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KATARZYNA BIELARCZYK'

Doroste dzieci alkoholikéw

1. Dorastanie w rodzinie
z problemem alkoholowym

1.1. Sytuacja dziecka w rodzinie
z problemem alkoholowym

Zycie dziecka w rodzinie, w ktérej jedno lub oboje rodzice naduzy-
waja alkoholu, jest trudne i nieprzewidywalne. Zyje ono w ciggtym
chaosie, nie mogac przewidzie¢, co si¢ wydarzy. Jednego dnia tata
zachowuje si¢ normalnie, a nast¢gpnego dzieja si¢ z nim dziwne
rzeczy - krzyczy, bije, wyglada na chorego. Dziecko nie rozumie
takiej przemiany, a reszta rodziny zaj¢ta alkoholikiem nie potrafi
lub nie chce mu tego wyjasnic. Jezeli pod wplywem alkoholu ro-
dzic staje si¢ agresywny, uzywa przemocy, to dziecko jest w jeszcze
trudniejszej sytuacji. Osoba, ktéra powinna dawa¢ mu poczucie
bezpieczenstwa, wsparcie, opieke, staje si¢ zrédtem zagrozenia.

Ukorczyta studia na Uniwersytecie Papieskim Jana Pawta Il w Krakowie na kierun-
ku Nauki o rodzinie - specjalnoé¢ poradnictwo i mediacje. Obecnie pracuje w Szpi-
talu Specjalistycznym im. dr.]. Babinskiego w Krakowie jako terapeuta w Zespole
Wsparcia Duchowego. Jest kuratorem spotecznym.
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Dziecko zaczyna wtedy odbiera¢ taka sytuacje rodzinng jako co$
niepoddajacego sie kontroli, czuje si¢ bezradne?.

Podstawowe doswiadczenia, ktére towarzysza dzieciom wy-
chowanym w rodzinach z problemem alkoholowym, to: chaos,
nieprzewidywalnos¢ zachowan, bezradnos¢, poczucie zagrozenia,
dezorientacja, brak wsparcia, poczucie odrzucenia, brak zrozumie-
nia sytuacji, poczucie izolacji spotecznej, brak dobrych wzorcow,
brak spdjnego systemu norm i wartosci, ztos¢ i agresja. Te wszyst-
kie odczucia w kazdej fazie rozwoju cztowieka - od dziecinstwa
przez okres dorastania az po dorosto$¢ — majg na niego ogromny
wplyw?.

1.2. Dziecko we wczesnym okresie rozwoju
w rodzinie alkoholowej

Rozwoj dziecka we wczesnym okresie dziecinstwa jest w duzej mie-
rze zalezny od jego aktywnosci wasnej oraz od jakosci relacji z mat-
ka. Ojciec przez pierwsze dwa lata zycia dziecka pelni najczesciej
funkcje polegajaca na zabezpieczeniu materialnym rodziny i udzie-
laniu wsparcia matce; dopiero pdzniej staje si¢ dla niego postacig bar-
dziej znaczaca.

Naduzywanie alkoholu przez ojca, gdy dziecko jest we wczesnym
okresie rozwoju, wplywa przede wszystkim na stan psychiczny mat-
ki. Moze to spowodowa¢ wiele napie¢ zwigzanych z konieczno$cia
samotnego zmagania si¢ z piciem meza i brakiem wsparcia emocjo-
nalnego dla niej jako partnerki i mtodej matki. Doswiadczenia dziec-
ka w relacji z nig sa podstawg tworzenia si¢ wewnetrznych modeli
przywiazania, ktére determinuja jego rozwoj. Jesli sa one pozytywne,
czyli matka jest zaangazowana i wrazliwa na potrzeby dziecka, wtedy

2 Por.A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, Warszawa 2010, s. 2.
3 Por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 2.
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ksztaltuje sie bezpieczny styl przywigzania. Jesli za$ nie angazuje si¢
ona w utrzymywanie relacji z potomkiem, jest nieobecna albo za-
chowuje si¢ w sposob chaotyczny, wtedy tworza si¢ pozabezpieczne
style przywiazania®.

Mary Ainsworth wyodrebnita trzy podstawowe style przywigzania:
bezpieczny, unikajacy i ambiwalentny. Pierwszy z nich daje dzieciom
duze poczucie wlasnej warto$ci oraz raczej pozytywne postrzeganie
innych ludzi i sytuacji. Sg ufne i w relacjach z innymi ludZzmi czuja
sie bezpiecznie, w trudnych sytuacjach potrafig zwréci¢ sie o pomoc.
Dzigki zdolnosciom do wyrazania emocji s3 wyraziste i komunika-
tywne, potrafig przystosowac sie¢ do wymagan otoczenia i nie cierpia
z powodu leku przed odrzuceniem”.

Dzieci o unikajacym stylu przywigzania ignoruja obecnos¢ rodzi-
ca, unikajg bliskosci i kontaktu. W stosunku do innych 0séb czuja
nieche¢, pogarde i przypisuja im najczesciej zle intencje. Staraja sie
by¢ samodzielne, ponad wszystko zaprzeczajac przy tym potrzebom
zaleznosci i kontaktu emocjonalnego. Bardziej negatywnie odbieraja
innych niz siebie. Ich mechanizm obronny polega na tworzeniu reak-
cji przeciwnych do wtasnych odczu¢: zamiast zaleznosci eksponuja
pozorng niezalezno$¢, a za powierzchownym zadowoleniem czgsto
ukrywaja zto$¢®.

Ambiwalentny styl przywigzania dotyczy dzieci, ktére usilnie
poszukuja bliskosci, ale gdy ona si¢ pojawia, odczuwaja czgsto lek
i wstyd, co wywoluje ogromne poktady gniewu i agresji. Charaktery-
zuja sie niskim poczuciem wtasnej wartosci, bardzo boja sie odrzuce-
nia i rozstania. Nie potrafig zwrdcic si¢ o pomoc do innych w sytuacji,

Por. E. Aronson, T. D. Wilson, R. M. Akert, Psychologia spoteczna. Serce i umyst, ttum.
). Gilewicz, Poznan 1997, s. 442—444.

Por. E. Aronson, T. D. Wilson, R. M. Akert, Psychologia spoteczna, dz. cyt., s. 442—
444,

Por. L. Cierpiatkowska, M. Ziarko, Psychologia uzaleznien — alkoholizm, Warsza-
wa 2010, s. 258.
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gdy odczuwajg stres czy lgk. Czgsto w takich momentach, kiedy nie
wiedzg, jak sobie poradzi¢, manipulujg otoczeniem’.

Na podstawie badan wyodrgbniono takze zdezorganizowany wzo-
rzec przywiazania, zwigzany ze szczegoélnie drastycznymi doswiad-
czeniami porzucenia, wykorzystania seksualnego, maltretowania psy-
chicznego badz fizycznego®. Dzieci funkcjonujg w sposob chaotyczny
z powodu braku spdjnego obrazu siebie i innych. Cierpia z powodu
silnych lekow zwigzanych z postrzeganiem $wiata zewnetrznego jako
niebezpiecznego. Sg rozchwiane emocjonalnie i pozostajg takie, be-
dac dorostymi ludzmi.

Wiréd dzieci alkoholikéw istnieje duze prawdopodobienstwo do
uksztaltowania si¢ pozabezpieczanych stylow przywiazania. Na pod-
stawie badan okazalo sig, ze dzieci z rodzin alkoholowych réznig sie
od swoich réwiesnikow stylem przywiazania i cze$ciej ujawniajg styl
zdezorganizowany niz bezpieczny.

1.3. Funkcjonowanie dzieci w okresie adolescencji
i wczesnej dorostosci

Doroste dzieci alkoholikéow, zglebiajac swoja przeszlos¢ i uzyskujac po-
moc w trakcie roznych form terapii, czgsto decydowaly si¢ na szkolenia
w zakresie pomocy osobom o podobnych problemach. Dzigki temu
zaczely powstawac liczne opisy kliniczne dotyczace funkcjonowania tej
grupy, szczegélnie w okresie dorastania i wchodzenia w doroste zycie®.

Janet Geringer Woititz w swojej ksiazce Doroste dzieci alkoho-
likow zawarla cale kompendium wiedzy dotyczace tej problematy-
ki. Wedtug autorki dzieci alkoholikéw wychowujg si¢ w rodzinach,

Por. L. Cierpiatkowska, M. Ziarko, Psychologia uzaleznie..., dz. cyt., s. 259.

Por. L. Cierpiatkowska, M. Ziarko, Psychologia uzaleznieh..., dz. cyt.,s. 258—259.

Por. A. Widera-Wysoczanska, Pijany dom, czyli co dzieje si¢ z dzieckiem alkoholi-
ka, [w:] Gdzie sie podziato moje dzieciistwo. O dorostych dzieciach alkoholikéw, red.
P. Zak, Kielce 2006, 5. 13-16.
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w ktorych nikt nikogo nie szanuje i nie okresla granic tego, co wolno
robi¢, a czego nie. Z tego powodu tak trudno im jest ceni¢ siebie
i innych. Na podstawie spostrzezenn Woititz, pracujacej z dzie¢mi
alkoholikéw przez wiele lat, mozna opisac je nastepujaco'®:

Dzieci alkoholikéw zgaduja, co jest normalne. Rodziny z pro-
blemem alkoholowym nie potrafig przekaza¢ im informacji na

ten temat. Funkcjonowanie w takim domu jest chaotyczne, nie

wiadomo, jak powinny wygladac¢ relacje i komunikacja z innymi

albo jak nalezy si¢ zachowa¢ w konkretnych sytuacjach.

Doroste dzieci alkoholikéw majg trudnosci w konsekwentne;j i sku-
tecznej realizacji dazen. Dzieci w rodzinach z problemem alkoholo-
wym czesto doswiadczaly obietnic bez pokrycia. Uczg si¢ przez to,
ze stawiane sobie cele nie musza by¢ zrealizowane, bo i tak nikt nie

zwraca na to uwagi. Czesto odkladajg wykonanie zaplanowanych

zadan i nie dostrzegaja w tym nic niestosownego.

Dorosle dzieci alkoholikéw ktamig, gdy prosciej jest powiedzie¢
prawde. Funkcjonowanie rodziny z problemem alkoholowym

opiera sie przede wszystkim na klamstwie. Nikt nie mdéwi tego,
co naprawde mysli, czuje, a z czasem jest to na tyle utrwalony
mechanizm, ze wystepuje nawet wtedy, gdy nie ma powodéw do

skrywania swoich przezy¢.

Doroste dzieci alkoholikow formulujg bardzo surowe i katego-
ryczne oceny. Krytyka wobec dzieci jest nieodlacznym elementem

w rodzinie alkoholowej, mimo Zze starajg si¢ one sprosta¢ ocze-
kiwaniom rodzicéw. Konsekwencja tego jest odnoszenie si¢ do

siebie i innych bezlito$nie i bardzo krytycznie.

Doroste dzieci alkoholikéw maja duze trudnosci z przezywaniem

radosci i zadowolenia. Zycie w takiej rodzinie jest czesto smutne

i przygnebiajace, nie ma w nim miejsca na rados¢ i zabawe. Dzieci

Por.J. G. Woititz, Doroste dzieci alkoholikéw, ttum. M. Winkler, Warszawa 2000,
s.33-70.



DOROSLE DZIECI ALKOHOLIKOW | 45

bardzo wczesnie muszg stac sie doroste i samodzielne, wigc rézne
sprawy traktujg bardzo powaznie.

Doroste dzieci alkoholikéw trudno nawigzuja bliskie relacje. Ro-
dzinne do$wiadczenia powoduja, ze w kontaktach interpersonal-
nych czuja sie zagrozone lub poszukuja idealnego partnera. Naj-
czedciej nie posiadajg wiedzy na temat tego, jak powinny wyglada¢
zdrowe, stabilne relacje, co jest powodem wielu bolesnych rozcza-
rowan.

Doroste dzieci alkoholikéw przesadnie reaguja na zmiany, na
ktére nie maja wpltywu. Od najmlodszych lat prébuja kontrolo-
wac i przejmowac odpowiedzialno$¢ za innych czlonkéw rodziny,
myslac, Ze maja jakikolwiek wplyw na zdarzenia zewnetrzne. Jesli
w ich zyciu pojawi si¢ zbyt gwaltowna zmiana, cz¢sto odczuwaja
lek przed utratg nad nim kontroli.

Doroste dzieci alkoholikéw nieustannie poszukuja potwierdzenia
wlasnej wartosci. Komunikaty rodzicéw w rodzinach alkoholowych
3 zazwyczaj niejasne, nasycone bardziej zloscia i lekiem niz bezwa-
runkowg milo$cig. Konsekwencja tego jest ksztaltowanie sie u dziec-
ka niskiego poczucia wlasnej wartosci oraz potrzeby uznania.
Doroste dzieci alkoholikdw sa przekonane, ze rdznig si¢ od wszyst-
kich. Jest to wyniesione z dziecinstwa, kiedy dziecko musiato
ukrywac to, co dzieje si¢ w rodzinie. Ujawnienie sekretu grozitoby
samotno$cig, doznaniem wstydu. Poczucie odmiennosci jest tez
przejawem braku utozsamienia si¢ z grupa réwiesnicza.

Doroste dzieci alkoholikdéw sg nadmiernie odpowiedzialne albo
nieodpowiedzialne. Nadmierna odpowiedzialnos¢ cechuje osoby,
ktore w dziecinstwie przejmowaly funkcje nalezace do rodzicow.
Dzieki temu czuly si¢ dowarto$ciowane i w dorostym zyciu po-
wtarzajg te wzorce. Jedli za$ przezywaly zbyt duzo porazek, prze-
staja sie starac i robi¢ cokolwiek.

Doroste dzieci alkoholikéw sg niezwykle lojalne, takze w sytuacji,
gdy druga osoba jest nielojalna. Dzieci w rodzinach alkoholowych
czgsto dorastaja w przekonaniu, ze nie pozostawia si¢ drugiej
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osoby, chocby zycie z nig bylo destrukcyjne. Z tego powodu jako
doroéli pozostaja w niesatysfakcjonujacych zwigzkach, rowniez
obawiajac si¢ zmiany.

= Dorosle dzieci alkoholikdéw ulegaja impulsom. Cztonkowie rodzi-
ny z problemem alkoholowym zwykle reaguja impulsywnie, za-
miast postepowac zgodnie z wyznaczonym celem, planem. Takich
zachowan uczg si¢ dzieci, ktére w dorostosci czesto podejmuja
decyzje pod wpltywem chwili, bez zastanowienia.

2. Przystosowanie sie dziecka
w rodzinie z problemem alkoholowym

2.1. Ksztattowanie sie postawy obronnej u dziecka

Poczucie bezpieczenstwa dzieci z rodzin z problemem alkoholowym,
jakie powinni dawa¢ im rodzice, jest czgsto zaburzone. Doswiad-
czajg one wiecej napieé, leku i samotnosci niz réwiesnicy z normal-
nych rodzin. Ten stan sprzyja tworzeniu sie obronnej postawy zy-
ciowej.

Postawa obronna jest przeciwienstwem postawy otwartej i ufnej
aktywnosci. Nie sprzyja ona zadnym zmianom, kaze wystrzegac si¢
ryzyka. W postawie obronnej cztowiek zamyka sie, a w tej przeciwnej
eksperymentuje, probuje. Z tego powodu w dorostosci tak trudno
dzieciom alkoholikéw przychodzi podjecie decyzji o jakiejkolwiek
zmianie w swoim zyciu. Zyjac w rodzinie z problemem alkoholo-
wym, dzieci dostajg mniej lub wiecej wsparcia od rodzicow, co jest
najczedciej uzaleznione od ich indywidualnych mozliwosci. Zaleznie
od ilosci czynnikow wptywajacych na taka rodzing efekty tworzenia
sie postawy obronnej s3 u nich roézne''.

" Por. W. Sztander, Dzieci w rodzinie z problemem alkoholowym, Warszawa 1993,

S. 4—6.
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2.2. Trzy nauki

Wigksza czes$¢ energii czlonkéw rodziny z problemem alkoholo-
wym jest pochlonigta obecnoscia osoby uzaleznionej wéréd do-
mownikéw. Czesto pojawia sie potrzeba wyparcia problemu, ale
niestety z tym wigzg si¢ jeszcze wigksze utrudnienia. Dlatego naj-
cze$ciej rodzina dostosowuje si¢ do sytuacji, w jakiej si¢ znalazta.
Wymaga to powaznych wysitkéw organizacyjnych i psychicznych,
by ustali¢ na nowo wzajemne relacje w takim ukladzie'>.

Dziecko w rodzinie z problemem alkoholowym, by dostosowa¢
sie¢ do zastanej rzeczywisto$ci, uczy si¢ trzech podstawowych za-
sad'?, ktdre staja sie motywem przewodnim jego zycia, zapewniajac
mu przetrwanie:

= Nie ufa¢

Jest konkluzjg i intuicja wobec zycia w chaosie oraz urazéw, ja-
kie oferuje rodzina z problemem alkoholowym. Dziecko uczy
sie ufnosci i tego, jak powinno wygladac zycie, od rodzicow.
W sytuacji uzaleznienia doroslych nie ma w nich oparcia, wiec
czuje sie niepewnie i staje sie podejrzliwe. Podejrzliwo$¢ spra-
wia, Ze ma ono ograniczone mozliwosci nie tylko w konfron-
towaniu si¢ z uczuciami innych, ale réwniez w wyrazaniu wta-
snych. Stanowi to ogromng trudno$¢ w dorostym zyciu, gdyz
nie§wiadomos$¢ wlasnych uczu¢ utrudnia nawigzywanie relacji
z innymi ludzmi. Niespelnione obietnice i niedotrzymane umo-
wy rodzicéw budzg w dziecku nieufno$¢ nie tylko do nich, ale
tez do calego $wiata'.

Por. T. Hellsten, Wsparcie dla dorostych dzieci alkoholikow. Hipopotam w pokoju stoto-
wym, £6dZ 2006, s. 41-43.

Por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikow, dz. cyt., s. 3—6.

Por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 3—6.
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Nie mowic¢

Taki komunikat najczesciej stysza dzieci od rodzicow w spra-
wach zwigzanych z problemem alkoholowym. Milczenie jest
réwnoznaczne z udawaniem, ze wszystko jest w porzadku. Dzie-
ci zazwyczaj, mimo fatalnego traktowania, s3 bardzo lojalne
wobec swoich opiekundéw. Nie mowi si¢ o tym, Ze tata pije, tyl-
ko ze zle si¢ czuje. Z matka, ktéra wyglada na zatroskana, tez
raczej nie nalezy rozmawia¢, bo poruszy sie temat tabu. Czesto
dziecko oklamuje samo siebie, by si¢ uspokoi¢ i nie rozbudza¢
w sobie przykrych emocji. Zasada ta dotyczy takze nieporu-
szania tematow zwigzanych z rodzing z obcymi osobami, co
oznacza zupelny brak pomocy z zewnatrz. Dzieci alkoholikéow
trzymajg rodzinng tajemnice w sobie niczym skarb, czesto ze
wstydu, strachu lub w nadziei, ze bedzie lepiej. Konsekwencja
tego jest wielka samotno$¢ dziecka w rodzinie z problemem
alkoholowym*®.

Nie odczuwac

Ta zasada jest twardym pancerzem, ktory pozwala chroni¢ dziec-
ko przed ciosami. Szybko uczy odcinac sie i znieczula¢ wobec
przerazajacych je uczu¢ czy nieprzewidywalnych zachowan rodzi-
codw. Nie potrafi sobie poradzi¢ z uczuciami uporczywej zlosci
czy nienawisci wobec matki lub ojca, dlatego oddala je od siebie.
Zdarza sie, ze takie osoby same starajg si¢ wmowic sobie, ze
owych przezy¢ czy doswiadczen nie posiadaja, aby poczu¢ sie
bezpieczniej. Takie zachowanie, czgsto powtarzane, moze gro-
zi¢ odlaczeniem sie od wlasnych emocji i prawdziwych uczuc.
Zafalszowanie ich oraz rzeczywistosci powoduje ostabienie ,,czuj-
nika” emocjonalnego, ktory w dorostym zyciu pozwala na orien-
tacje w $wiecie. Jest to bardzo trudna psychologicznie sytuacja

Por. W. Sztander, Dzieci w rodzinie z problemem alkoholowym, dz. cyt., s. 12—14.



DOROSLE DZIECI ALKOHOLIKOW | 49

i najbardziej destruktywna forma przystosowania si¢ do Zzycia
w rodzinie z problemem alkoholowym*®.

2.3. Cztery podstawowe role
umozliwiajgce przetrwanie

Postawa obronna i odejscie od samego siebie moga ksztaltowa¢ w lu-
dziach sztywne, schematyczne sposoby dzialania, narzucaé pewne
skorupy, pod ktérymi moga si¢ schowa¢, bo chociaz nie s3 wygodne,
to pozwalajg na unikanie kontaktu z bolesng rzeczywisto$cig. Oprocz
postugiwania sie trzeba zasadami: ,,Nie méw”, ,Nie ufaj’, ,Nie od-
czuwaj” dzieci wychowane w rodzinie z problemem alkoholowym
wchodzg zazwyczaj w takie role, ktére mozliwie najlepiej pomagaja
im dostosowa¢ si¢ do sytuacji. Wymienienie kilku podstawowych
rél moze by¢ duzym uproszczeniem, ale pozwala zrozumie¢ kon-
sekwencje takich wzoréw funkcjonowania, by stuzy¢ systemowi ro-
dzinnemu'’.

Bohater rodzinny'®

Rola ta przypada najczesciej najstarszemu dziecku, bez wzgledu na
ple¢. Od najmliodszych lat oczekuje sie od pierworodnego syna lub
corki sukcesow we wszystkich sferach dzialania, a wraz z dorasta-
niem - udzielania pomocy i wsparcia wszystkim cztonkom rodziny.
Pierwsze dziecko ma wyjatkowa pozycje, jest zwykle oczekiwane
nie tylko przez rodzicéw, ale réwniez dziadkéw. Rodzina poswigca
mu duzo czasu, liczac tez, ze gdy pojawi si¢ dziecko, ,,ustatkuje si¢’
osoba uzalezniona. Bohater rodzinny rezygnuje z osobistych celow

>

Por. W. Sztander, Dzieci w rodzinie z problemem alkoholowym, dz. cyt., s. 12—14.

7 Por. M. Kucifiska, DDA, czyli doroste dzieci alkoholikéw, [w:] Gdzie sie podziato moje
dziecifistwo, dz. cyt., s. 45.

Por. L. Cierpiatkowska, M. Ziarko, Psychologia uzaleznien..., dz. cyt.,s. 263—265.
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zyciowych, by godzi¢ rodzicdw, opiekowaé si¢ miodszym rodzen-
stwem, robi¢ wszystko, zeby inni mieli 1zej. Gléwnie dzieki jego
staraniom rodzina moze nadal funkcjonowa¢, zachowujac pozory
normalnosci i stabilnosci. Bohater szybko staje si¢ dorosty, stara sie
by¢ perfekcyjny we wszystkim, co robi, nie pozwala sobie na okazy-
wanie stabo$ci, nigdy sie nie usprawiedliwia. Dalsza rodzina i zna-
jomi czesto chwalg takie dziecko i podziwiaja, dzieki czemu rodzice
moga czu¢ zadowolenie, ze wychowali tak odpowiedzialnego mto-
dego czlowieka. Bohater pdzno zaczyna sobie zdawac sprawe z tego,
ze ojciec jest alkoholikiem, a wiele probleméw w rodzinie stanowi
tego konsekwencje. Tylko czasem kto$ zauwazy, ze bohater to bardzo
skryte dziecko, wiecznie niezadowolone z siebie i z tego, co zrobilo.
Czuje sie zaniedbany, osamotniony, odmawia sobie prawa do szu-
kania i przyjmowania jakiejkolwiek pomocy z zewnatrz. Rodzice
wymagaja od niego, zeby zachowywat sie dorosle, ale dziecko, ktore
nie przeszlo pelnego cyklu dorastania, nie jest w stanie sprosta¢
temu zadaniu. W zyciu dorostym bohater nadal realizuje scenariusz
swojej roli. Zwykle zajmuje wysokie stanowisko, jest powszechnie
ceniony, obowiazkowy. Bywa czesto samotny, nawet gdy zaklada
wlasng rodzineg; z duza trudnoscia przychodzi mu utrzymywanie
bliskich, intymnych kontaktéw. Ma sklonnos¢ do réznych choréb
psychosomatycznych.

Koziot ofiarny'

W momencie gdy rodzi si¢ drugie dziecko, ustalone s3 juz podsta-
wowe zasady funkcjonowania, a trudna sytuacja rodziny intensy-
fikuje si¢. Dziecko szybko zauwaza, ze jego starszy brat lub siostra
majg wiele korzysci z bycia dobrym, grzecznym, wiec przez jakis
czas probuje zachowywac sie podobnie. Niestety bez wzgledu na

9 Por. L. Cierpiatkowska, M. Ziarko, Psychologia uzalezniei..., dz. cyt., s. 266—268.
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swoje wysitki nie jest w stanie zaja¢ pozycji pierworodnego, wiec
narasta w nim zlo$¢ i bunt. Cierpiac z powodu braku uwagi, zaczy-
na skupia¢ ja w sposéb negatywny - wagaruje, wdaje si¢ w bojki,
zle si¢ uczy. Kiedy sprawia problemy wychowawcze, rodzina moze
odwrdci¢ uwage od alkoholizmu. Koziol ofiarny bardzo wczesnie
opuszcza dom rodzinny, szukajac miejsca, gdzie bedzie mogt rozta-
dowac swoja frustracje, i ludzi podobnych do siebie. Trafia czgsto do
grup mlodocianych przestepcoéw, narkomanoéw lub innych subkultur
mlodziezowych. Koziol ofiarny moze by¢ jednak zadziwiajaco po-
dobny do bohatera rodzinnego w kontekscie tworzenia wizerunku
rodziny. Bohater jest odpowiedzialny za pozytywna stroneg, zas ko-
ziot — negatywna. Ma on zapewni¢ dobre samopoczucie rodzinie
w taki sposob, by mogta zrzuci¢ na niego wing za wszystko, co zlego
sie w niej dzieje. Dzigki wlasnym zachowaniom utrzymuje w po-
zostalych czlonkach rodziny przekonanie, ze alkoholizm nie jest
najwazniejszym problemem rodzinnym, tylko trudne dziecko. To
wszystko sprzyja utrzymaniu rodzinnego status quo. Koziot ofiarny
zwykle w odwecie za koszmar dziecinstwa chce zniszczy¢ co$, co
jest dla niego najbardziej dostepne, czyli on sam. Wczesnie siega po
alkohol i inne uzywki, stajac si¢ gtéwnym kandydatem do przedtu-
zenia linii rodzinnego alkoholizmu.

Niewidzialne dziecko?°

Pierwszych dwoje dzieci pojawia si¢ w rodzinie na poczatku uza-
leznienia, natomiast nastepne przychodzi na $wiat, kiedy alkoholik
pije ekscesywnie. Zdarza sig, ze takie dziecko jest niechciane, nie
ma dla niego w rodzinie miejsca i roli. Przystosowuje si¢ ono do tej
trudnej sytuacji poprzez wycofywanie si¢, zachowuje sie tak, jakby
go nie bylo. Nie sprawia problemdw, ale tez nie jest dostrzegane. Nie

20 por. M. Kucifiska, DDA, czyli doroste dzieci alkoholikéw, dz. cyt., s. 47—48.
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pozyskuje ani pozytywnej uwagi zbieranej przez bohatera, ani nega-
tywnej, ktorg obdarzany jest koziol. Godzinami potrafi zajmowac
sie sobg, zwykle niczego od nikogo nie chce. Ucieka w $wiat swoich
fantazji, ksigzek, marzen. Odprezenia doznaje, stuchajac muzyki,
ogladajac telewizj¢. W miare dorastania stara sie samodzielnie zaspo-
kaja¢ swoje potrzeby, dobrze czuje si¢ w samotnosci. Niewidzialne
dziecko w pewnym momencie przestaje rozwija¢ swoje umiejetnosci
interpersonalne, w szkole wyraznie odbiega poziomem umiejgtno-
$ci spolecznych od swoich rowiesnikow. Czesto okreslane jest przez
pedagogéw w szkole jako ,dziwne” dziecko. W Zyciu rodzinnym
wycofanie to chroni je przed negatywnymi wplywami, ale tez unie-
mozliwia uczestnictwo w pozytywnych interakcjach. Niewidzialne
dziecko czuje si¢ bezwartosciowe i osamotnione. W dorostym zyciu
moze ,znieczulaé si¢” wobec przykrej rzeczywistosci, od ktorej pra-
gnie uciec, przy pomocy narkotykow lub alkoholu, czesto tez cierpi
z powodu depresji, bulimii lub anoreksji.

Maskotka?'

Jest to najmlodsze dziecko, czgsto juz starszych rodzicow, wyczer-
panych uzaleznieniem lub walka z nim. W rodzinie z problemem
alkoholowym wszyscy starajg si¢ chroni¢ najmtodsze dziecko, nie
chcg powiedzie¢ mu prawdy o uzaleznieniu rodzica. Nie uzyskuje
wyjasnienia, co dzieje si¢ w domu, a jesli sa mu udzielane informacje,
to zazwyczaj btedne, co wywoluje u maskotki ogromny lek. Od-
powiada za poprawienie nastroju rodziny i roztadowanie napiecia.
Dziecko to czgsto jest wyznaczane do roli rozjemcy i antidotum
na chwile kryzysu - ,,Porozmawiaj z ojcem, moze go udobruchasz”.
Przez rodzicow traktowane jest jako osoba niedojrzata, ktéra nie ro-
zumie, co si¢ dzieje. Konsekwencjg tego, Ze nikt nie traktuje maskot-

21 por. M. Kucifiska, DDA, czyli doroste dzieci alkoholikéw, dz. cyt., s. 47—48.
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ki powaznie, jest to, Ze sama zatraca granice mi¢dzy tym, co nalezy
traktowac serio, a tym, co nalezy obrdci¢ w zart. Sprawia wrazenie
nieco miodszej, bardziej niedojrzalej od réowiesnikow. Kiedy musi
poradzi¢ sobie z czyjas ztoscia, wobec ktdrej bezsilni sa domownicy,
odczuwa napigcie. Ma poczucie bycia niepotrzebna, jesli nie moze
poprawi¢ komus$ nastroju. Ta rola sprawia, ze dziecko odfacza si¢
od uczu¢ smutku i cierpienia, zawsze robigc dobra mine do zlej gry.
W dorostym zyciu czgsto ucieka sie do takiej klaunady w kazdym
trudnym momencie.

Przyjmujgc okreslona role, cztowiek uczy sig, jakie uczucia moze
wyrazac, a jakie sa niedozwolone. W rodzinie z problemem alkoho-
lowym dzieci muszg rozwija¢ te cechy, ktore sg potrzebne w zastanej
sytuacji, szczegolnie rodzicom, a ukry¢ te niepozadane. W ten spo-
sob przyjeta przez dziecko rola staje sie jego maska, zewnetrznym
»j&, pod ktérym skrywa swdj prawdziwy charakter.

3.Syndrom dorostego dziecka alkoholika
3.1 Opis syndromu DDA

Kazde dziecko staje si¢ kiedy$ doroste. Doswiadczenia wyniesione
z dziecinstwa w rodzinie z problemem alkoholowym u wielu mezczyzn
i kobiet skutkujg w dorostym zyciu utrwalonymi schematami odczu-
wania, zachowania i myslenia. Schematy te bardzo czgsto utrudniaja
normalne funkcjonowanie. Sg dysfunkcyjne - sprawiajg, ze zalezna
od nich osoba cierpi z ich powodu, nie wiedzac o tym, Ze mozna co$
zmieni¢. Nazywamy to syndromem dorostego dziecka alkoholika?.
Nie u wszystkich 0s6b wychowywanych w rodzinie z problemem
alkoholowym objawiajg si¢ cechy syndromu DDA. Niektorzy ludzie
adaptuja sie do trudnej rzeczywistosci w sposob, ktory nie powoduje

22 por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 8-10.
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w dorostym zyciu cierpienia i bolesnych przezy¢. Sam fakt, ze dana
osoba wychowywala si¢ w rodzinie, gdzie byt alkoholik, nie oznacza,
ze od razu musi szuka¢ pomocy psychologa.

Syndrom DDA to nie choroba. Jest to nawykowy sposob dzialania,
doswiadczania uczu¢ i myslenia o $wiecie*®. Zachowania, ktére po-
zwalaly przetrwa¢ w brutalnym domu i wielu sytuacjach zagrozenia,
niekoniecznie sprawdzaja si¢ w dorostosci, gdy to zagrozenie juz mi-
nelo. Sytuacja psychologiczna 0s6b z syndromem DDA przypomina
sytuacje osoby, ktdra siedzi w ciemnym pokoju i boi si¢ potwordéw.
Wie, Ze one nie istnieja, ale nie moze sie poruszy¢ i odczuwa wielki
strach mimo tej swiadomosci. Nie ma sily zapali¢ $wiatla, a to prze-
ciez wiele mogtoby zmieni¢. Takim ,,$wiattem” okazuje si¢ zwykle
psychoterapia, ktéra pozwala nauczy¢ si¢ nowego sposobu mysle-
nia i dzialania w rzeczywistosci i daje mozliwo$¢ poradzenia sobie
z przykrymi uczuciami.

Schematy odczuwania, zachowania i myslenia s3 u 0séb z syn-
dromem DDA czesto utrwalone osobowo$ciowo?*. Oznacza to, ze
nie sg ich $wiadome, ale postugujac si¢ nimi, cierpig, maja trudnosci
w kontaktach interpersonalnych oraz postrzegaja zewnetrzny $wiat
jako zagrozenie. Kobieta nauczona w dziecinstwie braku zaufania
do innych moze mie¢ problem z wejsciem w satysfakcjonujacy ja
zwigzek. Mezczyzna nauczony, ze przemoc moze stuzy¢ do osiagnie-
cia swoich celéw, podniesie reke na zone, mimo ze w dziecinstwie
gardzil takim zachowaniem u pijacego ojca.

3.2. Cechy charakterystyczne dla os6b z syndromem DDA

Wokét dzieci alkoholikéw narosto wiele stereotypow. Jesli dziecko
pochodzi z rodziny z problemem alkoholowym, to z géry wiadomo,

23 por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 8-10.

24 por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 8-10.



DOROSLE DZIECI ALKOHOLIKOW | 55

jakie bedzie mialo problemy i jak nalezy mu pomdc. Jest to bardzo
uproszczony, a nawet bledny sposéb myslenia o niezwykle zréznico-
wanych trudnosciach i mozliwosciach rozwojowych DDA. Timmen
Cermak w wielu swoich ksigzkach podkre$la, ze kazde doroste dziec-
ko alkoholika jest jedyne w swoim rodzaju, jednak znaczace elementy
jego doswiadczenia sg wspolne z doswiadczeniami innych DDA. Te
podobienstwa ujat w liste cech charakterystycznych dla 0séb z syn-
dromem DDA??, aby jak najlepiej zrozumie¢, z czym zmagaja si¢ one
na co dzien, i poméc im na poczatkowym etapie leczenia. Sg to:

= lek przed utratg kontroli (staram si¢ nie reagowa¢ zbyt emocjo-
nalnie; lubie, kiedy wszystko jest na swoim miejscu; czutbym sie
znacznie lepiej, gdybym mial wiekszy wplyw na to, co sie dzieje;
czuj¢ si¢ zaniepokojony, kiedy mam $wiadomos¢, ze nie panuje
nad wszystkim);

» lek przed uczuciami (trudno mi wyraza¢ uczucia; czesto nie
jestem $wiadom swoich uczué, czasami mysle, ze s3 wylacznie
ciezarem; przeraza mnie, czego mégtbym si¢ dowiedzie¢, gdy-
bym sobie pozwolil na jakiekolwiek uczucia; w mojej rodzinie nie
mozna bylo okazywa¢ negatywnych uczuc);

= lek przed konfliktem (jesli pojawia si¢ konflikt, staram sie go uni-
ka¢; uwazam, ze konflikty sg czyms zlym i prowadza do przemo-
cy; za wszelkg ceng staram si¢ unikng¢ konfliktu, dostosowuje sie,
zmieniam plany);

= nadmiernie rozwiniete poczucie odpowiedzialnosci (mam skfon-
nos¢ do poczucia odpowiedzialno$ci za wszystko; jezeli trzeba
wykona¢ jaka$ dodatkowq prace, zglaszam si¢ na ochotnika; trud-
no mi odmowic, kiedy kto$ prosi mnie o pomoc);

= poczucie winy (czuj¢ sie¢ winny za odczuwanie jakichkolwiek
wlasnych potrzeb; czgsto czuj¢ sie winny za bycie ciezarem dla

25 Ppor. T. L. Cermak, Czas na wyleczenie. Przewodnik. Droga do wyzdrowienia dla doro-

stych dzieci alkoholikéw, ttum. P. Zak, Kielce 2011, 5. 118-133.
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innych; ciagle za wszystko przepraszam; przepraszam za rzeczy,
ktdre nie wymagaja przeprosin);

= niezdolnos$¢ do odprezenia sie oraz do spontanicznej zabawy (kie-
dy ludzie $mieja si¢ zbyt gtosno, zaczynam odczuwacé niepokdj, za-
bawa jest dla mnie trudnym zadaniem; w znacznej mierze jestem
samotnikiem; mam skfonno$¢, by nie $mia¢ si¢ bez uprzedniego
sprawdzenia, czy inni si¢ §mieja);

= ostra, bezlitosna samokrytyka (jestem dla siebie najsurowszym kry-
tykiem; zbyt szybko si¢ osadzam; jestem swoim najgorszym wro-
giem; w mojej rodzinie nigdy niczego nie robilem dobrze; w mojej
rodzinie za kazdy blad ponosito sie straszne konsekwencje);

= zycie w $wiecie zaprzeczen (kiedy czuje sie zagrozony, przyjmuje
pozycje obronng; czasem wole sktama¢ niz przyznaé si¢ do po-
pelnionego bledu);

= pozostawanie w roli ofiary (czgsto czuje si¢ bezradny; mam wra-
zenie, ze cokolwiek bym zrobil, niczego to nie zmieni; zawsze
kto$ sprzatnie mi sprzed nosa to, czego potrzebuje);

= zachowania kompulsywne (natogowy lub obsesyjny stosunek do
np. punktualnosci, jedzenia, alkoholu, seksu, pracy, robienia za-
kupéw, hazardu, praktyk religijnych);

= tendencja do mylenia milosci z litoscig (przyciagaja mnie ludzie,
ktérym moge pomoc lub ktérych moge wyleczy¢; najwigkszg bli-
sko$¢ odczuwam wowczas, gdy komus pomagam; mam skfon-
no$¢ do nawigzywania relacji z osobami, ktdre zostaly zranione
lub sg niedostepne);

= lek przed odrzuceniem (odejscie jest dla mnie niezwykle trudne;
nienawidze mowic ,,zegnaj”; pozostawatem w bliskich zwigzkach
o wiele za dlugo, niz powinienem; kiedy ktos bliski wyjezdza,
boje sie, ze nigdy wiecej go nie zobaczg);

= mysélenie kategoriami ,,biale” lub ,,czarne” (zawsze wydaje mi sie,
ze tylko jedna odpowiedz jest prawidlowa; mam sklonnos¢ do
mys$lenia w kategoriach dobro-zlo; jezeli ty masz racje, to ja na
pewno si¢ myle);
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= zalegajacy zal (staram si¢ unika¢ moéwienia o mojej rodzinie; tak
bardzo prébuje nie myslec o przesztosci, a wcigz mnie przesladu-
je; pamietam, jak méwiono mi: ,,nie denerwuj si¢”);

» zdolnos¢ przetrwania (czesto czuje si¢ jak bojownik, ktéremu
udalo si¢ przetrwad; czgsto mam wrazenie, ze po tym, co prze-
trwalem w dziecinstwie, dam sobie rade z kazdg sprawa; prze-
trwanie umozIliwita mi moja niezalezno$¢; nauczylem sie, ze nie
moge na nikim polegac).

Te wszystkie cechy nasilajg u 0oséb z syndromem DDA przykre
uczucia, z ktdrymi nie potrafig sobie same poradzi¢*®. Przezywajac
je, zaczynaja odsuwac si¢ stopniowo od ludzi i potwierdzajg tym
tylko swoje przekonanie na temat wrogo nastawionego do nich $wia-
ta. Zaczynaja wtedy brna¢ w ciag tych samych, szkodliwych mysli,
uczu¢ i zachowan. Takie btedne kolo to samospetniajace si¢ proroc-
two. Aby je przerwac i by¢ bardziej §wiadomym swoich uczug, ktore
dokuczliwie zatruwaja zycie, warto zglosic si¢ na terapie.

3.3. Wsparcie dla dorostych dzieci alkoholikéw

Kim sg dorosle dzieci alkoholikéw, kiedy majg juz $wiadomo$¢ swo-
ich stabosci i cheg zawalczy¢ o siebie, bardzo dobrze opisuje frag-
ment ksigzki pt. 12 krokéw dla dorostych dzieci z uzaleznieniowych
i innych rodzin dysfunkcyjnych®”:

Dorastali$my w rodzinach dysfunkcyjnych. Ich srodowisko wypaczylo
nasze mys$lenie o nas samych i o otaczajagcym nas $wiecie. Widzgc
siebie w krzywym zwierciadle informacji i sygnaléw dawanych nam
przez naszych rodzicéw, uwierzyliSmy, ze jesteSmy ,,nie w porzadku”
Zostali$smy pozbawieni naszej autentycznej tozsamosci i zaczeliSmy

26 por.T. L. Cermak, Czas na wyleczenie, dz. cyt., s. 130-133.

12 krokéw dla dorostych dzieci z uzaleznieniowych i innych rodzin dysfunkcyjnych, pra-
ca zbiorowa, Warszawa 1996, s. 2.
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szuka¢ sposobéw na dobre samopoczucie. Chociaz wygladamy jak
doroéli, nadal zachowujemy si¢ jak dzieci i pozwalamy, aby inni mieli
wplyw na nasze myslenie o sobie, nasze poczucie wlasnej wartosci
i nasze szczedcie. Nasze nieprawidlowe myslenie bylo przyczyna tego,
ze podejmowalismy decyzje, ktore nas niszczyly. Dlatego tez chcemy
przestaé poprawia¢ wlasne samopoczucie nieskutecznymi zachowa-
niami, naduzywaniem innych ludzi, seksem, substancjami odurzaja-
cymi, mania posiadania, manig sukcesu, pieniedzmi itp.

Te stowa réwniez bardzo dobrze odnoszg si¢ do tego, w jakim
kierunku powinny podazac leczenie i pomoc. Potrzeba psychoterapii
jest zdrowym objawem i przejawem dojrzatosci osoby, ktora chce
lepiej zrozumie¢ siebie i rzadzace nig mechanizmy. Podczas terapii
DDA u$wiadamia sobie, ze nie cofnie czasu i nie zmieni przesztosci,
moze za to zrobi¢ wiele, aby przykre wspomnienia przestaly nim
rzadzi¢. Kiedy zdaje sobie sprawe, co ma wplyw na wszystkie od-
czucia, mysli, zachowanie, moze poczu¢ si¢ wolne i zyska¢ wolnos¢
wyboru, co dla niego jest dobre*®. Moze wtedy unikngé¢ zachowan
dysfunkcyjnych i wybiera¢ te prawidtowe, dzieki ktérym zaprowadzi
tad i porzadek w swoich planach oraz w relacjach z bliskimi i w trak-
towaniu siebie. W psychoterapii bardzo istotne jest to, ze poznajac
gleboko skrywane w sobie uczucia, DDA przekonuja sig, ze nawet
te przykre, jak smutek, ztos¢, lek, nie sa w stanie ich ostabi¢, a wrecz
przeciwnie — pomagajg bardziej $wiadomie cieszy¢ sie Zyciem.

Metodologia badan wtasnych
1. Przedmioti cel badan

Przedmiot badan jest zadaniem, ktére mamy do wykonania, i zale-
zy od tego, jaki rodzaj badan zamierzamy przeprowadzi¢. Badanie

28 por. A. Hebenstreit-Maruszewska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, dz. cyt., s. 12.
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naukowe to rézne dzialania majace na celu poznanie w sposéb do-
ktadny i rzetelny zjawisk i procesow spotecznych, na ktorych chcie-
lismy sie skupi¢. Aby zachowac¢ sens, kazde badanie stuzy realiza-
cji celu okreslonego przez autora. Celem badan wlasnych jest che¢
wzbogacenia wiedzy o osobach, rzeczach lub zjawiskach, ktére sa
przedmiotem badan. Przez cel badan nalezy rozumie¢ rodzaj efektu,
jaki zamierzamy uzyska¢ w ich wyniku, a takze rodzaj czynnikow
zwigzanych z tymi efektami. Gléwnie pytanie, jakie nalezy postawic,
to w jakim celu badamy i co chcemy dzieki temu osiggnac®.
Przedmiotem badan pracy jest uzyskanie informacji na temat tego,
czy wychowanie si¢ w rodzinie alkoholowej ma swoje konsekwencje
przy wyborze wspdétmatzonka. Celem nadrzednym jest sprawdzenie,
jakie czynniki wyniesione z rodzinnego domu moga przyczyniac si¢ do
trudnosci w znalezieniu odpowiedniego partnera i w jaki sposob wply-
waja one na budowanie relacji przez doroste dzieci alkoholikéw. Dodat-
kowy cel stanowi szersze przyjrzenie sie osobom z syndromem DDA.

2. Problemy badawczy oraz hipotezy badawcze

Prace badawcze zmierzaja do poznania rzeczywistosci, zjawiska i in-
stytucji, badz to dla uzyskania wiedzy o ich stanie, przebiegu, rozwoju,
badz dla podjecia krokéw ku ich zmianie, poprawie, badz jeszcze dla
zdobycia podstaw do uogdlnien, zbudowania definicji czy poznania
praw okreslajacych prawidlowosci ich rozwoju. Punktem wyjscia do
badan nad wplywem wychowania si¢ w rodzinie z problemem alko-
holowym na wybdr wspétmalzonka byla analiza literatury przedmio-
tu i wlasne przemyslenia nad sformutowaniem problemu i hipotez*.
Wedlug Tadeusza Pilcha problemy badawcze s3 to pytania, na kto-
re szukamy odpowiedzi na drodze badan naukowych. Odpowiedzi

29 Ppor.]. Sztumski, Wstep do metod i technik badaii spotecznych, Katowice 1995, s. 19.
30 Por. T. Pilch, Zasady badaii pedagogicznych, Warszawa 1995, s. 55.
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na te pytania nalezy szuka¢ przez wlasny wysilek, nie oczekujac
gotowej odpowiedzi. Skuteczne przeprowadzenie badania nauko-
wego wymaga oprocz postawienia problemoéw badawczych réwniez
sformulowania hipotez. Stanowig one stwierdzenia, co do ktdérych
istnieje pewne prawdopodobienstwo, ze sg wlasciwym rozwigza-
niem postawionych probleméw badawczych?®'.

Gl6éwny problem mojej pracy badawczej dotyczyt tego, czy i jakie
konsekwencje dla budowania bliskich zwigzkéw w dorostym zyciu
ma wychowanie w rodzinie z problemem alkoholowym.

Dla sprawdzenia tego problemu zostaly sformulowane nastepu-
jace hipotezy:

1. Doroste dzieci alkoholikéw poszukuja partneréw i modelu re-
lacji bedacych przeciwienstwem modelu, jaki prezentowali rodzice.

2. Doroste dzieci alkoholikéw majg trudnosci w wyborze part-
nera, przejawiajace si¢ w wielu niewtasciwych zachowaniach wobec
nawigzywania relacji.

3. Samoocena i poczucie wartosci u dorostych dzieci alkoholikow
sq niskie, co decyduje o wyborze partnera i tym, z jakimi trudnoscia-
mi mogg spotkac si¢, bedac w zwiazku.

4. Oczekiwania dorostych dzieci alkoholikéw wobec partnera
dotyczg zaspokojenia tych potrzeb, ktorych nie zaspokoili w dzie-
cinstwie ich rodzice.

5. Doroste dzieci alkoholikéw majg trudnosci w relacjach z part-
nerem, ktére moga by¢ zwigzane z nieprawidtowym stylem przywia-
zania wytworzonym w dziecinstwie.

3. Metoda badawcza
Metoda badan jest to zespol teoretycznie uzasadnionych zabiegow

koncepcyjnych i instrumentalnych, obejmujacych najogélniej ca-

31 Por.T.Pilch, Zasady badaii pedagogicznych, dz. cyt., s. 22.
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tos¢ postepowania badacza zmierzajacego do rozwigzania okreslo-
nego problemu badawczego. Wielu specjalistow metodologii badan
okresla metode jako sposéb dochodzenia do prawdy, umozliwiajacy
formutowanie uzasadnionych i sprawdzonych twierdzen. Gtéwnym
zadaniem w kazdej pracy naukowej jest znalezienie takich metod
badawczych, ktére pozwolilyby rozwigzaé postawione problemy
w sposdb rzetelny i dokladny*?.

W swojej pracy postuzytam sie metoda sondazu diagnostycznego,
a narzedziem byt kwestionariusz ankiety. Ankieta jest technika gro-
madzenia informacji polegajacg na wypetnianiu samodzielnie przez
badanego specjalnych kwestionariuszy, w obecnosci lub czesciej -
nieobecno$ci ankietera. W naukach spolecznych posiada zasadnicze
znaczenie dla rozwoju wiedzy teoretycznej i diagnostyczno-opiso-
wej>?. Kwestionariusz ankiety zbudowany byt z 36 pytan, w wiek-
szo$ci zamknietych. Na poczatku znalazlo sie krétkie wprowadzenie
dotyczace tematu pracy licencjackiej i badan oraz przedstawienia
osoby, ktéra przeprowadza badanie. Ponizej zostala umieszczona
metryczka odnoszaca si¢ do plci, wieku, miejsca zamieszkania oraz
wyksztalcenia respondentéw. Dalsza cze¢s¢ ankiety zostala podzielo-
na na trzy czesci:
= pytania wprowadzajace, dotyczace obecnego statusu zwiazku,

oczekiwan wobec partnera i stosunku do bycia w relacji z nim;
= pytania odnoszace si¢ do obecnej badz poprzedniej relacji, tego,

jak ukfada lub uktadalo si¢ w zwiazku, jakie trudnosci napotykaja

osoby z syndromem DDA i jak sobie z nimi radzg w zwiazku;
= pytania dotyczace rodzicéw, relacji pomiedzy nimi oraz uczué

DDA wzgledem nich.

Ankieta zostala przeprowadzona wsrdd 30 os6b - dorostych
dzieci alkoholikéw. Byly to w wigkszosci osoby w trakcie lub po

32 Ppor.S. Nowak, Metodologia badan spotecznych, Warszawa 2007, s. 19—20.
33 Por.]. Sztumski, Wstep do metod i technik badai spotecznych, dz. cyt., s. 59-60.
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zakonczonej terapii w Osrodku Psychoterapii Dorostych Dzieci
Alkoholikow w Krakowie. Ankietowanym zapewniono pelng ano-
nimowos¢.

a. Charakterystyka grupy badawczej

Jak juz zostalo wspomniane, badana grupa skladata si¢ z 30 0s6b -
dorostych dzieci alkoholikéw. Przedzial wiekowy badanych to 18-
50 lat. Najwiecej osob nalezalo do grup 18-24 i 25-34 lata, gdyz
razem 27 0s6b (9o proc.). Wiekszo$¢ stanowity kobiety — 19 0s6b
(63 proc.). Wyzsze wyksztalcenie posiadato 18 0s6b (60 proc.), $red-
nie 11 (37 proc.), a zawodowe jedna osoba (3 proc.). Miasto jako
miejsce zamieszkania wskazalo 25 0séb (83 proc.), pozostale 5 0s6b
mieszka na wsi (17 proc.).

4. Interpretacja wynikéw

Problem badawczy mojej pracy dotyczyt tego, czy i jakie konse-
kwencje dla budowania bliskich zwigzkéw w dorostym Zyciu ma
wychowanie si¢ w rodzinie z problemem alkoholowym. Problema-
tyka DDA porusza wiele kwestii, szczegdlnie zwracajgc uwage na
to, co dzieje si¢ w rodzinie z problemem alkoholowym, gdy przeby-
wa w niej dziecko. Rzadko zwraca si¢ uwage na to, jak radzi sobie
ono w dorostosci i w jaki sposob wazna, zyciowa decyzja, tj. wybor
wspétmatzonka, moze by¢ zdeterminowana przez atmosfere domu
rodzinnego. Za pomocg hipotez sprobowatam sprawdzi¢, czy taki
problem wystepuje wéréd oséb z syndromem DDA.

Pierwsza hipoteza to: doroste dzieci alkoholikéw poszukuja part-
neréw i modelu relacji bedacych przeciwienstwem modelu, jaki
prezentowali rodzice. Na poczatku trzeba zapytaé, czy DDA wigzg
sie z osobami z rodziny z problemem alkoholowym lub z alkoholi-
kami. W obu przypadkach badani w duzej wiekszosci wystrzegaja
sie takich zwigzkow, by nie zwiekszaé swojej szansy na powtorzenie
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koszmaru z domu rodzinnego. W pytaniu dotyczacym oczekiwan
spora czes¢ osOb zaznaczyla, ze partner nie moze by¢ uzalezniony
od alkoholu lub innych uzywek. Bedac czesto swiadkami kiétni, bra-
ku szacunku w relacji pomigdzy rodzicami, poszukuja u partnera
zupelnie innych cech, majgc nadzieje na zbudowanie zdrowej re-
lacji. Wér6d odpowiedzi DDA na temat tego, co cenig najbardziej
w zwigzku miedzy dwojgiem ludzi, najczesciej powtarzalo sie: zrozu-
mienie, szczero$¢, szacunek, wsparcie, zaufanie, mitosé. Natomiast
w pytaniu o to, jaki powinien by¢ idealny partner, wskazywali na
takie cechy jak: kochajacy, odpowiedzialny, wyrozumialy, bez nato-
gow. Wszystkie te odpowiedzi wskazuja, jak bardzo doroste dzieci
alkoholikéw pragng ciepta i milosci i zdajg sobie sprawe z tego, jak
wazne jest to w relacji, mimo Ze model wypracowany przez rodzicow
czesto byt zaburzony i zaklamany ze wzgledu na wspétuzaleznienie
jednego z nich. Taki zty wzorzec stosunkéw pomiedzy rodzicami po-
twierdzil si¢ w pytaniu dotyczacym tego tematu. Najczesciej padata
odpowiedz, ze wszystko zmienialo si¢ pod wplywem picia jednego
z rodzicow oraz ukladalo si¢ miedzy nimi dobrze tylko wtedy, gdy
rodzic byl trzezwy. Sytuacja w rodzinie z problemem alkoholowym
z tego wzgledu jest bardzo niestabilna i trudno w takich warunkach
zbudowac co$ trwalego. Do tego pojawialy si¢ odpowiedzi wskazuja-
ce na angazowanie dzieci w kldtnie i wzajemne narzekanie na siebie,
a to prowadzi do tego, ze dziecko musi stana¢ po stronie ktéregos
z opiekunow i wykazac sie niezdrowa lojalnos$cia. Doroste dzieci
alkoholikéw wskazywaty rowniez w pytaniach na temat relacji, jak
bardzo wazne jest dla nich to, ze mogg liczy¢ na swojego partnera,
poniewaz w dziecinstwie czesto rodzic nie dotrzymywal obietnic
i nie byl osobg, u ktérej mozna bylo znalez¢é wsparcie. W pytaniu na
temat przebiegu konfliktu wiekszo$¢ osob odpowiedziala, ze ktotnie
sie zdarzaja, ale bez obrazania drugiej strony, jakby ze strachu przed
tym, czego byli swiadkami, gdy rodzice czgsto ranili siebie stowami,
co niekiedy moglo prowadzi¢ nawet do réznych form przemocy
fizycznej.
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Doroste dzieci alkoholikéw mimo wielu negatywnych doswiad-
czen wyniesionych z rodzinnego domu oczekujg od partnera, ze
ich relacje beda pozytywne, a uczucia pelne mitosci. Dowodzi to
tez temu, jak bardzo im tego w dziecinstwie brakowato i w jak du-
zym stopniu pragng, by ich zycie z drugim cztowiekiem wygladato
zupelnie inaczej niz to, co obserwowali pomiedzy swoimi rodzi-
cami.

Druga hipoteza to: doroste dzieci alkoholikéw maja trudnosci
w wyborze partnera, przejawiajace si¢ w wielu niewlasciwych za-
chowaniach wobec nawigzywania relacji. Nalezy zacza¢ od tego, ze
jedna trzecia badanych nie posiada zadnego partnera, a duza czes¢
0sob bedacych w relacji z partnerem tworzy zwigzek niesformali-
zowany, w ktérym para mieszka ze sobg lub nie. Procent tych osob
jest rowny procentowi zwigzkéw sakramentalnych wsrdd ankieto-
wanych. Wigkszo$¢ ma doswiadczenie w poprzednich zwigzkach, co
moze $wiadczy¢ o tym, ze DDA trudno jest zdecydowac sie na wybor
partnera na cale zycie. Poprzednie zwiazki badanych trwaly zwykle
$rednio kilka miesiecy, do roku, czyli w czasie, kiedy mija pierwsze,
wielkie zauroczenie i nadchodzi moment, w ktérym pojawiaja si¢
glebsze uczucia i istnieje szansa na stworzenie powaznej relacji. To
moze $wiadczy¢ o tym, ze doroste dzieci alkoholikdéw boja si¢ mo-
mentu wytworzenia bliskiej wiezi z drugim cztowiekiem. W pytaniu
dotyczacym podejmowania relacji pojawilo si¢ wiele dowodéw na
to, jak trudno jest dzieciom z doméw z problemem alkoholowym
uwierzy¢ w to, ze w spotkaniu z drugg osobg czeka je co$ dobre-
go. Najczesdciej wybieranymi odpowiedziami charakteryzujacymi je
w kwestii podejmowania relacji byly te mowiace o tym, ze szukaja
one potwierdzenia wlasnej wartosci u innych, s3 nieufne, brakuje
im wiary w to, ze kto$ je pokocha takimi, jakimi sa, oraz odczuwa-
ja strach przed odrzuceniem. Tylko jedna osoba odpowiedziala, ze
nie lubi poznawa¢ nowych ludzi, co moze dowodzi¢ temu, ze DDA
bardzo chca nawigzywac relacje, ale wszystkie wymienione wyzej
leki sprawiaja, Ze sa na to zablokowane i wolg czesto zy¢ samotnie
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lub tkwi¢ w niesatysfakcjonujacym zwigzku niz ryzykowac kolej-
nym zranieniem przez bliskg osobe. Badani, ktdrzy zadeklarowali, ze
obecnie sg w zwiazku, przyznali tez, ze w trakcie jego trwania zda-
rzaly si¢ rozstania, najczesciej z ich wlasnej inicjatywy, co réwniez
moglo wyplywac z lekow i watpliwosci, czy zycie we dwoje ma sens
i czy wybrany partner jest tym wlasciwym.

Wiréd dorostych dzieci alkoholikéw pojawia sie sporo trudnosci
w wyborze partnera, zwigzanych z wieloma lekami, niska samooce-
ng i brakiem wiary w siebie. Krytyka i brak troski ze strony rodzi-
cow pozostawily w nich $lad i aby mogly stworzy¢ zwigzek i zaufa¢
drugiej osobie, czgsto potrzebuja terapii. Nadzieje na to, ze mimo
réznych negatywnych do$wiadczen moze si¢ uda¢, daje fakt, ze dwie
trzecie ankietowanych jest w zwiazku. W tej grupie 20 proc. to oso-
by bedace w zwiazkach ze stazem ponad dziesiecioletnim, ktore za-
warly sakramentalny zwigzek malzenski, nie bojac sie zaryzykowac
wyboru partnera na cale zycie.

Trzecia hipoteza to: samoocena i poczucie wartosci u dorostych
dzieci alkoholikdw sg niskie, co decyduje o wyborze partnera i tym,
z jakimi trudno$ciami moga spotkac sig, bedac w zwigzku. Respon-
denci zapytani na poczatku o oceng wlasnej atrakcyjnosci w wiekszo-
$ci odpowiedzieli, ze nie sa do konca zadowoleni, wygladaja dobrze,
ale mogtoby by¢ lepiej. Jedna pigta nie podoba si¢ sobie, a tylko trzy
osoby ocenily swojg atrakcyjnos$¢ bardzo dobrze. DDA za to duzo
lepiej ocenity atrakcyjno$¢ swojego partnera — az 93 proc. badanych
twierdzi, ze jest on atrakcyjny lub bardzo atrakcyjny. Na podstawie
tych odpowiedzi wida¢, ze respondentéw cechuje niska samoocena
i brak zadowolenia ze swojego wygladu, za to mniej krytycznie od-
noszg sie w tym aspekcie do swoich wybrankéw. Takie postrzeganie
siebie moze prowadzi¢ do pojawiania si¢ réznych probleméw w re-
lacji, takich jak zazdros¢ czy lek przed odrzuceniem. Czes¢ DDA
w pytaniu o zazdro$¢ przyznawala sie do niej, argumentujac przy
tym, Ze troche tego uczucia w zwigzku nie zaszkodzi. Druga czes¢
réwniez odpowiedziala, Ze jest zazdrosna, ale stara si¢ z tym walczy¢.
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Pozostale odpowiedzi, tj. mam duzy problem z zazdroscig, nie mam
powodow do zazdrosci lub zazdro$¢ niszczy zwigzek, pojawily sie,
ale w mniejszosci. Warto tez zauwazy¢, ze zadna z os6b nie zazna-
czyla odpowiedzi, ze zazdros¢ jest spowodowana zachowaniem part-
nera, tym, ze moze on dawac do tego typu uczuc¢ powody. Sugeruje
to, ze w wiekszosci owo doznanie moze wynikac z niskiej samooceny
i poczucia wlasnej wartosci, a nie z konkretnych powodéw czy sy-
tuacji, ktore dostarcza partner. Z takiego obrazu siebie moga row-
niez wynika¢ obawy DDA dotyczace odrzucenia. Potowa badanych
przyznala, ze od czasu do czasu przezywa strach przed rozstaniem.
Reszta odpowiedziala, ze ciagle sie tego obawia lub taka obawa towa-
rzyszyta im na poczatku zwigzku. DDA czuja si¢ mato wartosciowe
i trudno im uwierzy¢, ze ktokolwiek chce tworzy¢ z nimi relacje,
jesli nawet rodzice nie okazywali im zainteresowania i czuloéci. Ze
strachu przed tym, Ze moga ponownie zosta¢ zranione, same cze-
sto kontrolujg partnera. Wieksza czes¢ ankietowanych przyznala, ze
kontroluje to, co dzieje si¢ w zwigzku, poniewaz to daje jej poczucie
bezpieczenstwa — to wlasnie ono jest czesto argumentem, podstawg
kontroli. DDA czuja si¢ spokojniejsze, gdy wydaje im sie, ze majg na
wszystko wptyw i taka moc, by nad wszystkim zapanowa¢. Prawie
jedng trzecig stanowily osoby sprawujace w zwigzku kontrole, ale
starajace si¢ nie $ledzi¢ wszystkiego dookota, natomiast pozostali
odpowiedzieli, ze nie da si¢ kontrolowa¢ wszystkiego lub ze to part-
ner jest strong kontrolujaca.

Niska samoocena i poczucie wlasnej warto$ci moga miec¢ zgub-
ny wplyw na wybor partnera i tworzenie relacji. Konsekwencja tak
zaburzonego obrazu siebie w przypadku DDA moze by¢ wybieranie
niewtasciwych partneréw, czgsto uzaleznionych, i powielanie sche-
matow z domu rodzinnego. Jest to zwykle spowodowanie potrzeba
bycia kochanym i chcianym, a takze innymi, ktore nie zostaly zaspo-
kojone w dziecinstwie przez rodzicow.

Czwarta hipoteza to: oczekiwania dorostych dzieci alkoholikow
wobec partnera dotycza zaspokojenia tych potrzeb, ktérych nie za-
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spokoili w dziecinstwie rodzice. W rodzinie z problemem alkoholo-
wym dzieci najczesciej sg zostawione same sobie, poniewaz alkoho-
lik skupia w niej najwiekszg uwage. Trudno tez wtedy o zaspokojenie
naturalnych potrzeb kazdego czlowieka dotyczacych uczu¢ i milosci.
Doroste dzieci alkoholikéw chca to wszystko nadrobié, najczesciej
w zwigzku z partnerem. Ankietowani poproszeni o scharakteryzo-
wanie rodzica uzaleznionego z perspektywy, gdy byli dzie¢mi, oraz
obecnej, jako dorosli, wskazywali na wiele aspektéw zaniedban
z jego strony. Jesli chodzi o perspektywe, kiedy byli dzie¢mi, najcze-
$ciej pojawialy sie odpowiedzi takie jak: ,,rodzic byt agresywny, ba-
fem/am si¢ go” oraz ,,nigdy nie dotrzymywat danych obietnic” DDA
wskazywaly tez, ze rodzic byt nieobliczalny oraz rozmowny tylko
wtedy, gdy sie napil. Badani jednak staraja si¢ zapamigtaé rowniez
dobre momenty, poniewaz wiele odpowiedzi dotyczylo wspomnien
zwigzanych ze wspolng zabawa i mitym spedzaniem czasu z rodzi-
cem uzaleznionym. Z perspektywy osoby dorostej pojawia si¢ wigcej
przykrych stwierdzen. Najczgsciej DDA oceniaja rodzica jako czlo-
wieka stabego i nieodpowiedzialnego, z problemami emocjonalny-
mi. Badani w wiekszosci uwazajg tez, ze rodzic uzalezniony nigdy
nie dojrzat do swojej roli. Z tych wszystkich powodéw tak bardzo
szukajg u swoich partneréw czegos zupelnie innego, co zaspokoi ich
potrzeby niespelnione w dziecinstwie.

Pragnienie zaspokojenia potrzeb potwierdza si¢ w pytaniu o ocze-
kiwania wobec partnera. Wsr6d najwazniejszych DDA wymienialy:
bedzie mnie kochat i szanowal, okaze mi wsparcie, bedzie odpowie-
dzialny, bedzie dobrym rodzicem, da mi poczucie bezpieczenstwa.
Sa to podstawowe przymioty, ktérymi cechuje si¢ zdrowa relacja
pomiedzy malzonkami, a ktérych DDA rzadko do$wiadczaty jako
dzieci ze strony swoich rodzicow.

Pigta hipoteza to: doroste dzieci alkoholikéw majg trudnosci w re-
lacjach z partnerem, ktére moga by¢ zwigzane z nieprawidtowym
stylem przywigzania wytworzonym w dziecinstwie. Wérdd dzieci
alkoholikéw istnieje duze prawdopodobienstwo do uksztaltowania
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si¢ pozabezpieczanych stylow przywigzania. DDA réznig si¢ od
swoich rowiesnikow stylem przywigzania i czesciej ujawniaja jeden
z nich: unikajacy, zdezorganizowany lub ambiwalentny. Wsréd bada-
nych 93 proc. posiada ojca uzaleznionego od alkoholu, tylko 3 proc.
matke. Doswiadczenia dziecka w relacji z matka sg podstawa two-
rzenia si¢ wewnetrznych modeli przywigzania, ktore determinuja
jego rozwdj. Jesli matka jest alkoholiczka lub wspoétuzalezniona,
nie sprzyja to ksztaltowaniu si¢ bezpiecznych stylow przywiazania
z powodu wielu napi¢é, problemoéw, jakie ona przezywa. Moze si¢
to wigza¢ réwniez z uczuciami, jakie doroste dzieci alkoholikdéw
majg wzgledem rodzicéw. Wobec rodzica uzaleznionego najczesciej
pojawialy sie: zal, poczucie krzywdy, bezradnos¢. Uczucia wobec
rodzica wspoluzaleznionego, czyli w przypadku badanych najcze-
$ciej matki, to: zmartwienie, wspolczucie, bezradnos¢, zal. Wszyst-
kie te, czgsto tlumione w sobie, uczucia moga by¢ przenoszone na
partnera i powodowac przez to wiele trudnoséci w relacji. Potwier-
dzaja to rowniez pytania dotyczgce poprzednich zwigzkdw. Prawie
polowa badanych DDA miala juz za sobg wczesniejsze doswiadcze-
nia. 58 proc. tych zwiazkéw przetrwalo mniej niz rok. Moze §wiad-
czy¢ to o wielu problemach w zbudowaniu trwatej relacji. Warto
tez jednak zauwazy¢, zZe obecny partner jest pierwszym, z ktorym
sg w powaznym zwigzku - dotyczy to 37 proc. badanych. Zastana-
wia¢ moze natomiast ilo§¢ posiadanych dzieci w zwigzkach doro-
stych dzieci alkoholikéw. Az 83 proc. respondentéw nie ma dzie-
ci, a 10 proc. - tylko jedno. Prawie potowa DDA bioracych udziat
w badaniu to osoby w wieku 25-34 lata, czyli najlepszym okresie na
planowanie rodzicielstwa. Moze to ukazywac kolejny problem tej
grupy, czyli strach przed tym, by nie by¢ dla swojego dziecka takim
rodzicem, jakiego kazdy z jej czlonkdw sam posiadal. Zdarza sie, ze
tkwi w nich przekonanie, ze dla ich syna czy corki zycie okaze si¢
réwnie trudne i bolesne.

Nieprawidlowe style przywiazania niosg ze sobg wiele szkdod dla
dziecka. Najmocniej ich skutki odczuwane sa w dorostosci, gdy DDA
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stajg przed wyborem osoby na cale zycie. Wplywa to réwniez na
jakos¢ relacji w tworzonym przez nie zwigzku. Trudnosci dotycza
najczesciej: unikania bliskosci i kontaktu, negatywnych uczué wo-
bec siebie i rodzicéw, niskiego poczucia wlasnej wartosci oraz obaw
przed odrzuceniem i rodzicielstwem. Wszystkie wyzej wymienione,
réwniez w poprzednich hipotezach, leki i problemy potwierdzity sie
w badaniach.

Dorosle dzieci alkoholikéw maja wiele trudnosci w budowaniu
i utrzymaniu relacji oraz zwigzkoéw interpersonalnych. Konsekwen-
cja tego jest mniej udane tworzenie wiezi i funkcjonowanie w kon-
taktach z druga osoba. Czgsto objawia si¢ to np. brakiem zaufania,
zazdroscig, kontrolg lub lekiem przed porzuceniem przez partnera,
co z kolei wynika z niewlasciwego rozwoju dziecka w rodzinie z pro-
blemem alkoholowym. Jednak pomimo wielu probleméw w relacji
do siebie i drugiego czlowieka DDA wykazuja duzo cech pozytyw-
nych, a takze sporo godnych uwagi umiejetnosci. Dzigki nim mogty
wygrac z przeciwnos$ciami losu.

Whioski

= Wychowanie w rodzinie z problemem alkoholowym nie sprzyja
budowaniu i odkrywaniu obrazu samego siebie.

= Klopoty tej grupy z wlasciwym postrzeganiem rzeczywistosci
powoduja réznego rodzaju zaburzenia zwigzane z syndromem
DDA.

= Rodzina z problemem alkoholowym wplywa niekorzystnie na
psychiczne funkcjonowanie dziecka, skutkujac w dorostosci po-
czuciem wyobcowania, niskg samooceng i ktopotami z budowa-
niem bliskich relacji.

= Konsekwencjg wychowania w rodzinie z problemem alkoholo-
wym jest czesto trudniejsze tworzenie bliskich relacji.

= Doroste dzieci alkoholikéw poszukujg partneréw i modelu relacji
bedacych przeciwienstwem modelu, jaki prezentowali rodzice.
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= Niska samoocena i poczucie wartosci u dorostych dzieci alko-
holikéw utrudniajg im normalne funkcjonowanie i wptywaja na
pojawiajace si¢ w zwiazku trudnosci.

= Oczekiwania dorostych dzieci alkoholikéw wobec partnera do-
tycza zaspokojenia tych potrzeb, ktorych nie zaspokoili w dzie-
cifstwie rodzice.

Zakonczenie

Rodzina z problemem alkoholowym to obszerny i wymagajacy temat.
Mimo wielu publikacji i literatury o alkoholizmie malo poswieca si¢
w nich miejsca na odmalowanie dokladnego portretu dzieci alko-
holikéw. Niewiele tez mozna znalez¢ watkéw dotyczacych wyboru
wspdtmalzonka czy relacji takich oséb z innymi ludzmi. Czgsto za
to natrafia si¢ na stereotypowa opinie, ze ich partnerami z duzym
prawdopodobienstwem moga zosta¢ alkoholicy i tak tworzy si¢ ko-
lejne pokolenie rodziny skazonej tg chorobag; taki osad z pewnoscia
sprawia przykro$¢ wielu osobom z syndromem DDA. Dzieki tej pra-
cy, a szczegdlnie badaniom, moglam pozna¢ inne oblicze tych osdb.
Trudne dziecinstwo nie przekresla mozliwosci, jakie daje dorostos¢.
Na szczescie dla wielu DDA doswiadczenia wyniesione z domu ro-
dzinnego, cho¢ wazne i trudne, nie zawsze determinujg ich przysztos¢.
Kazde dziecinstwo, nawet spedzone w rodzinie z problemem alkoho-
lowym, daje szans¢ na osobistg i duchowa przemiang. Bez wzgledu
na to, z jakiej rodziny si¢ wywodzimy, mamy szans¢ na stworzenie
szczesliwego zwigzku, jesli tylko wlozymy w to milosé i prace.

Dalsze poglebianie wiedzy na temat oséb z syndromem DDA
jest potrzebne, by lepiej pozna¢ i zrozumie¢ ich nature. Warto tez
zauwazy¢ tutaj druga strone, czyli osoby bedace w zwiazku z do-
rostymi dzie¢mi alkoholikéw. Dla nich ta wiedza jest szczegdlnie
wazna, gdyz czesto nie majg pojecia, jak postepowac w kryzysowych
momentach, np. kiedy maz czy zona nagle oddala si¢, zamyka sie
w sobie badz na wszystko reaguje gniewem lub placzem.
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W tym miejscu chcialabym tez podzigkowa¢ tym osobom, ktére
pomogly mi w przygotowaniu niniejszej pracy i okazaly wsparcie.
Szczegolne wyrazy wdziecznosci nalezg si¢ tu pani dr Bozenie Gulli,
ktéra jako promotor motywowala i zawsze stuzyla rada, wszystkim
bioracym udzial w ankiecie dorostym dzieciom alkoholikéw i zna-
jomym, ktorzy w jakikolwiek sposob przyczynili sie do powstania
tej pracy.



