcze
wigcej sity 1 determinacji. (tylko ja222)

4. Integracja tozsamosci na bazie rol konwencjonalnych. Czwarty etap reinte-
gracji jest zorientowany na redukcj¢ narkotycznych watkow biograficznych z cen-
tralnej struktury (rdzenia) Ja. W kontekscie analizowanej grupy wsparcia mozna
zauwazyc¢, ze o ile na wstgpnym etapie znajomosci zdecydowanie przewazal temat
narkotykowej abstynencji, o tyle w fazie bardziej zaawansowanej watki kon-
wersacji coraz czesciej ogniskowaly si¢ na rolach konwencjonalnych. To przeko-
nanie jest empirycznie ugruntowane 1 zostato wyprowadzone z kodowania mate-
rialu jakosciowego.
Wyniki kodowania prezentuje w ponizszej tabeli.

Kody dla pierwszej polowy Kody dla drugiej polowy Liczba
postow postow postow
Autor

KOD | KOD | KOD | KOD | KOD | KOD | KOD | KOD | danego

0 1 2 9 0 1 2 9 autora
Mi-mili 49 25 15 11 26 64 5 5 200
Ramajka 4 3 6 1 4 9 1 0 28
A sally 55 9 5 1 29 31 9 1 140
Tylko ja 14 0 1 2 10 6 1 0 34
Sumapostow |5y | 37 | 27 | 15 | 69 | 110 | 16 6 402

o danym kodzie

Jak wynika z tabeli pierwsza polowa postéw zdecydowanie cze$ciej dotyczyta
tematu trzezwienia, np. motywacji do utrzymywania abstynencji, detoksykaciji,
indywidualnych 1 grupowych zaje¢ terapeutycznych, zdrowotnych konsekwencji
dziatania narkotykow. Swiadczy o tym najwigksza liczebno$é postow o kodzie 0
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1 przewaga postow odnoszacych si¢ do abstynencji nad pozostalymi postami
u trzech sposrod czterech trzezwych narkomanek. Z kolei w przypadku drugiej
polowy postow obserwuje sig, ze coraz czgsciej watki konwersacji skupiaty si¢ na
rolach konwencjonalnych, na takich wydarzeniach 1 tematach, jak ciaza, macierzyn-
stwo, $lub, zwiazek z partnerem, poszukiwanie mieszkania, studia, zmiany w karie-
rze zawodowej, plany wakacyjne i wzory rekreacyjne. Swiadczy o tym najwigksza
liczebno$¢ postow o kodzie 1 1 przewaga postow konwencjonalnych nad pozosta-
tymi kategoriami postéw u trzech sposrod czterech trzezwych narkomanek. Liczba
postow dotyczacych abstynencji jest przeszacowana, poniewaz na etapie bardziej
zaawansowanej znajomosci (druga potowa postow) temat narkotykowej abstynen-
cji jest najczesciej odtwarzany pod wpltywem przytaczania si¢ do forum nowych
uzytkownikéw — 0sdéb wspodtuzaleznionych apelujacych o jednorazowe doradztwo
lub konsultacje, a nie przez samych trzezwiejacych. Na tym etapie trzezwi narko-
mani sami odtwarzaja temat abstynencji pod wptywem szczeg6lnych okolicznosci,
np. informacji o $mierci znajomego narkomana, diagnozy lekarskiej wskazujace;j
na problemy zdrowotne bedace rezultatem brania narkotykdéw. Obawa przed utrata
szczgscia rodzinnego, zgodnego pozycia matzenskiego, ustabilizowanej kariery
zawodowej oraz lgk przed odradzajacymi si¢ pokusami staja si¢ kwestia drugo-
rzedna. Systematyczne wygaszanie Igku przed reaktywacja kariery dewiacyjne;j
moze wynika¢ ze wsparcia podobnie dos§wiadczonych 1 odczuwajacych cztonkow
grupy samopomocy. O ile we wstgpnej fazie znajomos$ci posty konwencjonalne
ogniskuja si¢ czgsto na sprawach prozaicznych (planach na najblizszy dzien),
o tyle na etapie bardziej zaawansowanej znajomosci pojawiaja si¢ juz silniejsze
emocje oraz potrzeba uzyskania porady lub wsparcia. Nalezy tu zasygnalizowac, ze
aktywny udzial w wirtualnej wspolnocie wsparcia moze wspomagac proces trzez-
wienia, w tym motywacj¢ do utrzymywania abstynencji i redefinicj¢ tozsamosci.
Przemiany te zostaja zainicjowane juz podczas zajec terapeutycznych — pacjent
nabywa wowczas umiejgtnosci, ktore sprzyjaja pozadanej metamorfozie tozsamos-
ciowej (np. rozszerzanie perspektywy poznawczej czy poglegbianie wgladu w sie-
bie). Zatem trzezwy narkoman na etapie instytucjonalnej pomocy zostaje wyposazo-
ny w odpowiednie umiej¢tnosci, a autonarracyjna aktywnos$¢, osadzona w realnej
lub wirtualnej przestrzeni, pozwala na ich trenowanie.

Dlaczego wnioskuje, ze aktywna partycypacja w wirtualnej grupie wsparcia
jest jednym z czynnikéw umozliwiajacych redefinicje tozsamosci? Wydarzenia
rewolucjonizujace biografi¢ (np. ciaza, macierzynstwo, staly zwiazek) 1 mozliwos¢
uzewngetrznienia bolesnych wspomnien przed podobnie do$§wiadczonymi ludZzmi
stwarzaja optymalne warunki (aktywacja refleksji nad koncepcja siebie w nowe;j
sytuacji zyciowej, poczucie akceptacji, zrozumienia 1 bezpieczenstwa) do kry-
tycznej oceny etapu brania narkotykéw, pozwalaja bowiem na przewarto$ciowanie
zyciowych priorytetow. Odtad wysoka range w hierarchii warto$ci reprezentuje
poczucie odpowiedzialno$ci za rodzing, a nie egoistyczna che¢ doznawania ekscytu-
jacych wrazen. Poczucie przynaleznos$ci do §wiata, w ktorym tozsamo$¢ trzezwego
narkomana jest w petni akceptowana, wspolne pigtno narkomana 1 walka prowa-
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dzona w wymiarze duchowym z narkotycznymi pokusami (wzajemne dopingowa-
nie si¢) buduja kapital zrozumienia. Jesli grupa wsparcia zostanie spostrzezona
jako rozumiejaca 1 okazujaca pomoc, to podmiot bedzie gotow do uzewnetrznia-
nia refleksji. Pomimo sprawnej realizacji r61 zawodowych, rodzinnych i edukacyj-
nych, aktor nadal bedzie rekonstruowat przebieg narkotycznej przesziosci, ale tym
razem przypisujac awersyjnym wspomnieniom funkcj¢ alarmujaca i umacniajaca
motywacje do trzezwienia. Reasumujac, finalna faza trzezwienia jest rozciagnigta
do konca zycia trzezwego narkomana lub do momentu naruszenia abstynencji.

Kto$ bardzo fajnie, zajebiscie kiedy$ znalazt synonim do stowa ,.trzezwienie”. To WRACANIE
DO NORMALNOSCI. I to widaé, czy kto$ w ten proces wkroczyt czy nie. Jesli po ilus latach
potrafi pisa¢ jedynie o tym, jaki byt biedny, ile bral i jak mu cigzko, to chyba co$ nie tak. Ktos,
kto wraca do normalnosci widzi w zyciu juz inne rzeczy, ma swoje sprawy, rodzing, dzieci,
prace, studia. Zyje dostrzegajac pigkno $wiata. A nie tylko w kotko pierdoli o dragach. Podoba
mi sig, ze na tym forum nie pierdoli si¢ w kotko o tym samym, ale poznajemy si¢ nawzajem,
zaprzyjazniamy na innych polach, nie tylko narkotyki. [ przez to, ze my wracamy do normalnosci,
mozemy stuzy¢ pomoca tym, ktérzy jej szukaja. (a_sally)

Reintegracyjna funkcja wirtualnej grupy wsparcia

Kolejnym celem analizy jest proba wyrdznienia komponentow reintegracyjnej
funkcji wirtualnej grupy wsparcia. Kategorie te zostaty wytonione zgodnie z zato-
zeniami metodologii teorii ugruntowane;.

A. Funkcja katarktyczna — roztadowanie napigcia emocjonalnego, wynikajacego
z negatywnej percepcji Ja retrospektywnego i obaw przed reaktywacja fazy kon-
sumpcji narkotykowej. Krytyczna ocena tej konsumpcji, jej wptywu na jakos¢
relacji spotecznych i kondycj¢ psychosomatyczng inicjuje trzezwienie i wspomaga
trwanie w abstynencji. Z perspektywy trzezwego narkomana dziataniu narkoty-
kéw sa przypisywane przyktadowe znaczenia: upodlenie zycia Scierwem, popada-
nie w bagno, uzaleznianie si¢ od scierwa, wpierdolenie si¢ w natog, zeszmacenie
sie Scierwem, wpieprzenie Si¢ po uszy, marnowanie i zaprzepaszczanie SZansy
na bycie godnym cztowiekiem, staczanie sie (forum). Funkcja ta jest szczegolnie
istotna w przypadku trzezwych narkomanoéw pozbawionych konstruktywnego
wsparcia od otoczenia i utajniajacych epizody narkotyczne w obawie przed wtor-
na stygmatyzacja, utrata szacunku u powiernika, niezrozumieniem lub uczynie-
niem z uzyskanych informacji narz¢dzia szantazu. Przemilczana ekspresja emocji
moze skutkowaé autoagresja, wycofaniem z relacji spotecznych, nastrojami de-
presyjnymi i intensyfikacja natrgctw, stad wazne jest zapewnienie trzezwiejacym
narkomanom poczucia bezpieczenstwa i zrozumienia.

Jak mozna wyjasni¢ fakt, iz grono czterech najbardziej aktywnych uzytkow-
nikéw forum stanowia tylko kobiety? Dla uzaleznionego me¢zczyzny przyznanie
si¢ przed samym soba lub bliskimi do ograniczonej samokontroli, braku osobiste]
odpowiedzialno$ci za siebie i rodzing jest szczegolnie bolesne, godzi bowiem
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w kulturowo wypracowany wzorzec mgskosci, syntetyzujacy takie atrybuty jak:
odporno$¢ psychiczna, silna wola, twardo$¢, sprawnos$¢ fizyczna 1 zdolno$¢ do
zagwarantowania bytu materialnego rodzinie. M¢zczyzna uzalezniony od narko-
tykéw moze manifestowaé przewage tylko w licytacji najbardziej psychodelicz-
nych, paranoicznych wizji, jakich doznal w stanie odlotu lub w demonstrowaniu
przyswojonych technik ,,rozpracowywania sprzetu” lub mistyfikacji symptomow
narkotyzowania si¢. Jeden z m¢zczyzn — uczestnikéw forum — ujmowat refleksje
w formie groteskowego przekazu, bedac §wiadomym, ze wywierana na nim, jako
mezczyznie presja spoteczno-kulturowa nie upowaznia go do ,,uzalania si¢ nad
soba” (patrz: szacki).

Piszg to, bo nie mam gdzie si¢ wyptakac¢, wyzali¢... (mi_mili)

Wiesz, dla mnie najgorsza byla samotno$¢ w problemie. Co z tego, ze miatam jakich$ znajo-
mych na studiach czy nawet bliskie osoby, jak one nie miaty pojecia o narkotykach i co cztowiek
trzezwiejacy, ale zawsze uzalezniony, moze przezywac. (a_sally).

Potrzebuje¢ wsparcia, chociazby takiego, by mie¢ gdzie pdj$¢, wygadac si¢ i zosta¢ wyshuchana,
pozna¢ ludzi, ktérzy czuja podobnie. (mi-mili)

Wczoraj poczutem si¢ nie halo, jak porownatem swoja reke do reki kumpla — rézowej, zdro-
wej skory, moja byla ciemnofioletowa, chropowata z wystajacymi zytami i §ciggnami. Teraz
ma w sumie normalny kolor, ale klopoty z krazeniem mam spore. Ale ja si¢ uzalam, ja pier-
dzielg, ale kanal. Jestem facetem twardym, mgskim, obronca niewinnych dziewic i niewiast
z dzie¢mi na reku, jestem dzielny i mam biatego rumaka, walcze¢ z koniokradami, bo my tu
w miasteczku forum nie lubimy koniokradow. Muszg sobie tak méwi¢, bo zamienig si¢ w §limaka
i to §limaka babe. (szacki — czynny uzytkownik narkotykéw, podejmujacy nieudane proby trwa-
nia w abstynencji)

B. Promocja abstynencji. Narracje cztonkow forum moga stanowi¢ ostrzezenie
dla czynnych narkomandéw 1 oso6b rozwazajacych inicjacj¢ narkotykowa przed
skutkami nabycia tozsamosci ,,¢puna”, np. przed odrzuceniem spotecznym, zabu-
rzeniami zdrowia fizycznego 1 psychicznego.

Mam trochg bagazu po tych narkotykach: arytmig, padaczke, dziur¢ w przegrodzie nosowej
o §rednicy 4 mm, brak §luzowki (koszmar, musz¢ nawadnia¢ nos sola fizjologiczna), nie mowiac
juz o wszystkich konsekwencjach psychicznych, Igkach i problemach, z ktéorymi, mimo tak dtu-
giego czasu abstynencji, nie mogge si¢ do dzi§ uporac. (a_sally)

C. Negacja stereotypowej postawy wobec narkomanii i narkomanéw. Uzytkow-
nicy forum podj¢li probg negacji stereotypu gloszacego, iz nie jest mozliwe zalecze-
nie uzaleznienia od narkotykow. Prébe negacji silnie wdrukowanego w mentalno$¢
spoteczna wzoru kariery biograficznej narkomana — wzoru ujednoliconego w zakre-
sie przyczyn inicjacji brania narkotykow, jego punktu finalnego i psychofizycznych
atrybutow narkomana — mozna interpretowac jako krytyke jednostronnej percepcji
narkomandw, wylacznie poprzez pryzmat etykiety cpuna, ktamcy, manipulanta.
Realizacja powyzszej funkeji jest newralgiczna dla reintegracji, gdyz reaktywacja
kategorycznego, pigtnujacego osadu audytorium oraz praktyki dyskryminacyjne
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moga zaszczepi¢ w trzezwym narkomanie poczucie niemozno$ci wynegocjowania
mniej dyskredytujacej etykiety 1 w rezultacie opdzni¢, a nawet zahamowac trzez-
wienie. Barierg jest fakt, iz zbiorowos$ci dokonujace stygmatyzacji operuja stereo-
typem narkomana, przejawiaja irracjonalne poczucie misji spotecznej, a ponadto
raczej nie odczuwaja potrzeby weryfikacji wlasnych przekonan.

Przykro mi, ze wszyscy widza tylko ¢puna, klamce i manipulanta, a nikt nie widzi chorego
cztowieka, ktory nie umie radzi¢ sobie ze swoim zyciem. Znam ludzi, ktérzy po 2 latach Monaru,
po zaledwie kilku tygodniach wroécili do ¢pania. Znam tez takiego, co postanowit, ze przestanie
bra¢ i tak zrobit — z dnia na dzien. (a_sally)

D. Funkcja integracyjno-wieziotworcza (przeanalizowana przy okazji opisu czwar-
tego etapu reintegracji). Stuchacze opowiesci (uczestnicy forum) moga wspomagac
narratora w konfrontacji samego ze soba poprzez ekspresje zrozumienia dla jego
problemow (rozumiem, zZe byto Ci wtedy trudno), formutowanie zache¢t do poglebie-
nia interpretacji wybranych doswiadczen (co to znaczy, ze..?), komunikatow prowo-
kujacych do wgladu w mikro§wiat emocji (co wtedy czules?), dostarczanie nowych
perspektyw poznawczych (sqdze, Ze ten problem mozna ujqé z innej strony) 1 przez
eksponowanie pozytywnych zmian w tozsamosci narratora (stafes sie dojrzalszy).

E. Funkcja doradczo-informacyjna — wymiana informacji migdzy trzezwymi nar-
komanami i poradnictwo dla trzezwiejacych nowicjuszy 1 0s6b wspdtuzaleznionych.

F. Wzmacnianie zasobow osobistych. Celem autonarracji jako narzedzia terapeu-
tycznego jest np. uporzadkowanie systemu znaczen osobistych, przeprowadzenie
wieloaspektowej oceny zdarzen, wzrost samowiedzy (identyfikacja autentycznych
motywOw postepowania, zasobow osobistych i spotecznych wspomagajacych
konfrontacj¢ z przeciwnos$ciami), klaryfikacja lub redefinicja wtasnej hierarchii
wartosci, konfrontacja wlasnych interpretacji doswiadczen z wyjasnieniami wy-
obrazonego/realnego partnera dialogu, przebudowa rdzenia tozsamosci, optyma-
lizacja samooceny, ekspresja przemilczanych uczu¢, wyznaczenie nowych stan-
dardow oceny koncepcji siebie (16). Narracja jest wytworem o wihasciwosciach
terapeutycznych, jesli dokonata si¢ wskutek refleksyjnego zwrdcenia si¢ podmio-
tu ku wiasnym bledom, Igkom, rozterkom oraz gdy uwzglednia cele wytyczane na
przysztos$¢ i program dziatan stuzacy ich realizacji. (Prze)wartosciowanie doswiad-
czenh wymaga uswiadomienia sobie wlasnej roli w ich ksztattowaniu i proby zro-
zumienia siebie: jako uczestnika dokonanych juz wydarzen, jako opowiadacza
1 jako kreatora jeszcze niedokonanych zmian zyciowych. Zatem, narracja pozwala
systematyzowa¢ wiedz¢ na temat Ja: retrospektywnego (kim bylem?), realnego
(kim jestem?) 1 idealnego (jaki chciatbym by¢?), a takze na temat wlasnych relacji
z otoczeniem. Im autorefleksja narratora jest bardziej wieloaspektowa, konfrontu-
jaca ze soba wiasne Ja retrospektywne, realne i idealne, tym opowie$¢ bogatsza
informacyjnie, bardziej usystematyzowana, dookreslona, doprecyzowana i tym bar-
dziej wilasne zycie staje si¢ dla niego zrozumiate. Jesli podmiot postrzega zdarzenia
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rozgrywajace si¢ wokot 1 mikro§wiat przezywanych przez siebie emocji jako kla-
rowny 1 wytlumaczalny, to umacnia si¢ jego poczucie wewngtrznego umiejscowie-
nia kontroli 1 poczucie skutecznos$ci dziatania.

Weryfikacja hipotezy lingwistycznej

Hipoteza: aktywnie udzielajace si¢ uzytkowniczki forum istotnie czesciej operu-
ja zaimkami odnoszacymi si¢ do Ja z pozycji trzezwiejacej narkomanki, niz z pozy-
cji konwencjonalnej. W celu weryfikacji hipotezy skorzystano z analizy kowa-
riancji, poprzedzonej realizacja 2 testow t-studenta dla prob niezaleznych 1 modelu
regresji liniowej. W zwiazku z tym, ze liczebno$¢ postéw dotyczacych abstynencji
jest wigksza od 30 (= 62) uchylono, na mocy centralnych twierdzen granicznych,
sprawdzanie zatozenia o normalnos$ci rozktadu zmiennej zalezne;j tj. ,,liczby zaim-
kow”. Z kolei liczebno$¢ postow konwencjonalnych (, = 29) nie uprawnia do sko-
rzystania z centralnych twierdzen granicznych, stad przeprowadzono test normal-
nosci rozktadu dla tej zmiennej, korzystajac z testu Shapiro-Wilka (p=0,193
1 p>0,05). Uzyskano rozstrzygnigcie, iz rozklad zmiennej jest normalny. Im bar-
dziej rozbudowana informacyjnie jest narracja, tym jej konstrukcja zawiera wigcej
orzeczen 1 w rezultacie wigcej podmiotow. Poniewaz funkcje podmiotu moga pet-
ni¢ zaimki, mozna stwierdzi¢, ze im bogatsza tre§ciowo narracja, tym wigcej moze
zawiera¢ zaimkow. Z uwagi na podejrzenia, iz ,,dlugos¢ opowiesci” mierzona za
pomoca wskaznika liczby wyrazdw jest kowariancja, tzn. moze istotnie znieksztal-
ca¢ zalezno$¢ miedzy dyskretnym czynnikiem ,,pozycja Ja” a ciagla zmienna za-
lezna ,,czgstoscia wystepowania w postach zaimkow dotyczacych Ja”, zastosowano
analiz¢ kowariancji. Okazalo si¢, ze zmiennej ,,dlugo$¢ opowiesci” mozna fak-
tycznie przypisac¢ status kowariancji, gdyz: 1. jest to zmienna ciagta, 2. ,,dlugos¢
narracji”’ jest istotnie powiazana z liczba zaimkow dotyczacych Ja (p w tescie t
w regresji liniowej jest zblizone do 0 1 p<ae =0,05) 1 3. przecigtne wartos$ci zmien-
nej ,,dlugo$¢ opowiesci” sa istotnie réznicowane przez ,,pozycje Ja”. Podstawa
ostatniego stwierdzenia jest prawdopodobienstwo w tescie t rownosci srednich dla
prob niezaleznych rowne 0,02 1 mniejsze od o = 0,05, wskazujace, 1z istnieje istot-
na réznica mi¢dzy pozycjami Ja w zakresie dtugosci narracji. Przeci¢tna dlugos¢
opowiesci dla narratora wypowiadajacego si¢ gtosem trzezwego narkomana wy-
nosi 219 wyrazéw, za$ dla narratora osadzonego w pozycji konwencjonalnej tylko
156. Celem okreslenia zalezno$ci pomigedzy pozycja podmiotowa a liczba zaim-
kow odnoszacych si¢ do Ja w postach, skorzystano z testu t-studenta dla prob
niezaleznych. Uzyskane p o wartos$ci zblizonej do 0 sygnalizuje, iz istnieje istotna
roznica mi¢dzy pozycjami w zakresie czgstosci operowania zaimkami. W narracji
Z pozycji trzezwego narkomana zawiera si¢ przeci¢tnie 9 zaimkow dotyczacych
Ja, a w narracji z pozycji konwencjonalnej wystepuje ich srednio 6. Nastepnie
testowano, jak wskutek wlaczenia kowariancji do modelu analizy wariancji, zmienit
si¢ wplyw pozycji Ja na liczb¢ zaimkoéw. Prawdopodobienstwo w tescie efektow
migdzyobiektowych (p=0,008 1 p<a =0,05) sygnalizuje istnienie istotnej réznicy
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pomiedzy pozycjami Ja w zakresie czgstosci postugiwania si¢ zaimkami. Jak si¢
okazato po usunigciu zakldcajacego oddziatywania dlugosci narracji, nadal pozy-
cja narratora istotnie wptywa na liczbg zaimkow odnoszacych si¢ do Ja.

Warto zaproponowac hipotezy wyjasniajace, dlaczego czestos¢ artykulacji zaim-
kéw dotyczacych Ja w narracjach z pozycji trzezwiejacego narkomana jest istotnie
wigksza, niz Ja konwencjonalnego. Czgstsze operowanie w konwersacji zaimkiem
Ja jest wyrazem lekliwos$ci — koncentracji na wlasnych obawach (14). Uzytkow-
niczki forum istotnie czesciej uzywaty zaimkoéw dotyczacych Ja, wypowiadajac
si¢ z pozycji trzezwego narkomana, co moze sugerowac, ze proces trzezwienia
jest uwiktany w kontekst licznych obaw przed reaktywacja frustrujacych emocii,
utrata godnosci, pustka egzystencjalna, odrzuceniem spotecznym, przerwaniem
Sciezki edukacyjnej lub zawodowej, utrata stabilizacji finansowej 1 wsparcia naj-
blizszych. Rezultatem aktywacji leku jest zwykle zawgzenie pola percepcji do
czynnikOdw generujacych zagrozenie i skupienie si¢ na wtasnych wspomnieniach,
rozterkach 1 przezyciach. Ta autokoncentracja moze manifestowac si¢ w czgstszym
stosowaniu zaimkow odnoszacych si¢ do Ja, np. Ja boje sie, zZe...

Istotnie czgstsze wystgpowanie zaimkow odnoszacych si¢ do Ja w opowies-
ciach z pozycji trzezwego narkomana proponujg¢ interpretowac takze jako przejaw
potrzeby nadkompensacji deficytu wewngtrznej kontroli Ja retrospektywnego na
przebieg kariery biograficznej w okresie konsumowania narkotykow. Za tratnos-
cia tej interpretacji przemawia fakt, ze zwrotom wyrazajacym przekonanie o moz-
liwos$ci kontrolowania przebiegu zdarzeh czgsto towarzysza zaimki dotyczace Ja,
np. duzo zalezy ode mnie i trzymam zycie w swoich rekach. Trzezwi narkomani
—relacjonujac dynamike fazy brania narkotykow i pierwszych dwoch etapdw reinte-
gracji, a wiec odwotujac si¢ do Ja czynnego narkomana, Ja nowicjusza abstynenta
1 Ja pacjenta przebywajacego ,,na odwyku” — cz¢sciej operuja zwrotami wyrazaja-
cymi zewngtrzne umiejscowienie kontroli, np. nie miatam kontroli nad niczym, ale
niektorym Zycie w ,,czystosci’’ nie jest pisane; troche mnq pozamiatalo przez te
pare lat; cheq leczy¢é épuna, to bedq go miec, ale zZycie weryfikuje nasze marzenia
po swojemu, przypaletal sie taki glupi czas, postanowil mi te wscieklos¢ ulotnié,
gdyby nie pomoc z Monaru nie potrafitabym stanqé na nogi, ale oczywiscie biorqc
narkotyki zwalatam catq wine na niego. Grupa réwiesnicza namawiajaca do kon-
sumpcji narkotykow, rodzina nakazujaca pojscie na odtrucie i terapeuci organizu-
jacy rytm dnia w os$rodku to podmioty przejmujace kontrolg nad ksztaltem zycia
narkomana, przynajmniej czesciowo zdejmujace z niego obowiazek samostanowie-
nia o sobie. Dopiero konfrontacja osoby uzaleznionej z narkotycznymi pokusami
w prywatnej przestrzeni zycia motywuje do przejecia kontroli nad organizacja wias-
nego zycia, ksztattujac w niej poczucie wewngtrznego umiejscowienia kontroli.
Nizej cytuj¢ fragmenty wypowiedzi odnoszacych si¢ do tego zasobu osobistego,
np. moje zZycie wyglqda dzis fajnie, bo nie ¢cpam, zdecvdowalem, ze musze zrobié
cos ze sobq, duzo zalezy ode mnie, przeciez towar znienacka nie wpada ci do nosa
albo w zyle, trzeba troche zachodu, wiec nie pisz, Ze nie jest mi pisane — napisz nie
chce by¢ trzezwa, chce bra¢, bo sama tego chcesz; teraz ponosze konsekwencje
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swojej bezsilnosci i tchorzostwa, a wszystko przez prochy, przez stabosc¢ i tchorzo-
stwo — teraz wiem jedno, Ze pragne zy¢, bez wzgledu na wszystko, bo w koncu
moge zapelni¢ swoje Zycie na nowo... ludzmi, nadziejq.

Proponujg takze interpretowac fakt czgstszego wystgpowania zaimkow w narra-
cjach trzezwego narkomana jako form¢ kompensacji poczucia niepewnosci siebie
1 trudno$ci w samookresleniu Ja oraz jako sposob ugruntowywania pozadanej toz-
samosci. Konstrukcja tozsamos$ciowa jest ksztalttowana na bazie znaczacych dla
jednostki do§wiadczen biograficznych, pelnionych rdl spotecznych, hierarchii aksjo-
logicznej, zadan rozwojowych, interakcji z otoczeniem spotecznym 1 odzwiercied-
lonych ocen. Na etapie konsumpcji narkotykowej, konwencjonalna tozsamos¢ ulega
dekonstrukeji, gdyz dekonstruke;ji ulegaja jej fundamenty. Otoz, obserwuje sig za-
wezenie $wiata interakcji osoby uzaleznionej do kolegow od ¢pania, wytaczenie jej
ze wspolnoty rodzinnej 1 innych konwencjonalnych srodowisk, zawezenie aktyw-
nosci zyciowej do kupowania i konsumpcji narkotykdw, rezygnacj¢ z rozwijania
pasji, sptaszczenie hierarchii aksjologicznej do wartosci hedonistycznych, zawie-
szenie $wiadomosci istnienia norm moralnych (np. notoryczne ktamstwa, manipu-
lacje ptaczem) i brak motywacji do wyznaczania dlugofalowych celéw. Natomiast
od momentu krystalizacji motywacji do utrzymywania abstynencji nastgpuje stop-
niowa odbudowa utraconej tozsamosci 1 wypelnianie jej nowymi tresciami. Pod-
miot poprzez petnienie konwencjonalnych rol (np. studenta, pracownika, partnera,
osoby z pasja), nawiazywanie kontaktow z terapeutami i innymi trzezwiejacy-
mi narkomanami, reorganizacj¢ systemu wartosci (abstynencja, che¢ zrozumienia
siebie, konstruktywne relacje spoteczne jako wartosci naczelne) oraz aktywnos¢
autonarracyjng ksztaltuje nowa tozsamos¢ — tozsamos¢ trzezwego narkomana. Poni-
zej cytuje wypowiedzi wskazujace na dekonstrukcje tozsamosci w okresie kon-
sumpcji narkotykowej 1 jej restytucje w procesie trzezwienia.

Uczytam si¢ wszystkiego od poczatku, spedzania czasu z bliskimi i przyjaciotmi, relacji z tymi
ludzmi, same;j siebie, a przede wszystkim zycia ,,bez”. (mi-mili)

Jesli sig bierze, to najwazniejsze sa narkotyki, a nie rodzina czy przyjaciele, wartosci czy zainte-
resowania, czy cokolwiek innego. (a_sally)

Niestety... narkotyki niszcza w nas checi, pragnienia, odbieraja sens marzeniom, zabierajg na-
dziejg... Obdarowuja natomiast ghucha pustka, bezsensem, strachem i samotnoscia... miatlam wra-
zenie, ze nic z dawnej ja nie pozostato, ze jestem nikim, pusta i wypalona.

Niech Twoja motywacja bedzie fakt, ze zatracasz wlasne ja na rzecz chujostwa, ktore usmierca
w Tobie to, co najpigkniejsze — pasje! Ja nie potrafitam spojrze¢ sobie w twarz... zastanawiatam
sig, gdzie podziata si¢ rados¢ i nadzieja, wstydzitam si¢ przed sama soba, jak staba si¢ statam,
jak nedzna, pusta i nijaka.

Owszem, nigdy nie zapomng¢ dziatania amfetaminy, ale przede wszystkim NIGDY NIE ZA-
POMNE tego, do czego prowadzi jej zazywanie, jak zgniotta mnie, zrownala z ziemia, upodlita,
uwigzita... (mi-mili)

Musiatam zmieni¢ wszystko, znajomych, miejsca pobytu. Straszne uczucie: nie mam za sobg nic
i przed soba tez nic nie widzg. (a_sally)
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7 kazdym dniem coraz wigksza Pustka i totalny Bezsens. To nie byto zycie. ...Nie mialam nawet
praw do wlasnego ciata, ktore uzaleznitam od $cierwa.

Upodlitam si¢ niewolnictwem, podczas gdy kazda mysl zawsze skrecata ku Wolnosci. NIC

nie byto prawda, nic warto$cia, ideatem... wszystko tracitam i wszystko szto si¢ jebac¢ z kazda
kolejna kreska. Czutam wstyd. Bo przedtem wiedziatam kim jestem i duzo potrafitam. A pdzniej
poczutam, ze jedyne co mam to talent do umierania. Czutam $mier¢ w kazdym pierdolonym
impulsie zycia. Przestatam liczy¢ pogrzeby. Tracitam ludzi, marzenia, rado$¢... nie miatam kon-
troli nad niczym. (mi_mili)
Cale dotychczasowe zycie to bylo zatatwianie narkotykéw, zazywanie, zatatwianie, zazywanie
i tak w kotko. Ustyszatam, Ze nie mogg wroci¢ do dawnego stylu zycia, najlepiej unika¢ dawnych
miejsc i ludzi, z ktorymi bratam. Ale ja mialam tylko takich znajomych. Za mna pustka, a przede
mna jeszcze wigksza. (tylko ja222)

Musiatam szukac po prostu siebie, wtasnych wartosci — co jest naprawde trudne, taka praca nad
soba zajmuje mnostwo czasu. (a_sally)

Tozsamos$¢ trzezwego narkomana jest niestabilna, gdyz pozostaje zawieszona
migdzy Ja czynnego konsumenta narkotykow a Ja konwencjonalnym, pomiedzy
negatywnym Ja retrospektywnym a wizja upragnionego Ja idealnego. Niewyklu-
czone, 1z czgstsze operowanie zaimkami dotyczacymi Ja jest wyrazem kompensa-
cji niestabilnej, pomostowej konstrukcji tozsamosciowej i proba jej umacniania na
drodze podkre$lania siebie za pomoca zabiegdw lingwistycznych, np. czestszej
artykulacji zaimkow dotyczacych Ja w autonarracjach. Z nakreslonych hipotez
mozna utozy¢ spojne wyjasnienie. Umacnianie wewngtrznego poczucia kontroli
1 w efekcie poczucia skuteczno$ci wtasnego dziatania 1 redukcja narkotycznych wat-
koéw z rdzenia tozsamosci oraz uczynienie z Ja konwencjonalnego Ja centralnego to
bardzo istotne zasoby, umozliwiajace narratorowi konfrontacj¢ z legkiem przed reak-
tywacja fazy konsumpcji narkotykowej i u§pionym Ja czynnego konsumenta nar-
kotykow. Poprzez wzmacnianie wewngtrznego umiejscowienia poczucia kontroli
oraz poczucia skutecznosci dziatania, uwolniony od presji popgdow podmiot for-
muje swoja tozsamos$¢, a poprzez jej dookreslanie redukuje Igk, ktérego zrédtem
jest takze niepewnos¢ siebie, poczucie zagubienia, tymczasowa bezimiennosc.

Zgodnie z koncepcja dialogowego Ja, podmiot moze ustosunkowywaé si¢ do
siebie lub do §wiata rbwnoczes$nie z wielu pozycji — przemawia¢ wieloma glosami,
a kazdy z tych glosow reprezentuje specyficzne do§wiadczenia i ich warto$ciowanie.

Warto wskazac, jakie znaczenie trzezwi narkomani przypisuja dziataniu narko-
tykow. Przez branie narkotykow mozna: zaprzepaszczac¢ szanse na bycie godnym
cztowiekiem, upadlac zycie Scierwem, wpieprzy¢ sie po uszy, by¢ zniewolonym,
zeszmaconym przez scierwo, by¢ wrakiem, dotknqc¢ dna, poczué sie Scierq do po-
dtogi, upas¢, by¢ nikim, by¢ uwiezionym, by¢ zgniecionym. Branie to: bagno, glupi
czas, okropny czas, staczanie sie, porazka, przezycie prawdziwego piekia, wpierdo-
lenie sie w natog, kurestwo, samooszukiwanie sig, oszukiwanie wszystkich dookota,
mistrzostwo w manipulacji. J¢zyk warto$ciowania dziatania narkotykow jest silnie
zabarwiony emocjami negatywnymi, nasycony wulgaryzmami i licznymi personi-
fikacjami (np. amfa jako kurwa, dziwka). Branie narkotykow jest postrzegane
przez trzezwych narkomandow jako utrata wolnosci, mozliwosci samostanowienia
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o sobie, autonomii decyzyjnej, wyzszych warto$ci, aspiracji, pasji, marzen, ambit-
nych celow oraz jako zanik potrzeb duchowych 1 zablokowanie mozliwosci produk-
tywnego wykorzystywania potencjatow. Za$ percepcja narkotyzowania si¢ — jako
formy redukcji napigcia emocjonalnego, niwelujacej stres 1 umozliwiajacej men-
talne odseparowanie si¢ od zmartwien lub jako §rodka dostarczajacego silnych,
ekscytujacych wrazen i psychodelicznych wizji lub tez jako rytuatu kultywowanego
we wlasnej grupie rdwiesniczej — ujawnia, a wre¢ez odstania, warto§ciowania przy-
pisywane konsumpcji narkotykéw przez ich czynnych uzytkownikow.

W psychologii narracji przemieszczanie si¢ w polu §wiadomosci, reinterpretacja
sensu do$wiadczenia biograficznego, rewizja perspektywy poznawczej — okreslane
sa jako ,,zmiana pozycji narracji”’ lub ,,méwienie o §wiecie innym niz dotychczas
glosem”. Przejawem rozwoju osobistego moga by¢ zmiany pozycji narracji pod
warunkiem, ze ustosunkowujac si¢ z nowej pozycji podmiot generuje nowe, wielo-
aspektowe, bardziej poglgbione wartosciowania w procesie konfrontacji ze soba
— swoimi mys$lami, wspomnieniami, emocjami (17). Przejawem rozwoju osobistego
moze by¢ przeformutowanie narracji, np. wzbogacenie bohatera w nowe wtasci-
wosci psychiczne (np. poczucie zaradnos$ci, odporno$¢ psychiczna, optymistyczna
orientacj¢ zyciowa), przypisanie mu nowych celow wartych zaangazowania czy
pozadana reorganizacja jego systemu wartosci. Rozwdj ten moze manifestowac
si¢ w umiejetnosci interpretowania zdarzen biograficznych zaréwno z pozycji wias-
nych emocji, mysli, jak 1 z perspektywy interakcyjnej — z pozycji emocji doznawa-
nych przez bliskich. Wtedy w narracjach trzezwego narkomana nie tylko akcentuje
si¢ emocje, rozterki Ja czynnego 1 Ja trzezwego narkomana, ale takze Ja jako czton-
ka rodziny, uswiadamiajacego sobie krzywdy wyrzadzone bliskim. Kolejnym prze-
jawem rozwoju moze by¢ umiej¢tno$¢ dostrzezenia w sytuacji kryzysowej sensu
umacniania siebie, tzn. dostrzezenie roli kryzysu we wspomaganiu konstrukcji
nowej wersji Ja — bardziej §wiadomej siebie, wlasnych ograniczen, refleksyjne;,
odpowiedzialnej, rozwaznej 1 wytrwalej. Zas stopniowa eliminacj¢ epizoddéw nar-
kotycznych z rdzenia tozsamosci, na rzecz instalowania w nim autodefinicji Ja
konwencjonalnego (gtownie matki, partnerki), mozna interpretowac jako oznake
pogodzenia si¢ z przesztoscia, zaleczenia jej. Wtedy trzezwy narkoman nie tylko
skupia si¢ na trudno$ciach z przesztosci, emocjach wyzwalanych przez kompli-
kacje, dziataniach stuzacych ich rozwiazaniu, lecz takze dazy do wyznaczania
nowych celow 1 kre§lenia programdéw dziatah, za pomoca ktérych moze cele te
osiagnaC. Zmiana ta zaznacza si¢ w przejsciu od narracji defensywnej w kierunku
narracji proaktywnej. Czynnikami inicjujacymi zmiang z pozycji czynnego narko-
mana w kierunku Ja trzezwego narkomana sa: wsparcie partnerdw interakcji,
posiadana wizja retrospektywnego Ja niechcianego i upragnionego Ja idealnego,
znaczace do$wiadczenia wyzwalajace frustrujace emocje 1 wynikajace z nich in-
dywidualne motywacje, np. restytucja godnosci, odszukanie w sobie cennych war-
tosci. Z kolei czynnikami wspomagajacymi zmiang pozycji Ja sa zasoby osobiste
podmiotu, np. wysoka refleksyjno$¢, wewnetrzne umiejscowienie poczucia kon-
troli, wysokie poczucie skutecznos$ci dziatania, zdolnos$¢ abstrakcyjnego myslenia
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umozliwiajaca systematyzacj¢ doswiadczen wokot przewodniej osi tematycznej,
pozwalajaca na kreslenie narracji i tym samym zrozumienie siebie.

W koncepcji Hermansa akcentuje sig, ze wartosciowanie jest skomponowane
z 3 elementow: tresci doswiadczenia, znaku afektywnego 1 dominujacego motywu
— umacniania siebie wobec innych (5). W opowiesciach artykutowanych z pozycji
Ja trzezwiejacego narkomana, konfrontujacego Ja idealne z retrospektywnym Ja
niechcianym, szczegolnie eksponuje si¢ zadowolenie, rado$¢, poczucie wilasnej
wartos$ci, poczucie sity, dumg, poczucie wolno$ci, energi¢ 1 wyrazniej zaznacza sig
motyw umacniania siebie. Ponadto, postawa podkreslania aktualnych sukcesow
wynikajacych z abstynencji (np. ukonczenie studidw, rozwijanie pasji, realizacja
marzen, odbudowa konwencjonalnego systemu warto$ci) prowadzi m.in. do wypie-
rania poczucia upokorzenia przez poczucie dumy. W opowiesciach wypowiada-
nych glosem Ja trzezwego narkomana wytacznie zwracajacego si¢ ku przesztosci
— niezdolnego do zwrocenia si¢ ku przysziosci, tzn. do wyznaczania celow lub
strategii ich realizacji — zarysowuje si¢ bezsilno$¢, wstyd, poczucie winy, aliena-
cji, nizszo$ci, brak poczucia bezpieczenstwa, zto$¢, poczucie zniewolenia, kon-
centracja na wilasnych rozterkach 1 nadmierne zaabsorbowanie sfera wlasnych
przezy¢ 1 wspomnien. W opowiesciach Ja konwencjonalnego dominuje: zadowo-
lenie, rado$¢, poczucie wlasnej wartosci, poczucie sity, duma i poczucie wolnosci
(motyw umacniania siebie), ale takze mito$¢, czutos¢, troskliwos¢ 1 blisko$¢ (umac-
nianie innych). Rownowaga motywow w opowiesciach Ja konwencjonalnego suge-
ruje, ze podmiot uwzglednia nie tylko w swoich dziataniach siebie, ale rowniez
innych, zastanawiajac si¢, jakie emocje beda towarzyszyly bliskim, jesli zdecyduje
si¢ wycofa¢ z utrzymywania abstynencji. Ta roznorodno$¢ doswiadczen, przewaga
pozytywnych emocji, rdbwnowaga motywow S 1 O wskazuja na permanentnie
dokonujacy si¢ rozwdj osobisty — od Ja zorientowanego hedonistycznie, degra-
dujacego wilasna godnos¢, oszukujacego innych, w kierunku Ja dokonujacego
refleksyjnego wgladu w §wiat wlasnych emocji oraz zdolnego do reinterpretacji
wlasnych doswiadczen az do Ja umacniajacego innych — udzielajacego wsparcia
innym osobom uzaleznionym 1 bliskim. Co wigcej, pozycje Ja moga by¢ zespolone
relacjami konfliktowymi, np. dyskurs Ja czynnego 1 Ja trzezwiejacego narkomana,
obrazujacy konflikt dazenia do brania narkotykoéw 1 do unikania narkotykow. Ale
moga takze wspomagac si¢ nawzajem w osiaganiu zatozonego celu, np. wspolny
wysitek Ja trzezwego narkomana i Ja konwencjonalnego na rzecz wzmacniania
motywacji do utrzymywania abstynencji.

DYSKUSJA

Warto zastanowi¢ sig, jak okazjonalni uzytkownicy narkotykow i osoby uzalez-
nione reaguja na autonarracje trzezwych narkomandéw z forum — jakie jest prawdo-
podobienstwo wstrzymania kariery dewiacyjnej 1 inicjacji procesu trzezwienia pod
wplywem tych narracji? Czy przeprowadzana przez pacjenta lub grupg pacjentow,
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a wspomagana przez terapeute, interpretacja doswiadczen biograficznych trzezwie-
jacych narkomanow pod katem pozytywnych przemian w obregbie Ja oraz relacji
z otoczeniem spolecznym moze by¢ narzgdziem wspomagajacym terapi¢ uzalez-
nien? Rozstrzygnigcie powyzszego pytania wymaga opracowania programu tera-
peutycznego, zgodnego z zatozeniami psychologii narracji, dopasowanego do po-
trzeb 1 oczekiwan beneficjentéw, a nastgpnie przeprowadzenia jego ewaluacji.
Ponadto nurtujacym zagadnieniem jest kwestia, czy partycypacja w wirtualne;j
wspolnocie wsparcia trzezwiejacych narkomanow moze generowacé okreslone za-
grozenia, np. podwyzsza¢ ryzyko naruszenia motywacji do utrzymywania abstynen-
cji (wzbudzanie 1 nasilanie gtodu narkotykowego przez przywotywanie wspomnien)
1 w efekcie zaburza¢ proces reintegracji.

Glownym ograniczeniem metodologicznym analizy jest trudno$¢ w dokonaniu
opisu badanej grupy. Mozna tylko okresli¢, ze spostrzezenia formutowano na pod-
stawie wypowiedzi 4 uzytkowniczek forum ,,Narkomania” — trzezwiejacych nar-
komanek po ukonczonym leczeniu terapeutycznym i o zréznicowanym czasie abs-
tynencji. Z uwagi na bardzo mata liczebno$¢ badanej grupy, wniosek ,,aktywna
partycypacja w wirtualnej grupie samopomocy wspomaga kontynuacj¢ abstynencji
przez trzezwych narkomanow” wymaga dalszej weryfikacji — analizy tresci postow
na innych forach dotyczacych uzaleznien. Ponadto, o ile hipoteza lingwistyczna
postulujaca, ze autonarracje z pozycji trzezwego narkomana sa bardziej nasycone
zaimkami odnoszacymi si¢ do Ja, niz te z pozycji Ja konwencjonalnego zostata
empirycznie ugruntowana, o tyle jej wyjasnienia reprezentuja wylacznie status hipo-
tez. Konfirmacja zaproponowanych wyjasnien wymagataby rozstrzygnigcia nizej
podanych stwierdzen: 1. trzezwych narkomanoéw cechuje podwyzszony na tle po-
pulacji og6lnej poziom Igku, 2. im dhuzszy czas abstynencji, tym bardziej umacnia
si¢ wewngtrzne umiejscowienie poczucia kontroli 1 poczucie wiasnej skutecznos$ci
dziatania, 3. u czynnych uzytkownikoé6w narkotykoéw i trzezwych narkomanow, po-
zostajacych pod nadzorem osrodka, dominuje zewngtrzne umiejscowienie poczu-
cia kontroli, 4. u trzezwych narkomanoéw po wyjsciu z osrodka zaczyna wzmac-
nia¢ si¢ poczucie wewnetrznej kontroli oraz 5. im dluzszy okres abstynencji, tym
wigksza liczba okreslen, za pomoca ktorych trzezwi narkomani dokonuja samo-
opisu (zaleca si¢ tu zastosowanie Twenty Statement Test — TST). Weryfikacja po-
wyzszych hipotez ukierunkowuje dalsze wysitki badawcze autora artykutu.

Ponadto, autora interesuje weryfikacja nastgpujacych hipotez:

1. Im bardziej nasilona tendencja do polifonicznej dialogowosci w sytuacji
pragnienia przyjecia substancji psychoaktywnej, tym wyzsza motywacja do
leczenia.

2. Wigksza ro6znorodnos$¢ pozycji Ja, ujawnianych w sytuacji polifonicznej dia-
logowos$ci, wspomaga motywacj¢ do leczenia.

3. Stopien nasilenia polifonicznej dialogowosci jest m.in. r6znicowany przez
nastgpujace zmienne: styl autonarracji (wymiar proaktywnosé—defensyw-
no$¢), otrzymywane wsparcie, nasilenie objawow lgkowych 1 depresyjnych,
stopien tolerowania dwuznaczno$ci.
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Whnioski przedstawione w artykule sktaniaja autora do sformutowania hipote-
zy, 1z w sytuacji pragnienia przyjecia substancji odurzajacej, partnerem w dialogu
wewngtrznym dla u$pionego Ja czynnego narkomana moze by¢: Ja przyjmujace
perspektywe znaczacych innych, Ja prowadzace refleksje retrospektywna lub
Ja snujace refleksj¢ prospektywna. Stopien réznorodnosci gtoséw (perspektyw
poznawczych) i czgstos$¢ ich aktywacji w kazdej dowolnej sytuacji, stwarzajacej
zagrozenie dla podtrzymywania abstynencji, moze réznicowac sitl¢ motywacji do
leczenia i1 jednoczes$nie zaleze¢ od nasilenia tej motywacji.

Whioski. Proces trzezwienia cztonkoéw wirtualnej grupy wsparcia Narkomania
jest 4-etapowy: 1. krystalizacja motywacji do utrzymywania abstynencji, 2. faza
instytucjonalnej pomocy, 3. konfrontacja z narkotycznymi impulsami w prywatnej
przestrzeni zycia, 4. integracja tozsamosci na bazie rol konwencjonalnych. Doko-
nujaca si¢ metamorfoza tozsamosci od Ja czynnego konsumenta narkotykow 1 Ja
nowicjusza—abstynenta w kierunku Ja konwencjonalnego jest rezultatem kulmina-
cyjnych wydarzen (np. ciaza), uksztaltowanej przy pomocy terapeuty kompetencji
wgladu w siebie 1 aktywnej partycypacji w wirtualnej grupie samopomocy. Narracje
sa artykutowane z r6znych pozycji, a kazda z nich ma za podstawg okreslone war-
to$ci, znaczenia przypisywane konsumpcji narkotykdéw i emocje z tym zwiazane.
Tresci opowiadane roznymi gltosami sa zréznicowane lingwistycznie (np. r6zne na-
sycenie zaimkow odnoszacych si¢ do Ja), co moze sygnalizowacd, ze poszczegdlne
pozycje podmiotowe wykazuja réznice w zakresie wlasciwosci psychicznych, np.
nasilenia lgku. Metamorfozy tozsamos$ci manifestuja si¢ gtownie w reinterpretacji
znaczenia 1 znaku afektywnego waznych doswiadczen. Mozna je zaprezentowac
za pomoca sekwencji: Ja czynnego konsumenta narkotykéw — Ja realne trzezwego
narkomana wytacznie zwrocone ku przesztosci — Ja trzezwego narkomana kon-
frontujacego Ja pozadane z retrospektywnym Ja niechcianym — Ja konwencjo-
nalne. Powyzsze zmiany pozycji Ja sa ilustracja rozwoju osobistego, manifestuja-
cego si¢ w przejsciu od narracji defensywnych do proaktywnych, reinterpretacji
sensu 1 afektywnej konotacji dziatania narkotykow, uczynieniu z nowych doswiad-
czen (np. ciazy) przewodnie] osi narracji, nabyciu umiejgtnosci dostrzegania sensu
w kryzysach 1 interpretowaniu do§wiadczen z perspektywy osob bliskich.
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