Analizujac sytuacje rodzin dotknietych choroba alkoholowsa, szczegblng uwage nalezy
zwrdci¢ na dzieci i mlodziez wychowujace sie w tych rodzinach. Rozne formy zachowan
agresywnych i represyjnych rodzicow, zaniedbywanie obowigzkéw opiekunczych i potrzeb
dziecka, wywieraja destruktywny wplyw na zdrowie fizyczne i psychiczne dzieci oraz na
proces rozwoju.

1. Sytuacja psychologiczna dzieci wychowujacych sie w rodzinach z
problemem alkoholowym

Podstawowym zrodlem zagrozen dla dziecka jest stan chronicznego napiecia i stresu.
Trwanie w cigglej niepewno$ci, nieprzewidywalno$¢ wydarzen, wywoluje u dziecka
poczucie braku stabilnosci, porzadku zyciowego, a co za tym idzie, brak kontroli nad swoim
zyciem.

Dziecko w rodzinie alkoholowej uczy sie trzech zasad: "nie odczuwaj", "nie ufaj", "nie
mow". Nie odczuwaj - bo to, co czujesz za bardzo boli lub jest zbyt przerazajace. Nie ufaj -
bo wielokrotnie skladane obietnice byly lamane i niedotrzymywane. Nie ma wiec nic
pewnego, nic na czym moglby$ sie oprze¢. Nie moéw o piciu swojego rodzica, o tym co
czujesz i co my$lisz na ten temat. Nie moéw o tym, co dzieje sie w domu i o konsekwencjach
wynikajacych z picia. W ten sposob zanika komunikacja nie tylko wewnatrz rodziny, ale i w
relacjach "ze $wiatem zewnetrznym". Tworzy sie swoistego rodzaju "tabu", rodzinna
tajemnica, ktorej dzieci usilnie strzegg w poczuciu wstydu, leku i nadziei, ze moze w koncu
bedzie lepiej. Wszystko to sprawia, iz dziecko zaczyna przyjmowaé postawe obronng i
zamknieta wobec otaczajacej rzeczywistosci.

W reakcji na chorobe alkoholowg, czlonkowie rodziny nie$wiadomie zaczynaja spelniaé
role, ktore pozwalaja "zneutralizowa¢" skutki zachowania alkoholika i sprawiaja, ze rodzina
moze nadal funkcjonowaé, zachowujac pozory normalno$ci. Role te stuza wiec jako
zbiorowy system ochronny, dajac poszczegdlnym czlonkom rodziny chociaz niewielkie
poczucie stabilizacji i bezpieczenstwa, a jednocze$nie odciagaja uwage obserwatoréw od
rzeczywistych probleméw i uczué¢ skrywanych za fasada.

Dzieci w rodzinie dysfunkcyjnej odgrywaja cztery podstawowe role: bohatera rodzinnego,
kozla ofiarnego, maskotki i dziecka niewidzialnego. Bohaterem jest zazwyczaj najstarsze
dziecko w rodzinie, ktore przejmuje na siebie obowiazki dorostych i robi wszystko co moze,
by naprawi¢ istniejgca sytuacje i utrzymac rodzine w normie. Jest odpowiedzialny, troszczy
sie o rodzenstwo, zajmuje sie calym domem, przestrzega regul, zawsze konczy zadang prace
w wyznaczonym terminie. Stara sie by¢ perfekcyjny we wszystkim co robi. Bohater zyje w
stalym napieciu, wpada w panike w spontanicznych, nie dajacych sie przewidziec¢
sytuacjach. Koziotl ofiarnyodwraca uwage od rzeczywistych problemow rodzinnych, stajac
sie wcieleniem rodzinnych frustracji. Wdaje sie w bojki, wchodzi w konflikt z prawem,
ucieka z domu. W grupie jest najbardziej przeszkadzajacym dzieckiem. Koztom ofiarnym
trudno jest funkcjonowaé¢ w ukladach spolecznych. Zachowujac sie w sposob
nieakceptowany przez innych, ciagle spotykaja sie z dezaprobata. Dziecko
maskotka odwraca uwage od rodzinnego problemu skupiajac ja na sobie, zgrywajac sie,
przymilajac, blaznujac. Jego rola polega na tym, by ulzy¢ rodzinie w ciezkiej sytuacji,
rozweselajac ja swoim humorem i zartami. Maskotka nie cofnie sie przed niczym, byle
tylko rozweseli¢ innych. W zyciu spolecznym maskotki sa dusza towarzystwa, ale placa za
to wysoka cene - nikt nie traktuje ich powaznie. Dziecko niewidzialne pozostaje z boku
rodziny, nigdy nie sprawiajac najmniejszych klopotow. Odizolowane od rodziny, zyje we



wlasnym S$wiecie, w poczuciu samotnos$ci i krzywdy. Jest to dziecko nie dostrzegane, o
ktérym nikt nie pamieta. Uczestnictwo w pracy zespolowej moze sprawia¢ mu trudno$¢. Na
zewnatrz nieSmiale i pelne rezerwy, dziecko niewidzialne jest niezdolne do stawiania czola
problemom.

Dziecko czasami moze podejmowac wiecej niz jedna role i zachowac sie roznie w zalezno$ci
od sytuacji, w jakiej sie znalazlo. Czasami zdarza sie, ze z chwilg odej$cia z domu bohatera
rodzinnego (co nie jest czeste, bo bohater jest mocno zwigzany z rodzing swoim poczuciem
obowiazku opiekowania sie innymi) koziol ofiarny przejmuje jego zadania i sam wchodzi w
role bohatera. Dotychczasowa czarna owca w rodzinie staje sie jej podpora. Potwierdza to
fakt, ze role sg nieSwiadoma préba odpowiedzi na sytuacje rodzinng, proba przystosowania
sie do "chorego" ukladu rodzinnego i utrzymania go w rownowadze.

Role odgrywane przez dzieci sa funkcjonalne w rodzinie, tzn. rodzina (jako calo$¢) oczekuje
od poszczeg6lnych dzieci wlasnie takich zachowan i wzmacnia je. Pozwalaja one bowiem
przetrwaé, ponoszac mozliwie najmniejsze straty. Jednak poza rodzing, traca swoja
aktualno$é. Nie przynosza juz takich korzysci, a wrecz przeciwnie - zaczynaja dziala¢ na
szkode dzieci. Z kazdym kolejnym rokiem, kiedy sytuacja w rodzinie nie zmienia sie, a
uzaleznienie rozwija sie, mechanizmy obronne dzieci utrwalaja sie, doprowadzajac do
coraz wiekszych niepowodzen w $wiecie zewnetrznym. Ostatecznie jako dorosli, cierpig z
powodu zachowan, ktore przestaly peli¢ juz swoja pierwotng funkcje, nastawiong na
przetrwanie. Doroéli bohaterowie zatracaja sie w pracy, gubiac z pola widzenia wlasne
potrzeby, staja sie zalezni od "bycia potrzebnym" i oceny innych os6b. Koziol ofiarny staje
spolecznym wyrzutkiem, odtracanym przez innych ludzi. Zagubione dziecko staje sie
odludkiem, stroni od kontaktow z ludZzmi i od okazji towarzyskich. Maskotki, dowcipnisia
na zyczenie, nikt nie traktuje powaznie.

Dziecko doswiadcza wielu traumatycznych sytuacji zwigzanych z przemoca, destrukcja rol
rodzicielskich, chaosem i awanturami.

Jak wynika z pracy opublikowanej przez Witolda Skrzypczykal dzieci do$wiadczaja
roznorodnych zdarzen traumatycznych, takich jak oszukiwanie, niesprawiedliwe
traktowanie, porzucenie czy nadmierny krytycyzm rodzicow. NajczeSciej wymieniane sa
jednak do$wiadczenia zwigzane z przemoca.

. dwoje na troje opisywanych przez Skrzypczyka dzieci z rodzin alkoholikéw byto
Swiadkami przemocy,

. ponad polowa doswiadczala bezpos$rednio przemocy zaréwno fizycznej, jak i
emocjonalnej czy intelektualne;.

. co szOsta dziewczynka opisywala do$wiadczenia zwigzane z naduzyciem
seksualnym.

Jezeli chodzi o stany emocjonalne, dzieci najczeSciej wymienialy:

. wstyd za rodzica (40%),
. poczucie winy (23%),
. strach przed rodzicem (41%),
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. osamotnienie (57%),
. z}o$¢ lub nienawi$¢ do rodzica (80%).

U dzieci wychowywanych w rodzinach alkoholowych wystepuje stale poczucie nizszej
wartoSci oraz obnizone poczucie szacunku do samego siebie. Wyraza sie to w samokrytyce,
deprecjonowaniu wlasnych osiggnie¢ oraz dzialaniach autodestrukcyjnych. Wiekszo$¢
dzieci ma problemy zwigzane z poczuciem tozsamosci.

Zycie w chronicznym stresie, ktéremu towarzyszy poczucie bezsilnoéci, upoéledza
funkcjonowanie systemu immunologicznego i powoduje choroby somatyczne. Dzieci
alkoholikbw w poréwnaniu z dzie¢tmi ze zdrowych rodzin maja wiecej problemow
zdrowotnych z powodu obnizenia odpornosci biologicznej. CzeSciej cierpia z powodu bolu
glowy, bezsennoSci, ostabienia, nudnosci, nerwobo6low zebow czy problemow zwigzanych z
odzywianiem (bulimia lub anoreksja). W tej grupie czesto mozemy zaobserwowac
naduzywanie alkoholu, narkotykow i innych srodkéw zmieniajacych §wiadomosé.

Na podstawie opisywanych powyzej badan mozna stwierdzié¢, iz najczeSciej sprawca
zdarzen traumatycznych jest rodzic uzalezniony. Jednak w co 5 przypadku sprawca byt
drugi rodzic. Wskazuje to na niezwykle trudng sytuacje dziecka, ktore nie moze liczy¢ na
zrozumienie i wsparcie zadnego rodzica. Pomoc musi wiec przyjs¢ z zewnatrz.

2. Elementy pracy psychologicznej z dzie¢mi z rodzin z problemem
alkoholowym

Jezeli chcemy pomoc dziecku alkoholika, musimy przede wszystkim dobrze zrozumiec
nature jego problemow. Musimy rozpoznac, jaka role odgrywa w rodzinie. Inaczej nalezy
pracowaé z bohaterem rodzinnym, inaczej z dzieckiem niewidzialnym. Dla kazdej z ro6l sa
inne korekcyjne strategie. To, co moze pomoc jednemu dziecku, dla drugiego moze by¢
poglebianiem tresci urazowej. Nalezy wiec stwarza¢ dziecku okazje do zdobywania takich
do$wiadczen, ktore wywohuja u niego zmiane sagdéw o rzeczywistosSci, zmiane zachowania i
odreagowanie emocjonalne. Roéznorodne zajecia z dzietmi moga peli¢ funkcje
socjoterapeutyczne, jeSli stanowia dla dziecka do$wiadczenia korygujace. Cel zaje¢
powinien by¢ okreslony nie tylko dla calej grupy, ale dla poszczegolnych jej czlonkow.
Kazde dziecko powinno mie¢ opracowany swoj indywidualny plan pomocy, dostosowany
do jego potrzeb, rozeznanych przez dobrze przygotowana diagnoze. Spojrzenie na sytuacje
dziecka z réznych punktéw widzenia - stanu jego potrzeb, dotychczasowego rozwoju,
aktualnego momentu rozwojowego urazow jakie przezylo i ich konsekwencji, roli jaka pelni
w rodzinie oraz uwzglednienie interakcji tych czynnikéw, daje szanse na mozliwie peina
ocene sytuacji i zaplanowanie kierunkow dzialan i kolejnosci ich realizacji. Udzielajac
pomocy, wychowawca powinien nawigza¢ kontakt z innymi instytucjami, jak pomoc
spoleczna, policja, kurator, poradnia psychologiczno - pedagogiczna, pedagog szkolny,
punkt konsultacyjny. Wspolpraca pomiedzy nimi i skoordynowanie podejmowanych
dzialan moze przyczyni¢ sie do poprawy sytuacji dziecka oraz zwiekszenia skutecznos$ci
interwencji podejmowanych wobec pozostalych czlonkow rodziny, zwlaszcza w aspekcie
motywowania rodzicow do podjecia terapii i rozwigzania probleméw osobistych. Pomoc
dziecku powinna by¢ zawsze zintegrowana z pomoca rodzinie.

Kolejnym bardzo waznym elementem strategii pomocy psychologicznej jest nawigzanie
indywidualnej relacji pomiedzy dzieckiem a osoba wspierajacg. Dzieciom, zyjacym w



rodzinach czynnych alkoholikéw bardzo potrzebne jest wsparcie w przetrwaniu. Nalezy
pomoéc dziecku w radzeniu sobie w réznych trudnych czy niebezpiecznych sytuacjach
rodzinnych np.; gdy ojciec jest agresywny, dzieci zostaja same w domu bez opieki, matka
lezy pijana i nie daje znaku zycia itp. Mozna wspoélnie z dzieckiem opracowaé takie
strategie zachowania, ktére umozliwia mu zachowanie adekwatne do danej sytuacji. Osoba
wspierajaca moze tez budowac wspoélnie z dzieckiem system wsparcia zewnetrznego, a wiec
poszukiwa¢ bezpiecznych miejsc i oséb, na pomoc ktérych dziecko moze liczy¢ (np.:
dziadkowie, ciocia, sgsiadka). Wazne, by pomdc dziecku w zrozumieniu tego, co dzieje sie
w rodzinie oraz w radzeniu sobie z lekiem, b6lem, samotno$cia, poczuciem winy czy innymi
trudnymi uczuciami. Trzeba to robi¢ ostroznie, by nie narusza¢ wiezi dziecka z rodzicami.
Edukacja dotyczaca uzaleznienia moze by¢ zagrazajaca dla dziecka, ktérego rodzice nie
lecza sie. Podjecie tego tematu moze spowodowa¢ uruchomienie u dziecka mechanizmow
obronnych i w konsekwencji wycofanie.
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