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Pracujac w Poradni Leczenia Uzaleznien dla Dzieci i Mtodziezy niejednokrotnie przekonatam
si¢, jak w rozumieniu zjawisk zachodzacych w procesie leczniczym pomaga superwizja, jak
réwniez omowienia przypadku pacjenta w trakcie zebran klinicznych. Superwizja bazujaca na
teoriach psychadynamicznych ma kluczowy wplyw na moja prace kliniczng i rozumienie
pacjenta. Zdecydowatam si¢ zatem w prezentowanym eseju odnie$¢ si¢ do tej wiedzy i
praktyki superwizyjnej wykorzystywanej w mojej codziennej pracy zawodowe;.

Na wstepie nalezy podkresli¢, superwizor i superwizant wykonuja prace na rzecz rozwoju
dobrej i etycznej praktyki psychoterapeutycznej oraz swojego rozwoju zawodowego, po to
aby jak najbardziej $wiadomie opracowywal cale spectrum zjawisk, ktore wystepuja w
procesie psychoterapeutycznym. Szczegdlnym odbiorca, w tym przypadku, jest pacjent
mlodziezowy, ktory z racji wieku, zaleznosci nie jest jeszcze w pelni autonomiczny, a
problematyka adolescencyjna moze odkrywac przed psychoterapeuta szukajagcym wiedzy w
oparciu o teorie psychodynamiczno-psychoanalityczne bardzo szerokie pole rozumienia
problemow, ktore w tym czasie wystepuja.

Zaro6wno superwizor, jak i psychoterapeuta, ktdry pracuje z pacjentem mlodziezowym, moga
doswiadczy¢ duzej satysfakcji, czasami ulgi, a niejednokrotnie zaskoczenia wzajemnie
wystepujacymi potaczeniami w polu zmian oraz zamiany nie$wiadomego w $§wiadome lub
bardziej $wiadome.

Przez pewien okres swojej pracy kiedy, doksztatcalam sig, taczytam wiedze z praktyka
styszalam, ze leczenie psychodynamiczne nie pomaga osobom uzaleznionym. Pamig¢tam
r6zne dyskusje, kiedy jeszcze sama nie miatam zdecydowanego zdania, a nast¢pnie, jak si¢
ono klarowalo i1 uspdjniato wraz z dyskursem prowadzonym w zespole klinicznym, na
superwizjach, szkoleniach, w trakcie lektury, osobistych przemyslen itd.. Zauwazylam, Ze ta
wiedza i nabywane dos$wiadczenie bezposrednio przekladato si¢ na jako$¢, umiejetnosé i
trwato$¢ budowania relacji z pacjentem z obszaru uzaleznien - a to nie byla taka oczywista
kwestia.

Bedac w relacji z pacjentem - ,,juz nie dzieckiem, a jeszcze nie dorostym” - widziatam w
obrazie klinicznym i relacyjnym, w réznych pojawiajacych si¢ kontekstach odbicie teorii,
ktore wyjasniaja dynamike rozwojowa, jak i powiklania rozwojowe. Praca z mlodzieza z
problematyka uzaleznien jest angazujaca, satysfakcjonujaca, ale réwniez wymagajaca
potaczenia teorii rozwojowych z wiedzg na temat uzaleznieh w wieku rozwojowym.



Siggajac po teorie psychodynamiczne, w celu lepszego rozumienia pacjenta i jego kontekstu
relacyjnego, swoje mys$lenie psychoterapeutyczne opieram na réznych autorach, starszych i
wspotczesnych. Przedstawiam tutaj kilka waznych dla mnie teorii:

David Rosenfeld poszukiwal zroédet rozwoju wuzaleznienia we wczesnodzieciecych,
frustrujacych relacjach z opiekunami. Podkreslal on, ze kontakt dziecka z obiektem
macierzynskim nie dostarcza wystarczajagcego kontenerowania jego emocji i przezy¢, co w
konsekwencji prowadzi do uwewngtrznienia obiektu, catkowicie niezdolnego do
pomieszczania uczué. Powoduje to, ze osoba poszukuje na zewnatrz substytutu kontenera,
mogacego ukoi¢ ten wewngtrzny stan. W tym przypadku do§wiadczenie kontaktu z substancja
psychoaktywna, przynosi ulge, uwalniajac od napigcia wynikajacego
z frustracji i trudnych emocji, utwierdza jednostk¢ w przekonaniu, ze jest to jedyne
rozwigzanie  poradzenia sobie ze intensywnymi stanami emocjonalnymi. Substancja
psychoaktywna pelni rolg substytutu opiekuna, w celu skontrolowania lub ztagodzenia Igku i
frustracji. Osoba odrzuca lub dewaluuje wszelkie inne relacje, w tym relacj¢ terapeutyczna
traktujac je jako przesladowcze (zte obiekty). Natomiast substancja psychoaktywna
obsadzana jest w pozycji dobrego, karmigcego obiektu.

Kolejng teorig, na ktora zwracam uwage jest koncepcja samoleczenia Edwarda J.
Khantziana. Autor podkresla, ze dzigki substancji psychoaktywnej osoba ma mozliwo$¢
ucieczki od psychicznego cierpienia, do$§wiadcza tymczasowej ulgi 1 komfortu. Nalezy
zaznaczy¢, ze cierpienie jakiego doswiadcza pacjent, moze wynika¢ z wczesniejszych faz
rozwojowych. Istotnym elementem tej teorii jest zalozenie, Ze osoba uzalezniona prezentuje
strukturalne 1 funkcjonalne deficyty regulacji self w obszarach:

* niezdolno$¢ do rozpoznawania i regulowania uczuc,

* niezdolno$¢ do utrzymywania spdjnego i zadowalajacego obrazu siebie oraz
poczucia wlasnej wartosci,

* niezdolno$¢ do adekwatnych, przynoszacych pocieszenie i zadowalajacych
relacji z innymi ludZmi,

* niezdolno$¢ do adekwatnej kontroli zachowan, zwlaszcza w zakresie
samoopieki.

Uzaleznienie pomaga wtedy, w kompensacji deficytow, wzmocnieniu kruchego self,
wypetnieniu trudnosci w funkcjach samoregulacyjnych.

Z kolei Heinz Kohut rozumial uzaleznienie jako narcystyczne zaburzenie zachowania,
bedace wynikiem defektu self. Zrodtami tego zaburzenia byly nieadekwatne odzwierciedlanie
1 nieadekwatne odpowiadanie na potrzeby dziecka. W wyniku tego wyksztalcaja si¢ deficyt w
obszarach:

* regulacji napigcia,

* poczucia wlasnej wartosci,



* zdolnosci do samoukojenia,
 strukturalnej prozni w self.

Uzaleznienie staje si¢ wtedy proba naprawy defektu self, zapetnienia prézni i zastapienia
braku struktury. Substancja psychoaktywna jest przezywana przez pacjenta, jako
idealizowany self-obiekt, pozwalajacy osiagnac uczucie uspokojenia.

Bardzo istotng teorig z punktu widzenia psychoterapii psychodynamicznej kierowanej do
pacjentéw uzaleznionych jest koncepcja Philipa J. Flores’a, ktéry rozumie uzaleznienie jako
zaburzenie przywigzania. Na rozwo6j zaburzen uzywania substancji wptywaja pozabezpieczne
style przywigzania, urazowe doswiadczenia, brak stabilizujacej relacji. Osoba jest wrazliwa
na substancje¢, ktora staje si¢ substytutem bliskosci. Wyksztatcone fatszywe self uniewaznia
przywiazanie. W przezyciu pacjenta relacja z substancjg staje si¢ niezawodna i kontrolowalna.
Zostaja zinternalizowane reprezentacje bolesnych i ranigcych relacji, ksztaltuje si¢ kruche
self, ktore powoduje wtorng samotnos¢. Uzycie substancji psychoaktywnej tagodzi wtedy i
pomniejszaja samotno$¢, bol, cierpienie oraz daje iluzj¢ naprawy self. W pracy
psychoterapeutycznej dazy sie do rozwoju zdolnosci do wzajemnosci i przywigzania.

Majac na uwadze tg teori¢ nalezy podkresli¢, ze bardzo duze znaczenie ma budowanie
dobrego sojuszu terapeutycznego, szczegoélnie z pacjentami mlodziezowymi. Relacja
terapeutyczna petni wtedy znaczacg funkcje lecznicza.

Jeszcze jedng ciekawa teori¢ psychoanalityczna zaprezentowata J. McDougall, podkreslajac,
ze uzaleznienie stanowi obron¢ przed uczuciami i stresem. Przedstawila ona wspolny
mechanizm psychosomatyczny i uzaleznieniowy, stanowigcy obron¢ przed do$wiadczanymi
intensywnymi emocjami 1 stresem. Rozadowanie emocji nast¢puje poprzez — tzw.
wytadowanie w dziataniu (,,discharge-in-action”) — rozpraszanie 1 eksternalizacja.
Uzaleznienie stanowi wtedy obron¢ przed prymitywnymi przyttaczajacymi emocjami. Jest
ono zewnetrznym przejawem niepowodzenia w rozwoju wewngetrznych symbolicznych
sposobow radzenia sobie, ktore powstaja w wyniku zaburzonych interakcji matka — dziecko,
sa one wykluczane ze §wiadomosci. Pojawia si¢ niepewno$¢ w zakresie prawa do istnienia,
posiadania odrgbnej tozsamosci, utraty poczucia tozsamosci i kontroli wlasnych dziatan.
Autorka podkresla brak u danej osoby opiekunczych introjektow i1 brak akceptacji dla
odrebnosci wilasnych uczu¢ i pragnien. Substancja psychoaktywna pomimo tego, Ze jest
Smiercionosna, to staje si¢ w przezyciu osoby dobrym obiektem, usuwajacym konflikt,
rozpraszajacy bol — dzieje si¢ to oczywiscie na krotko i przej§ciowo.

Wedlug bardziej nowoczesnych teorii psychoanalitycznych uzaleznienie mozna rozumiec,
jako:

* Pozycje tymczasowego autsajdera autorstwa Dartingtona. W ktorej od wzglednie
ptynnej i niezbednej formy przejsciowej tzw. ,,obserwatora zycia” w drodze do
rozwoju 1 eksplorowania, do ,utknigcia” w przekroczeniu etapu rozwojowego w
formie silnie destrukcyjnych postaci uzaleznienia i cech antyspotecznych.



» Jako reakcje na wzrost agresji 1 poluzowanie niemowlgcych wiezi z rodzicami
autorstwa Blosa. Dzieje si¢ tak po to, aby, osiggnaé progresywny rozwoj. Jednak
stanowi to ucieke od przecigzajacego aspektu ku niemowlecym zalezno$ciom,
wielko$ciowosci 1 zaspokajania.

* Zachowania antyspoleczne w tym mozna polaczy¢ cze$¢ uzaleznien odzwierciedlaja
krzywde¢ 1 zaburzenia jako porazke¢ dziatan $rodowiska - Bowlby, Winnicott i
Erikson.

*  Wedlug filozofii Foucaulta nawigzuja do pogladoéw, ze dorosty to hipokryta, surowo
karcg za uzywanie, a sami si¢gaja po uzywki.

* Wedlug analiz spotecznych nastolatek wypracowujac wiasny styl, do§wiadcza presji
ze strony otoczenia, a wlasne ciato jako zrodto kontroli 1 przyjemno$ci moze stuzy¢ do
uniezalezniania od rodzicielskiego i spolecznego decydowania o ciele nastolatka —
Pini.

» Koncepcja ,,fagodnego uzaleznienia” Van Heeswyk’a.

Piwo, kawa, heroina poprawiaja samopoczucie, zmienia si¢ percepcja. Brakuje
rozwigzania, ale problem si¢ zmniejsza. Te koncepcje nawigzuja do stosowania
farmakoterapii w stanach ADHD, lekowych czy depresyjnych.

* Bollas — zdecydowanie traktuje zazycie 1 halucynacje po jako akt agresji wobec siebie
i innych.

W procesie superwizji nastolatkow nie tylko analizowany jest mtody cztowiek (jego aspekty
rozwojowe 1 trudnos$ci), ale rdbwniez niezbgdna jest analiza kontekstu jego zycia i rodziny co
rozszerza rozumienie, ale tez jest wigkszym wysitkiem ze strony superwizanta i superwizora.
Laczenie zwigzkow 1 budowanie przymierza terapeutycznego, rOwniez z rodzicami, wklada
dodatkowe elementy do ulozenia i przemyslenia. Rola relacji dotyczy nie tylko odtwarzania
,herwicy przeniesieniowej” z dorostym, ale w relacji terapeutyczne, terapeuta jest realnym
dodatkowym self - obiektem dla pacjenta i1 te aspekty podlegaja analizie w relacji
superwizyjnej. Poza tym wystepuje wiele dodatkowych obszaréw, ktére bylyby juz zbyt
wykraczajace poza zakres tego eseju. Jednakze sa dla mnie bardzo ciekawe do dalszej
eksploracji.

Obecne teorie - obejmujace fazy dyskursu od Melanii Klein i Anny Freud autorek
1 psychoanalityczek, ktore miaty rozne poglady na temat rozwoju dzieci i tego co wspiera w
leczeniu - przechodzac przez wybrane, niewyczerpane, wyzej wymienione teorie - pokazuja,
jak bardzo moga by¢ wlaczane, przeksztalcane na uzytek nauki, wprowadzania zmiany, a
przede wszystkim leczenia i rozwoju pacjentow mtodziezowych réowniez z problemami
uzywania SPA.

W literaturze oraz ze swojej praktyki psychoterapeutycznej, jak rowniez nieustajacej pracy z
superwizorami, mogtam korzysta¢ i dos§wiadcza¢ taczenia r6znych sposobow nauki i praktyki,
ale szczegolnie ciekawita mnie ta laczona z glebszym rozumieniem problematyki rozwojowe;j,
nieswiadomej, fenomendw, ktdre czasami zadziwiajag nawet do§wiadczonych superwizoréw,
lub maja swoje ograniczenia i pewne zjawiska zostang odegrane, powtorzone. Nieustanna
refleksja poddawana w procesach superwizji, interwizji, zebraniach klinicznych, konsyliach,



sesjach koordynacji, szkoleniach stanowi¢ begdzie inspiracje do mojej dalszej pracy z
pacjentami w wieku rozwojowym.
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