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Rozdziat 6

Proby uleczenia problemu.
Utrata kontroli i siegniecia dna

To nadzieja, ze nastepnym razem zapanuje nad piciem, trzymata
mnie w niewoli. Ale kiedy dotarta do mnie prawda, ze nie ma nadziei
— wtedy dostatemn najwiekszg nadzieje.

leczaey sie alkoholik

Alkoholikom wysokofunkcjonujacym (AW) wydaje sig, ze roz-
wiazanie problemodw, ktoére przesladujg ich w zwigzku z nad-
miernym piciem, polega na kontroli spozycia alkoholu. Gdyby
tylko zdotali pi¢ umiarkowanie, mogliby zachowa¢ obecno$¢
alkoholu w swoim Zyciu bez narazania si¢ na jego negatyw-
ne konsekwencje. Ta wizja kontroli to §wiatetko nadziei, ktére
pozwala im trwa¢ w zauroczeniu trunkami. AW czesto obser-
wujg swoich normalnie pijacych przyjaciot i kolegdéw z pracy,
zazdroszczac, ze tak tatwo przychodzi im panowanie nad spo-
zyciem alkoholu. Z drugiej strony ludzie w towarzystwie AW
czgsto zastanawiajg sig, co jest z nimi nie tak. AW przyznaja, ze
nieraz stysza od $wiadkéw swego zachowania komentarze typu:
»Dlaczego nie mozesz po prostu pi¢ troche mniej?”, ,Wez i si¢
postaraj!”, ,Policz sobie, po ilu drinkach urywa ci sie film, i pijj
dwa mniej”. Ludziom, ktorzy korzystajg z alkoholu w normalny
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sposdb, czy nawet tym, ktorzy majg niewielki problem z alko-
holem, podejscie alkoholika jawi si¢ jako calkowita tajemnica
- szczegolnie gdy chodzi o inteligentnych, efektywnych AW,
ktdérzy potrafig realizowac zadania, osiggac cele i rozwigzywac
problemy w innych dziedzinach.

Szlakiem kolejnych nieudanych préb kontrolowania picia
AW schodzg czgsto az na samo dno, ktére mozna zdefiniowaé
jako ,miejsce, do ktorego alkoholik musi dotrze¢, zanim bedzie
gotow przyznad, Ze ma problem, i zwrdcié si¢ o pomoc™' Nie-
kiedy konieczne sg wielokrotne porazki w zapanowaniu nad
alkoholem, by mechanizm wyparcia ostabt na tyle, aby czlowiek
dostrzegt w sobie alkoholika.

Wysitki zapanowania nad piciem

Jesli musisz nad czyms zapanowac, to znaczy, ze stracites nad
tym panowanie
leczaey sie alkoholik

Nie interesowato mnie ograniczenie picia, tylko ograniczenie jego
negatywnych skutkow
leczgcy sie alkoholik

Kiedy kontrolowatem swoje picie, nie dawato miradosci, a gdy da-
wato miradose, nie potrafitem go kontrolowac
leczacy sie alkoholik

7%

Czasownik ,,kontrolowa¢” definiuje si¢, jak nastepuje: ,oddzia-
tywa¢ na co$ hamujaco lub ukierunkowujgco, mie¢ nad czyms
wladze, zmniejszac czgstotliwos¢ lub natezenie czegos, zwlaszcza
do poziomu nieszkodliwego”? Definicja ta implikuje istnienie
jakiej$ sily, ktora nalezy okielzna¢, oraz ze czlowiek sprawujacy
kontrole ma nad czym$ wiadz¢. Kontrolowanie picia staje si¢
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mentalna obsesja dla rzeszy alkoholikéw. Na pewnym etapie
AW mogl pewnie korzystac z alkoholu w umiarkowany sposéb,
potem za$ ,zaczyna traci¢ wszelkie panowanie nad spozyciem
trunkow w chwili, gdy zaczyna pi¢”? Wielu, ktérzy staraja sie
zapanowa¢ nad swoim nalogiem, zaczyna wmawiac sobie, ze
nastepnym razem na pewno beda si¢ juz hamowac. Nawet gdy
raz za razem nie realizujg tego celu, dalej wierza, ze jaka$ nowa
taktyka w koncu si¢ sprawdzi. Ksigzka AA stawia alkoholikowi
pytania: ,Jesli setki do§wiadczen pokazuja mu, ze pojedyncza
porcja alkoholu oznacza kolejng kleske z catym towarzyszacym
jej cierpieniem i ponizeniem, dlaczego dzieje sie tak, ze ja wypi-
ja? Dlaczego nie moze poprzestac na szklance wody? Co stalo si¢
ze zdrowym rozsadkiem i sitg woli, ktére niekiedy wcigz potrafi
wykazywac w odniesieniu do innych spraw?”.* Odpowiedz jest
taka, ze alkoholik doswiadcza psychicznej obsesji na punkcie
napicia sie, a kiedy wezmie pierwszy tyk, uruchamia sie fizyczny
gtéd i kontrola nad piciem przepada.

Wszyscy ankietowani AW donosili o podejmowaniu na pew-
nym etapie prob zapanowania nad piciem przez stosowanie
calej gamy metod:

e Poproszenie przyjaciela o monitorowanie ilo$ci wypijanego
alkoholu.

e Eliminacja alkoholu na okresy o réznym trwaniu.
e Zglaszanie si¢ na ochotnika do roli kierowcy.

e Proby umiarkowanego picia na imprezach (niektérych, wigk-
szosci, wszystkich).

e Proby zapanowania nad spozyciem alkoholu, by zrobi¢ przy-
jemnos¢ innym lub ich uspokoid.
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e Surowe przestrzeganie zasad ,testu dwoch drinkéw”, czyli
wypijanie dwoch drinkéw codziennie przez trzydziesci dni.

e Wyeliminowanie alkoholu przez zastapienie go innymi uza-
leznieniami czy nalogami (np. narkotyki, lekomania, seks,
jedzenie).

e Ograniczenie drinkdw wypijanych publicznie, a potem do-
pijanie po kryjomu.

e Zjadanie obfitego positku przed impreza.

e Wypijanie wody pomiedzy napojami alkoholowymi.

e Ograniczenie gotowki zabieranej do baru i nieprzynoszenie
karty kredytowe;j.

o Okreslanie z gory liczby drinkow, ktore beda wypite danego
dnia czy wieczoru.

e Lektura ksigzek o tematyce duchowe;.

e Izolowanie sig, unikanie okazji do picia towarzyskiego.

e Trzymanie si¢ zasady, by pi¢ jeden rodzaj alkoholu.

e Przechowywanie w domu zapasu alkoholu tylko na jeden
dzien.

o Slubowanie Bogu, ze nie bede si¢ upijal(a).

e Postanowienie o rezygnacji z alkoholu na okreslony czas.

e Wypijanie zamiennikow, takich jak syrop na kaszel czy ptyn
do ptukania ust, bo ,,to si¢ nie liczy”.

e Staranie si¢, by przerwac picie ,tuz przed urwaniem si¢ filmu”.
Cho¢ AW wpadaja na wiele kreatywnych sposobéw kontroli
picia, wszyscy donoszg, ze techniki te w ostatecznym rozra-

chunku zawodza. Ludzie ci w konicu uswiadamiaja sobie, Ze nie
panuja nad spozyciem alkoholu. Pewien 72-letni AW, bedacy
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cukrzykiem, mowi, ze niekiedy stosowal insuline do kontroli
alkoholu, bo pozwalata mu na szybsze metabolizowanie go.
Wcigz mial tez w glowie mysl, ze z powodu swojego stanu zdro-
wia powinien ,troche ostrozniej” podchodzi¢ do trunkéw, nie-
mniej dalej pil patologicznie. 28-latek wspomina, ze odwolywat
sie do religii, modlitwy i studiowania Pisma Swietego w celu
zapanowania nad piciem. Techniki te dzialaly na kilka dni, po
ktérych wracal do alkoholu, ,,jakby to byt wrodzony odruch”
W ksigzce AA czytamy, ze ,wszelkimi formami samooszukiwa-
nia si¢ i eksperymentowania [alkoholicy] starajg sie wykazac,
ze s3 wyjatkiem od regutly, zatem nie alkoholikami”. Dalej AA
potwierdza, ze niektdre z tych strategii kontroli alkoholu sg
powszechnie stosowane; do ,,metod, jakie sami stosowalismy”,
zaliczajg si¢ ,picie tylko piwa, ograniczenie liczby drinkéw,
niepicie alkoholu w samotnosci, niepicie rankami, picie tylko
w domu, nietrzymanie alkoholu w domu, niepicie w godzinach
pracy, picie tylko na przyjeciach, przerzucenie si¢ ze szkockiej
na brandy; picie tylko wina naturalnego, postanowienie zfozenia
wymowienia w pracy, jesli pojawig si¢ pijany, ztozenie przyrze-
czenia wieczystej trzezwosci, zafundowanie sobie dodatkowego
ruchu i gimnastyki, lektura inspirujacych ksigzek (...) mozna
by ciagnac te liste w nieskoniczonos¢”?

Tacy terapeuci jak Mulligan proponuja ludziom zmagaja-
cym si¢ z problemem alkoholowym strategie kontroli picia, na
przyktad spisanie kontraktu. Mulligan prosi o podanie konkret-
nych i mierzalnych celéw, takich jak wypijanie nie wiecej niz
trzech drinkéw wieczorem albo picie nie wigcej niz dwa razy
w tygodniu. Niezdolno$¢ do dotrzymania postanowien takiego

kontraktu staje si¢ wskazaniem, ze dana osoba jest uzalezniona
od alkoholu.
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Kontrowersje wokét umiarkowania

Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne donosi, ze jedna
z najwigkszych kontrowersji lat dziewigc¢dziesigtych w sferze
terapii alkoholowej w USA dotyczyla ruchu Moderation Mana-
gement (MM, dosl. Zarzadzanie Umiarkowaniem), zalozonego
przez Audrey Kishline pod koniec XX wieku. Jest to organizacja
Wwzajemnej samopomocy, majaca na celu przyczynienie si¢ do
~umiarkowanego” spozycia alkoholu wsrdd jej czlonkow. Istota
kontrowersji polega na tym, ze propagatorzy MM uwazali, iz pro-
gram bedzie przyciagal ludzi z tagodniejszym problemem alko-
holowym, ktdrzy nie s3 uzaleznieni od alkoholu i dlatego nie chca
dofacza¢ do grup nastawionych na calkowitg abstynencje, takich
jak AA czy profesjonalnie prowadzone terapie wedtug dwunastu
krokéw. Tymczasem w srodowisku terapeutéw i naukowcow
obawiano sie, ze ruch MM stanowi ,,niebezpieczng pokuse dla
alkoholikéw” i umacnia u nich mechanizm wyparcia, sugerujac,
ze moga kontrolowac spozycie alkoholu bez abstynencji.®
Kontrowersja siegneta zenitu, gdy Kishline zostala oskarzona
o spowodowanie $mierci dwoch os6b w wypadku drogowym
podczas prowadzenia samochodu po niewlasciwej stronie szosy.
We krwi stwierdzono u niej 2,6 promila alkoholu, czyli ponad
trzy razy wiecej, niz wynosi dopuszczony prawem limit w stanie
Waszyngton. Kishline narazita si¢ na konflikty ze swoimi zwo-
lennikami, gdy na stronie MM zamiescita post z nastepujacym
o$wiadczeniem: ,,Ostatnio podjelam decyzje, by zmieni¢ swdj
cel leczniczy z umiarkowania na abstynencje (...). Id¢ teraz inng
$ciezky. Aby umocnic¢ swoja trzezwos¢, wstapitam do Anonimo-
wych Alkoholikéw, a wstapi¢ tez do Women for Sobriety oraz
SMART Recovery”” Ustgpita réwniez ze stanowiska rzecznika
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MM. Jej adwokat stwierdzit, ze juz kilka miesiecy przed wy-
padkiem Kishline zdata sobie sprawe, ze powinna catkowicie
odstawi¢ alkohol, ale miata z tym powazne trudnosci.®

W badaniu opublikowanym w ,,Psychiatric Services: A Jour-
nal of the American Psychiatric Association” wskazano na
podobienstwa pogladéw w podstawowym podreczniku MM
Moderate Drinking: The Moderation Management Guide for Pe-
ople Who Want to Reduce Their Drinking® (Picie umiarkowane:
Przewodnik po zarzgdzaniu umiarkowaniem dla ludzi, ktorzy
chcg ograniczy¢ spozycie alkoholu) oraz w ksigzce AA. W obu
tekstach stwierdza si¢ istnienie réznicy miedzy osoba majaca
problem (problem drinker), ale zdolng wréci¢ do kontrolowa-
nego spozycia alkoholu, a t3 pijaca chronicznie, ktéra nie jest
w stanie ograniczy¢ picia i powinna stosowac pelng abstynencje.
Wazng réznicag w pogladach jest to, ze podrecznik MM prze-
czy, jakoby alkoholizm byl chorobg, traktujac go jako nawyk,
czyli wyuczone zachowanie. Czytamy tam, ze ,bezsensowne
jest branie kazdego wyobrazalnego zlego nawyku, dodawanie
koncdédwki -izm i nazywanie go chorobg”"

Inng istotng roznicy jest to, ze wedlug przekonania czesci
zwolennikéw programu dwunastu krokéw, cho¢ MM kieruje
sie intencjg udzielania pomocy tylko niealkoholikom, osoby te
w rzeczywistosci sg alkoholikami wypierajacymi swoja sytuacje,
ktérzy mysla, ze zdotajg si¢ nauczy¢ pi¢ z umiarkowaniem."
Ksigzka AA stwierdza, ze ,wigkszo$¢ z nas opierala sie przed
przyznaniem, iz jesteSmy prawdziwymi alkoholikami. Nikomu
nie podoba sie mysl, ze jest pod wzgledem biologicznym i psy-
chicznym odmienny od innych. Dlatego nic dziwnego, ze prze-
bieg naszego picia charakteryzuje si¢ niezliczonymi nieudanymi
staraniami, by wykaza¢, ze mozemy pic¢ jak pozostali ludzie.
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Nadzieja, ze jakos$ pewnego dnia bede w stanie kontrolowac picie,
a jednoczesnie czerpac z niego przyjemnosc, to obsesja kazde-
go, kto ma taki problem. Zadziwiajaca jest zywotnos¢ tej iluzji.
Wielu trwa w niej az do progu choroby psychicznej i Smierci”?

W chwili pisania tej ksigzki dr Ana Kosok jest dyrektorem
wykonawczym MM, a uprzednio, w latach 2000-2006 byta dy-
rektorem programowym. Ponadto jest cztonkiem MM, otwarcie
przyznajac si¢ do swojego problemu alkoholowego, ktérym
musiala si¢ zaja¢ po zdiagnozowaniu u niej zapalenia watroby.
Stwierdza, Ze nie chciala catkowicie przestac pi¢ i ze nie miala
zadnych typowych ,,znakéw ostrzegawczych’, takich jak kac,
ktére motywowatyby ja do abstynencji. Opanowanie technik
zmiany zachowan sugerowanych przez MM zabralo jej okolo
dwoch lat i obecnie Kosok wypija najwyzej pie¢ drinkéw ty-
godniowo. Cel stawiany przez MM okregla jako ,,ograniczanie
szkdd” zwigzane z poprawg zwyczajow picia. Wyjasnia, ze MM
oczekuje od swoich cztonkéw przyjecia osobistej odpowiedzial-
nosci za swoje postepowanie, a program w 85 procentach sklada
sie z technik behawioralnych oraz narzedzi, ktére mozna dosto-
sowac¢ do indywidualnych potrzeb. Zamiast stosowa¢ podejscie
duchowe, MM pomaga ludziom z problemami alkoholowymi za
pomocg programu zlozonego z dziewigciu krokéw, opartych na
zasadach kognitywno-behawioralnych i wsparciu spofecznym.
Znajdujemy tu miedzy innymi informacje na temat alkoholu,
wskazowki do umiarkowanego spozycia, ¢wiczenia z moni-
torowania spozycia, techniki stawiania sobie celéw i strategie
zarzadzania sobg."?

W trakcie rozmowy Kosok nie uzywa terminu ,,alkoholik”
i stwierdza, ze wigkszos$¢ cztonkéw MM nie kwalifikowataby sie
jako uzaleznieni od alkoholu. Informuje, ze 25 procent uczestni-
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kéw - $wiadomych problemu u siebie - przytacza si¢ do MM po
to, by przekonac sig, czy sa w stanie zapanowac nad piciem, czy
tez musza dolaczy¢ do abstynenckich grup leczniczych. Jedno
z ,zalozen MM” glosi, ze ,,umiarkowanie jest naturalng faza
procesu, bez wzgledu na to, czy ostatecznym celem bedzie ono,
czy tez abstynencja. Wiekszo$¢ ludzi, ktérzy sg w stanie zacho-
wac abstynencje, wczesniej bezskutecznie probowato ograniczy¢
picie. Nasze programy skracaja proces dochodzenia do tego, czy
umiarkowanie jest mozliwe, dzieki pokazaniu konkretnych wy-
znacznikéw umiarkowanego spozycia alkoholu”'* Cztonkowie
maja prawo wyboru, czy postawig sobie za cel umiarkowanie, czy
abstynencje, ale Kosok stwierdza, ze ludzie rzadko przytaczajq si¢
do MM po to, by catkiem odstawic¢ alkohol. MM prowadzi okoto
dwudziestu grup spotkaniowych w USA i trzy za granicg, a od
1996 roku takze liczne grupy online przez witryne¢ organizacji
www.moderation.org.

Kosok prowadzita badania w gronie MM, dotyczace tego,
jacy uzytkownicy alkoholu zwracajg sie do programu MM. Re-
zultaty opublikowano w ,,International Journal of Drug”. Z ba-
dan tych wynika, ze cztonkowie MM znakomicie funkcjonuja
w spoleczenstwie, a §rednia ich wieku wynosi 44 lata. 94 procent
ma wyksztalcenie wyzsze, 80 procent jest zatrudniona, roczne
dochody u 77 procent przekraczajg 50 tysiecy dolaréw. Dane
wskazuja, ze 66 procent cztonkéw MM stanowig kobiety, pod-
czas gdy w AA jest ich tylko 33 procent."” Przed przytaczeniem
sie do MM 32 procent czlonkéw poszukiwalo pomocy w AA,
a 25 procent w psychoterapii. Kosok stwierdzila, ze cztonkowie
przybywajacy z abstynenckich grup leczniczych sg zachecani do
kontynuowania abstynencji do chwili zapoznania si¢ z podrecz-
nikiem MM, spedzenia pewnego czasu w grupie (jest specjalny
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Listserv dla oséb przychodzacych z AA) i zbudowania struk-
tury, potem za$ zaleca si¢ im ,,0stroznosc¢”. Kosok przyznaje, ze
niezwykle trudno jest ocenic¢ stopien skutecznosci dziatania
MM z powodu kroétkookresowej natury programu, ktéry nie
zostal stworzony do dtugofalowego uczestnictwa. Z tego powodu
grupa nie jest w stanie $ledzi¢, czy cztonkowie stosuja sie do
zalecent umiarkowania po zakonczeniu programu. Na podstawie
kwestionariusza Short-Form Alcohol Dependence Data Kosok
wnioskuje, ze 28 procent cztonkéw lokowato si¢ w przedziale
niskiego uzaleznienia od alkoholu, 62 procent - $redniego, a 10
procent - wysokiego. Wskazniki te sa wyzsze niz w przeszlosci,
co sugeruje, ze MM przyciaga wiecej oséb uzaleznionych niz
dawniej, mimo ze niekoniecznie jest dla nich przeznaczona.'®
Program MM zawiera sugerowane limity picia: dla kobiet
nie wigcej niz trzy porcje alkoholu dziennie lub dziewie¢ tygo-
dniowo, dla mezczyzn nie wiecej niz cztery dziennie lub czter-
nascie tygodniowo. Ponadto MM zaleca wszystkim trzy, cztery
dni tygodniowo bez alkoholu, nieprowadzenie samochodu po
alkoholu oraz niepicie alkoholu w sytuacjach, ktére ,narazatyby
na ryzyko siebie lub innych”!"” Przytacza réwniez pewne przy-
ktadowe cechy opisujace osobe, ktéra pije z umiarkowaniem:

e Uznaje wypicie od czasu do czasu alkoholu za drobny, cho¢
przyjemny, element zycia.

e Ma hobby, zainteresowania i inne sposoby relaksowania sie
i korzystania z Zycia, ktore nie wigzg si¢ z alkoholem.

e Zwykle ma znajomych, ktorzy pija alkohol umiarkowanie
lub nie pija go wcale.

o Zwykle je co$ przed, w trakcie lub wkrotce po wypiciu al-
koholu.
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e Zwykle nie pije dtuzej niz przez godzing do dwoch na jednym
posiedzeniu.

e Zwykle nie pije szybciej niz jednego drinka na pot godziny.

e Zwykle nie przekracza poziomu 0,55 promila alkoholu we
krwi.”

e Dobrze czuje si¢ ze swoim sposobem spozycia alkoholu (ni-
gdy nie pije w ukryciu, nie spedza duzo czasu na zastanawia-
niu si¢ nad piciem czy planowaniu go).'

Przeprowadzano badania naukowe nad tym, czy jest mozliwe,
by alkoholicy nauczyli si¢ kontrolowa¢ lub ogranicza¢ picie
alkoholu. Dr George Vaillant jest wykladowca Harwardzkiej
Szkoty Medycznej oraz psychiatrag w Brigham and Women’s
Hospital w Bostonie. W swej ksiazce The Natural History of
Alcoholism Revisited (Historia naturalna alkoholizmu po raz
drugi) podsumowuje dotychczasowy stan wiedzy na ten temat.
W badaniu podluznym Helzera i wspétpracownikéw przeana-
lizowano przypadki 1289 mezczyzn i kobiet uzaleznionych od
alkoholu i stwierdzono, ze do umiarkowanego spozycia (nie-
przekraczanie szesciu porcji standardowych za jednym posie-
dzeniem cztery razy w miesigcu oraz nieobecnos¢ probleméw
zdrowotnych zwigzanych z alkoholem) zdotato wréci¢ na rok lub
dwa lata 2 procent z nich."” Podejmowano starania, by zaszczepi¢
umiarkowane spozycie u alkoholikéw. Sobellowie opracowali
program terapii behawioralnej, do ktérego czesto odwotuja sie
propagatorzy kontrolowanego picia.*® Z poczatku, na podsta-

" Zreguly skutki takiej obecnosci alkoholu w organizmie wyrazaja sie poczuciem
odprezenia i uniesienia oraz usunieciem czesci zahamowan przy jednoczesnej ogra-
niczonej zdolnosci do koncentragji, ale nie kolidujg jeszcze z mozliwoscig logicznego
myslenia czy ostroscig widzenia. Niemniej trzeba pamigta¢, ze reakcje na alkohol maja
charakter indywidualny (przyp. thum.).
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wie kontroli po uptywie dwdch lat wydawalo sig, ze program
skutkuje. Jednakze podczas ostatnich rozmdw z pierwszymi
dwudziestoma alkoholikami, ktérych nauczono kontroli picia,
Sobellowie przekonali sig, ze czworo zmarlo z przyczyn zwia-
zanych z alkoholem, o$mioro pilo patologicznie, jeden byt nie-
uchwytny (i panowalo przekonanie, ze zapil), sze$cioro zdotato
utrzymywac abstynencje przez 2-10 lat, a tylko jeden uznal, ze
kontroluje u siebie picie alkoholu.?! Vaillant uwaza, ze jedynie
sporadycznie osoba uzalezniona od alkoholu moze wréci¢ do
umiarkowanego czy normalnego spozycia. Zauwaza, ze wylacz-
nie w bardzo nielicznych przypadkach donoszono w badaniach
o sukcesie przywrocenia normalnych wzorcéw picia u alkoho-
likéw.? Dlatego jego zdaniem abstynencja jest ,,praktycznym
i statystycznie uzyteczniejszym celem terapeutycznym”.>

Caron uwaza, ze MM dla alkoholikéw to jak ,staranie sig,
zeby by¢ tylko troche w cigzy — tymczasem albo jeste$ w ciazy,
albo nie”. Mowi, ze by¢ moze istnieje jakis odsetek ludzi, ktorzy
moga postuzy¢ si¢ umiarkowaniem, by ,,zebra¢ si¢ w sobie”, ale
jego zdaniem ,,posyla to bledny sygnat”. Dodaje, ze umiarkowa-
nie to sposob, w jaki niektorzy w nowoczesnym spoleczenstwie
probuja obchodzic si¢ z okreslonymi ludzmi z wlasnego kregu;
to sposdb powiedzenia: ,,Nie moge moéwic z tg osobg wprost™
Scorzelli uwaza, ze MM jest nastawiony na osoby tylko nad-
uzywajace alkoholu i serwuje ,,menu’, ktérego alkoholicy nie
s3 w stanie strawic i utrzymywac.

Levy, autor ksiazki Take Control of Your Drinking... and You
May Not Need to Quit (Zapanuj nad piciem... a moze nie be-
dziesz musial go rzucac), uwaza, ze niektorzy alkoholicy, cho¢
na pewno nie wszyscy, moga kontrolowac¢ picie. W badaniu
opublikowanym w ,,Alcohol Research and Health” konkludo-
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wano, ze okoto 30 procent oséb zdiagnozowanych dwa lata
wczesniej jako uzaleznione bylto w stanie przemienic si¢ na rok
w ,,pijacych niskiego ryzyka” lub ,,abstynentow”. Jednakze auto-
rzy zastrzegaja, ze w badaniu wystapilo wiele czynnikoéw, ktére
moga zawyzac odsetek, w tym osoby, ktore dojrzewajac, mogty
w naturalny sposdb wyrosnac¢ ze swojego problemu alkoholowe-
go.** Levy zauwaza, ze dla terapeutéw uzyteczny moze by¢ proces
pracy z klientami w celu formalnego ograniczenia picia po to,
by zdiagnozowac¢ ich problem. Mysli tez, ze proces ten moze
stuzy¢ klientom, bo ,,ludzie sami dla siebie potrzebuja odkry¢,
czy umiarkowanie w piciu jest w ich przypadku mozliwe (...).
Jesli przekonaja sie, Ze nie, beda sklonni przejs¢ na abstynencje
(...). Moze to wiec by¢ $wietny sposdb na zachecenie ludzi do
przyjrzenia sie¢ swojemu nalogowi i pogodzenia si¢ z tym, co
konieczne, w celu rozwigzania problemu”

Niektorzy alkoholicy twierdza, ze wladnie niepowodzenie
w umiarkowaniu doprowadzito ich do $wiadomosci, ze s3 al-
koholikami. Swiadczy o tym fakt, ze zgodnie z relaciami MM
okoto 30 procent jego czlonkéw przenosi si¢ do programow
abstynenckich.” Levy uwaza, ze 100 procent 0séb z problemami
alkoholowymi najpierw us§wiadamia sobie, Ze nie potrafig zapa-
nowac¢ nad piciem, a dopiero potem decyduje si¢ na abstynencje.
Mowi, ze kiedy zmaganie z ograniczeniem picia jest dla klientow
tak trudne, ze catkiem odbiera rado$¢ z alkoholu, wtedy z reguly
podejmuja decyzje o abstynencji. W stosunku do ludzi, ktérzy
maja ktopot z umiarkowaniem, ale obstajg przy dalszym piciu,
Levy wskazuje na ten fakt podczas terapii i stara si¢ dociec,
dlaczego kontynuuja picie, zamiast z niego zrezygnowac. Jednak
jego zdaniem w ostatecznym rozrachunku ,klient sam musi
doj$¢ do wniosku, ze musi wybra¢ abstynencje, aby si¢ uleczy¢”.
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Kosok méwi, ze klienci na terapii indywidualnej u niej to zwykle
osoby w §rednim wieku, ktére z reguly potrzebuja przejs¢ trzy,
cztery sesje, zanim poczujg si¢ na sitach samodzielnie ograniczaé
picie. Zauwazyta przy tym, ze niektdrzy z odbywajacych terapie
mezczyzn pija bardzo ostro i nie s3 w stanie tego ograniczy¢.
Tlumaczy im wtedy, ze ,,techniki MM u nich nie dzialajg’, i jesli
maja opory przed zajeciami AA, zaleca im zastosowanie An-
tabusu (leku podawanego w zaburzeniach spozycia alkoholu).
Brany regularnie, srodek ten wywoluje przykre objawy fizyczne
(takie jak nudnoéci) po wypiciu alkoholu.

Rzecz jasna, czlonkowie MM oraz inni, ktérzy prébuja zapa-
nowac nad piciem bez korzystania z formalnego programu czy
podejscia terapeutycznego, doswiadczyli negatywnych nastepstw
alkoholu, bo inaczej nie staraliby sie go ogranicza¢. Gdyby zatem
nie wykazywali jakiej$ niezdrowej relacji z alkoholem czy wrecz
uzaleznienia od niego, to pod wplywem zaznanych negatywnych
konsekwencji po prostu przestaliby pi¢. ,,Osoby korzystajace
z alkoholu z umiarkowaniem nie maja problemu z catkowitym
odstawieniem go, jesli maja ku temu istotne powody. Potra-
fig spozywac go lub zostawi¢.”** W niektdérych przypadkach
determinacja, by szuka¢ sposobéw na zatrzymanie obecnosci
alkoholu w swoim zyciu zamiast wyeliminowania go, moze sama
z siebie stanowi¢ objaw alkoholizmu.

Siegniecia dna

Doszedtem do wniosku, ze tak naprawde istnieje tylko jedno dno
dla nas wszystkich, a jest nim najnizszy punkt, do ktorego moga
stoczyc sie sumienie i organizm bez smierci ciata i duszy. To nasze
rzeczywiste dno i musi sie pojawi¢ bez wzgledu na status majgtkowy
czy spoteczny

leczacy sie alkoholik?
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Wiesz, ze uderzytes w dno (...) kiedy twoje zachowanie degeneruje
sie szybciej, niz ty zdazasz obnizac¢ swoje standardy.

Charlie, leczgey sie alkoholik?®

Winda alkoholika porusza sie tylko w jednym kierunku — w dot
Dobra wiadomos¢ jest taka, ze mozesz z niej wysigscé, kiedy tylko
zechcesz. Po tym jak naprawde przyjmiesz do wiadomosci, ze na-
lezysz do tego towarzystwa; po tym jak twoj strach albo rozpacz
urosng dosc wielkie, abys zobaczyt, dokgd zmierzasz — mozesz
dokona¢ wyboru. Wysigsc albo zjezdzac dalej, az zatrzymasz sie
dwa metry pod ziemig

Caroline Knapp, Drinking: A Love Story?®

Niektorzy alkoholicy musza straci¢ wszystko — prace, rodzing,
mieszkanie, pienigdze i uczciwos$¢ - zanim bedg sktonni rzuci¢
alkohol i (lub) otworzy¢ si¢ na przyjecie pomocy. Inni s3 w stanie
przestac pi¢, zanim ich Zycie zostanie catkowicie spustoszone;
moga zachowac prace czy rodzine.*® Kazdy alkoholik ma swoje
wlasne dno, a niektdrzy moéwia, ze uderzali o nie kilkakrotnie na
réznych poziomach. Generalnie dno doswiadczane przez AW ma
charakter emocjonalny i wewnetrzny, wiazac si¢ z odczuwaniem
wstydu, skrupuléw, osamotnienia i (lub) beznadziei. Niektorzy
nie maja domu i rodziny, co sifa rzeczy ogranicza zakres poten-
cjalnych strat. Z drugiej strony alkoholicy gorzej funkcjonujacy
zwykle spadaja na dno, ktérym oprdcz cierpienia emocjonalnego
jest utrata pracy, rodziny i domu. Pomimo zaznania tych strat
przez cale lata zaprzeczaja, Ze ich zycie sie¢ stacza. Niektérzy
AW nie majg ,,daru rozpaczy’, ktéry moze zmotywowac gorzej
funkcjonujacych do zwrdcenia si¢ o pomoc. U innych wysokie
funkcjonowanie trwa tylko do pewnego etapu rozwoju choroby,
na ktérym nie sg juz w stanie radzi¢ sobie tak dobrze.

Dla wielu AW nieudane préby zapanowania nad piciem sta-
nowig konkretny dowdd, sktaniajacy ich do odkrycia u siebie
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skali natogu. Okreslone do$wiadczenia moga poméc w uswiado-
mieniu sobie rzeczywistej sytuacji i doprowadzi¢ do przyznania,
ze potrzebna jest pomoc. Pewna 31-latka uwaza, ze ostatecznym
dnem dla niej byl nawrét po wielu miesiacach trzezwosci, kiedy
postanowila ,,po raz pierwszy sprobowac kontrolowanego picia
(...). Celowo zdecydowatam sie wypic¢ jedng porcje whisky,
szczerze my$lac, ze bede mogta ja potem zostawi¢, bo ten rodzaj
alkoholu mi po prostu nie smakuje. Pierwsze tyki doprowadzilty
mnie do oprdznienia prawie catej butelki w bardzo krétkim
czasie. Czulam sie, jakbym byta zdana na faske i nietaske czegos,
co przymusza mnie do picia wbrew moim checiom”. 46-latek
wspomina, ze na ostatnim roku studiow zaczat hamowac picie,
aby przekonac swoja dziewczyne do powrotu do niego. ,,Do
tamtej pory po prostu pilem, teraz prébowalem wychyli¢ dwa
drinki i i$¢ do biblioteki (...). Po wypiciu dwdch drinkéw mu-
sialem siegac¢ po wiecej.” Byt ,,na skraju przepasci” i nie potrafil
wyobrazi¢ sobie zycia ani z alkoholem, ani bez niego - dlatego
zwrocil sie o pomoc.

Wielu AW moéwi, ze dno ma u nich charakter gléwnie emo-
cjonalny. Moga wyglada¢ bardzo dobrze z zewnatrz, ale jedno-
cze$nie wskutek picia tocza si¢ w nich wewnetrzne zmagania.
Knapp pisze, ze ,,siegniecie dna to co$, co dzieje si¢ zwykle we-
wnetrznie, tam gdzie nikt tego nie widzi”*' 33-letni me¢zczyzna
dodaje, ze jego dno mialo ,,nature niemal czysto emocjonalna.
Skonstruowatem sobie Zycie, ktére opierato si¢ w calosci na
kruchych czynnikach zewnetrznych, podtrzymujacych mnie
emocjonalnie. Nalezaly do nich dziewczyna, kumple od kie-
liszka i praca. Potem zbieglo si¢ kilka spraw, ktore roztrzaskaty
te strukture”. Pewna 24-latka wspomina, ze utkneta w cyklu
picia, by unika¢ leku i niskiego poczucia wlasnej wartosci - jej
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obraz $wiata stal sie calkowicie negatywny. Moéwi: ,,Mialam
dwadziescia jeden lat, a kiedy patrzytam w lustro, widziatam
osiemdziesieciopiecioletnig kobiete. Czutam sie catkowicie mar-
twa od $rodka, wszelkie pragnienie zycia, ktore kiedy$ miatam,
zupelnie ze mnie uszlo”. Uwaza, ze prawdziwym dnem byla dla
niej ,kompletna niemozno$¢ nawigzania wiezi z innymi ludz-
mi, poczucie totalnej desperacji i osamotnienia, pragnienie, by
przesta¢ pi¢, niemozno$¢ zrobienia tego i nienawis¢ do siebie”
26-latka pamigta, ze miala depresje po odejsciu z pracy, byta
samotna i czula, ze jej zycie jest nieszczesliwe i zatosne. Opisuje
to sfowami: ,,Nie chciatam zy¢. Nie Ze chciatam sig zabi¢, tylko
nie zy¢”. Pila przez dwie doby bez przerwy, po czym obudzila
sie ze swiadomoscia, ze ,,nie moze juz dalej pic’, i zwrdcita si¢
o pomoc. Od tamtej pory pozostaje trzezwa.

U niektérych AW, przyzwyczajonych do $wigcenia samych
sukcesdw i bedacych z natury perfekcjonistami, dno moze by¢
bardzo subtelne, cho¢ dostateczne, by skloni¢ do zmiany. Pewien
student zauwazyl, ze piatki, ktore zawsze dostawal z wszystkich
egzamindw, zmieniajg si¢ w czworki, i to byt dla niego sygnat
nadciagajacego dna. Lekarz, ktéry obudzit sie z kacem i drza-
cymi rekoma, zdal sobie sprawe, ze w rezultacie pacjent ,,zostal
potraktowany zdawkowo”. Bylo to nieakceptowalne dla niego
ze wzgledow profesjonalnych oraz etycznych i sktonilo go do
zwrocenia si¢ o pomoc. Od kilkunastu lat jest uczestnikiem
programu dwunastu krokéw.

Jednak bycie AW nie wyklucza upadku na bardzo niskie
dno. A niektérzy nawet pomimo takich zdarzen doswiadczaja
nawrotow. Pewien 52-latek pil zawsze po kryjomu i nie dawal
rodzinie powodu do domysléw, ze przechodzi trudny okres.
Mial poczucie, ze robi bardzo duzo dobrego zawodowo jako
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lekarz, ale wiedzial tez, ze jest alkoholikiem. Gdy czekat go wy-
jatkowo trudny miesigc w pracy, zdat sobie sprawe, ze nie bedzie
mogl jednoczesnie pi¢ i pracowac. Z drugiej strony nie mogt
powstrzymac si¢ przed piciem, czul wigc, ze nie ma dla niego
wyjscia, i rozwazal samobdjstwo. Kolezanka poradzita mu, by
postal mail do organizacji, ktdra skupiala trzezwiejacych lekarzy.
Natychmiast otrzymat odpowiedz zwrotna od wychodzacego
z alkoholizmu lekarza, ktéra dostownie uratowata mu zycie. Po-
zostaje trzezwy przez trzy lata po pierwszym udziale w mityngu
programu dwunastu krokdow.

Pewna 26-letnia studentka studiéw magisterskich uwaza, ze
dno musi by¢ doswiadczeniem ,tak okropnym i bolesnym, bys
wiedzial, ze nie mozesz juz wigcej pi¢”. Przekonala si¢ sama,
ze drobny upadek nie gwarantuje trzezwosci. Po trzydniowym
ciggu podjeta probe samobojcza. Przebudzita sie trzy dni poz-
niej z rurkami w nosie, gardle i rekach na oddziale intensywnej
terapii w szpitalu w towarzystwie zaptakanych rodzicéw. Jednak
»jako prawdziwa alkoholiczka (...) pitam juz w kilka dni po
wyjsciu ze szpitala i posztam na odwyk na kolejne dwadziescia
dwa dni”. Nastepnie miala pie¢ nawrotéw w ciagu trzech lat, ale
teraz pozostaje trzezwa od ponad roku.

79-latek wspomina, jak doszed! do wniosku, Ze jest zalosny,
zona nie moze go znies¢, a dzieci s3 nim zbulwersowane. Budzit
sie z my$la: ,,Cholera, nastepny dzien. Szkoda, ze si¢ znowu obu-
dzilem” Zaczal zastanawia¢ si¢ nad samobojstwem, rozwazajac
zjechanie autem z okolicznego mostu. Za rada zony skontak-
towat si¢ z kuzynem, ktory brat udzial w programie dwunastu
krokow, i zaczal niechetnie chodzi¢ na mityngi. Zachowywal
trzezwos$¢ przez trzy tygodnie i myslal, ze potrafi juz panowa¢
nad piciem. Wkrétce wrdcit do regularnego upijania si¢ i znéw
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pojawita si¢ depresja z tendencjami samobojczymi. W koncu
zauwazyl u siebie spadek jakosci pracy oraz przewrdcil si¢ pijany
na rowerze. Wznowil uczestnictwo w mityngach i od tamtej
pory pozostaje trzezwy.

Niektorzy AW zostaja zmotywowani, by zwrécic sie o po-
moc, dzieki chwili szczegdlnej duchowej faski. 34-letnia kobieta
zdawala sobie sprawe, Ze wiele spraw w jej zyciu ,,zaczyna si¢
spietrza¢”. Nie lubita swojej pracy, my$lata o zajsciu w cigze
oraz wyladowala chora w szpitalu. Podczas hospitalizacji nie
byla w stanie przyjmowac jedzenia ani ptynéw i doznawata
momentéw duchowego objawienia. ,, Mamy tylko jedno zycie do
przezycia, jedno ciato - jesli mialabym i$¢ dalej ta droga, to po
co0?”. W ,,chwili sfabosci” zadzwonita do swojego przyrodniego
brata, uczestnika programu dwunastu krokéw i zaczeta chodzi¢
na mityngi. Od trzech lat jest trzezwa.

Inna 30-latka opisuje spadek na dno jako duchowe przebu-
dzenie. Alkohol doprowadzil j3 do emocjonalnego odretwienia.
Miala poczucie, ze zwariuje, a jej wspotlokatorka byla bliska
zadzwonienia do jej ojca ze skarga, Ze nie placi swojej czesci
rachunkow. Pierwszy raz w zyciu padla ,,na kolana przy skra-
ju 16zka, placzac jak nigdy od lat i modlac sie: «Boze, prosze,
pomoz mix»”. Jak opowiada, jej modlitwa zostata wystuchana;
otrzymata wszelka pomoc potrzebng do zachowania trzezwosci
przez ponad trzy lata w ramach programu dwunastu krokéw.

63-letnia kobieta wyznala, ze u niej dno ,,ociaggalo sie z nadej-
$ciem (...) jakbym przez wiele miesigcy szorowala po brudnym
tozysku morza alkoholowego pustkowia” Doznawala rujnuja-
cych problemoéw finansowych, ktére nie byty jednak bezposred-
nio zwigzane z jej alkoholizmem. ,,To byt typowy sposéb, w jaki
cierpi alkoholik wysokofunkcjonujacy — powolne obnizanie si¢
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osobistych wartosci i jako$ci struktur zyciowych - az zaréwka
catkiem sie wypala” Jej dlugotrwale praktyki duchowe ,,obu-
dzily si¢”, gdy czytata duchowa ksigzke, ktéra doprowadzita ja
do wniosku, ze ,,moje picie byto ktamstwem, a w bezczynnosci
trzymata mnie duma, ale nie mogtam dluzej zy¢ w taki sposob”
Zadzwonila do swojej terapeutki i zakomunikowala jej, ze wy-
biera si¢ tego wieczoru na mityng programu dwunastu krokéw.

Niektérzy AW moéwig, ze ewidentnie uderzyli w dno, ale
potem mieli nawrdt i spadali jeszcze nizej. Pewien dentysta
wspomina, ze zdawal sobie sprawe, iz co$ musi by¢ nie tak z jego
piciem, cho¢ jego kariera zawodowa byla w pelnym rozkwi-
cie. Poprosit o pomoc przyjaciela prawnika, biorgcego udziat
w programie odwykowym, ale pomimo dofaczenia do tego pro-
gramu nie przylozyl si¢ naprawde do zdrowienia. Zachowywat
trzezwo$¢ przez dziesiec lat, po czym mial nawrét na dwana-
$cie, stwierdzajac, Ze jego choroba postepowata nawet w tym
czasie, gdy nie pil. Kolejne dno przyszto wraz z dwukrotnym
przytapaniem go w ciagu trzech dni (przez tego samego poli-
cjanta) na prowadzeniu samochodu pod wptywem alkoholu.
Adwokat przekonal sedziego, by zamiast w areszcie, umiesci¢
go w stacjonarnym osrodku terapii uzaleznien, gdzie przeszedt
35-dniowe intensywne leczenie. Od tej pory pozostaje trzezwy
przez dwadziescia dziewiec lat.

Inni AW moéwig, ze ich upadek na dno nie byl niczym, co
specjalnie zauwazyli, czy co moglo zmotywowac ich do poszu-
kiwania pomocy. Zostali zmuszeni do zajecia sie swoim alkoho-
lizmem przez bliskie osoby albo z mocy prawa. Pewna 25-latka
powiedziala, Ze jej najlepsza przyjaciotka postawila jej ultimatum
w sprawie zwrdcenia si¢ o fachowa pomoc. Zgodzila si¢ na to,
bo zawsze bardzo polegala na zdaniu tej przyjaciétki. Ma jednak
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poczucie, ze faktycznie uderzyta w emocjonalne dno, kiedy byta
juz otrzezwiona. Przestata pi¢, gdy alkohol wcigz sprawiat jej
frajde i przynosit rézne korzysci. Kiedy zostal wyeliminowany,
zaczeta doznawac bolesnych emocji. Do dzi$ przez ponad dwa
lata zachowuje trzezwos¢ dzieki programowi dwunastu krokow.

33-letni me¢zczyzna méwi o upadku na emocjonalne dno, ale
réwniez o roli nakazéw prawa w doprowadzeniu go do pomocy.
W wieku dwudziestu jeden lat aresztowano go za prowadzenie
samochodu pod wplywem alkoholu i zatrzymano mu prawo
jazdy. Wystano go na konsultacje do specjalnego osrodka, gdzie
oceniono, ze przez dwa miesigce musi uczestniczy¢ w mityngach
programu dwunastu krokéw, zanim bedzie mogt je odzyskac.
Wypetnil ten obowiazek, a przy okazji uznat, ze utozsamia si¢
z ludzmi na mityngach; od tamtej pory przez osiem lat zacho-
wuje trzezwos¢. Z kolei 55-letni mezczyzna przyznaje, ze je-
dynym powodem, z ktérego zgodzil si¢ na 30-dniowy pobyt
w osrodku odwykowym, byla presja ze strony zony. Nie miat
zamiaru permanentnie utrzymywac trzezwosci i traktowal ten
pobyt jako ,,ratowanie sobie dupy”. Patrzac wstecz, zauwaza, ze
wielokrotnie uderzal juz w dno i to ignorowal; Zona zmusita go
do skonfrontowania si¢ z sytuacja, ktora stalaby si¢ dla niego
ostatecznym dnem.

AW czesto postrzegaja swoja tozsamos$¢ przez pryzmat karie-
ry zawodowej, dlatego zagrozenie tej kariery moze sprawic, ze
poczuja sie na samym dnie. 51-latek wspomina, jak za ostatnim
razem, gdy pil, zrobil si¢ agresywny i zaczat rozbija¢ w domu lam-
py i meble rakietg tenisowa. Kiedy podeszta do niego roztrzesiona
zona, popchnal ja, a wowczas wraz z synem wezwata policje. Gdy
przyjechal radiowdz, alkoholik wypadt na podwoérko za domem
i zalowal, Ze ,rakieta tenisowa to nie karabin, z ktérego moglby
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sie zastrzeli¢”. Byt przerazony, ze zostanie usuniety z armii, ktéra
stanowila sedno jego tozsamosci. Spedzil noc w areszcie, a na-
stepnego dnia doprowadzono go na badanie psychologiczne. Po
raz pierwszy byl w stanie przyznad, ze jest alkoholikiem oraz ze
chce zrobi¢ wszystko co konieczne, by ratowaé swoja rodzing
i kariere. Z wlasnej woli rozpoczat program odwykowy i pozostaje
od tamtej pory trzezwy. Zdotal zachowa¢ prace i stopien woj-
skowy (cho¢ bez mozliwosci dalszego awansu) pod warunkiem,
ze nie bedzie wiecej pil, uda si¢ na psychoterapi¢ oraz bedzie
kontynuowat udzial w programie dwunastu krokéw.

Czegs¢ AW stwierdza, ze przebywanie na dnie trwalo u nich
dlugi czas i nieraz wigzalo si¢ z nawrotami. Pewien 32-latek
mowi, ze upadek u niego zaczatl si¢ od rozpadu malzenstwa,
a zakonczyt dopiero dwa lata pdzniej, po tym jak czterokrotnie
wyladowal w szpitalnej izbie przyje¢, w tym dwukrotnie w ty-
godniu Swieta Dziekczynienia. Opowiadat swojemu wsp6tlo-
katorowi, ze chce umrze¢ i czesto ma mysli samobdjcze. Potem
urwal mu si¢ film i zostal ponownie przewieziony do szpitala,
gdzie uslyszal, ze jego stan umyslowy i fizyczny zagraza zyciu.
Nawet to jednak dostatecznie go nie przestraszylo. Po opusz-
czeniu szpitala pil dalej, przez co z czestoskurczem serca i odre-
twieniem lewej strony ciala znalazt si¢ ponownie na oddziale
ratunkowym. Wkroétce po wypisaniu ze szpitala przystapit do
programu dwunastu krokéw, przechodzac na poczatku cztery
nawroty. Po jedenastu miesigcach zachowywania trzezwosci,
w czasie ktorych nie przyktadat si¢ solidnie do wyzdrowienia,
mial kolejny nawrét. Zaraz po nim wrécit do programu i obecnie
jest trzezwy od ponad roku.

Ludzie nie musza spas¢ na najglebsze dno, aby przestac pic.
Byly doradca terapeutyczny stwierdza: ,,Potoczne przekonanie
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jest takie, ze alkoholicy musza si¢ stoczy¢ na samo dno, zanim
zaczng sie leczy¢. Chcieliby$my podnosi¢ poziom tego dna, aby
ludzie nie musieli spada¢ tak nisko, zanim uzyskaja pomoc”.**

Osobiste refleksje autorki
KONTROLOWANIE PICIA

Przez cztery lata prébowalam sama kontrolowac picie. Zaczeto
sie to od szesciomiesigcznego okresu abstynencji w wieku 23
lat, podjetego po to, bym mogta ,,normalnie” spozywac alkohol.
Przez te lata stosowalam najprzerdzniejsze strategie stuzace opa-
nowaniu picia, na przyklad ¢wiczenia fizyczne przed péjsciem
do baru, tak by pozby¢ si¢ stresu i pi¢ przez to mniej. Niestety
z ruchomych biezni w mojej kalifornijskiej sitowni wida¢ byto
rzad baréw, caly czas wyobrazalam wiec sobie, jaki rodzaj mar-
garity zamowie tego wieczoru. Innym razem prébowalam pi¢
tylko piwo, bo nie lubitam jego smaku i ma mniejsza zawartos$¢
alkoholu. Jednak gdy zaczynalo mi szumie¢ w glowie, bralam tez
mocne alkohole, bo miatam poczucie, ze nie jestem dostatecz-
nie pijana. Niekiedy wypijalam wod¢ pomiedzy drinkami oraz
zamawialam drinki z wigksza iloscig wody sodowej, a mniejsza
alkoholu. Kiedy zainteresowatam sie filozofig dalekowschodnia,
probowatam zastosowa¢ zasady medytacji. Pewnego razu stucha-
tam przed wyjsciem do baru tasmy medytacyjnej, by zachowa¢
»facznos¢ z Bogiem” i nie dopusci¢ do utraty swiadomosci.

Urywek z dziennika. 3 wrzesnia 1999, wiek: 23 lata

Czy ten czynnik w moim zyciu — toksyna zwana alkoholem — jest warty
przyjmowania po zwazeniu ,za" i ,przeciw’? Moze w przypadku ludzi,
ktdrzy potrafig robi¢ to z umiarkowaniem. Ale ja nie mam takiej umiejet-
nosci. Istniejg rozne zalecane techniki, ktore majg pomaoc cztowiekowi
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pi¢ odpowiedzialnie: zjedz duzy positek, wypij drink, a poterm wode, pij
piwo, pij powoli, zmecz sie w sitowni przed pojsciem w tango itd. Me-
tody te czasami dziatajg, ale nie zawsze. To dla mnie nieakceptowalne.

Ten wpis dokumentuje poczatek moich staran o zapanowanie
nad piciem. Trzy lata p6zniej nadal zmagatam si¢ z tym samym
problemem. Dlatego postanowitam spotkac¢ si¢ z terapeutka
z ruchu MM, by pomogta mi nauczy¢ sie pi¢ normalnie. Mia-
fam poczucie, ze mdj obecny terapeuta nie specjalizuje si¢ w tej
dziedzinie. Nie godzilam sie wowczas na catkowitg abstynencje,
bo nie uwazalam mojego problemu alkoholowego za dosta-
tecznie powazny, by podejmowac tak radykalne kroki, i bytam
gotowa zrobi¢ wszystko, zeby tylko zachowac obecnos¢ alkoholu
w swoim zyciu. Po wypelnieniu kwestionariusza na temat spo-
zycia alkoholu terapeutka zakomunikowata mi, ze moj profil nie
odpowiada obrazowi osoby, ktéra moze tatwo ograniczy¢ picie.
Ostrzegla mnie, Ze ,,poproszenie ostro pijacego cztowieka, by
ograniczyt alkohol, jest jak poproszenie kogos, by zjadt tylko
pie¢ chipséw - fatwiej jest nie zje$¢ zadnego”

Niemniej zgodzita si¢ popracowa¢ ze mna. Na jedno ze spot-
kan przyszfa ze mng mama i wypytywala, czy bede w stanie ogra-
niczy¢ picie. Ja bylam absolutnie przekonana, ze jedli zaangazuje
sie w ten proces calym umyslem i bede miata fachowa pomoc
z zewnatrz, zdotam osiagna¢ ten cel. Moim pierwszym zada-
niem bylo odstawienie alkoholu na miesigc. Mialam réwniez
prowadzi¢ w dzienniku zwigzle zapiski na temat swoich odczué,
glodu alkoholowego i wewnetrznych zmagan w tym miesigcu.
Ponizej przedstawiam wyjatki z tego dziennika.
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Dziennik abstynenciji. 19 czerwca 2003, wiek: 26 lat

Na spotkaniu w barze ze znajomymi ze szkoty. Czutam pokuse tylko
wiedy, kiedy drinka zaproponowat mi fajny chtopak. Przeleciato miprzez
gtowe, ze nie chce umawiac sie na randki z kims, kto duzo pije.

Dziennik abstynencji. 25 czerwca 2003 — Randka na sucho

Lampka wina podkrecitaby atmosfere na randce. Ale Swiadomos¢, ze
ide jutro do pracy, hamowata ten impuls.

Dziennik abstynencji. 28 czerwca 2003 — Urodziny
przyjaciotki

Mnostwo ludzi namawiato mnie do alkoholu. Z niektorymi wdatam sie
w dyskusje o trzezwosci. Obserwowanie pijanych, ktocgeych sie ludzi
zmniejszato atrakeyjnosc alkoholu. Miatam poczucie lepszego panowa-
nia nad swoimi emocjami i ztoscig z powodu tego, ze bytam trzezwa.

Dziennik abstynencji. 29 czerwca 2003
Wstatam rano | wysztam pobiegac — tak cudnie byto nie miec kacal

Dziennik abstynencji. 1 lipca 2003 — Miesigc bez alkoholu!

Nie czutam pragnienia, by sie napic tylko dlatego, ze skonczyt sie prze-
pisany miesigc abstynencjil Zostatam w domu, cho¢ omal nie wysztam
na miasto.

Po udanym przetrwaniu miesigca abstynencji zaczelam dru-
ga faze terapii. Miatam pilnowac liczby drinkéw wypijanych
w kazdym tygodniu. Dostalam polecenie, by nie wypija¢ wiecej
niz siedem drinkéw tygodniowo oraz nie wiecej niz jeden na

godzine i maksymalnie trzy w ciagu jednego wieczora. Czulam,

ze jestem gotowa na te zmiany w swoim zyciu, wprowadzajac je

umiarkowanie jako element swojego stylu i natury.
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Dziennik umiarkowania. 10 lipca 2003 — Koncert rockowy

Jeden drink z mocnym alkoholem, a potem wyhamowatam i przygla-
datam sie chtopakowi, ktory odleciat podczas stuchania. Trudno byto
sie powstrzymywac.

Dziennik umiarkowania. 11 lipca 2003 — Nowy Jork
Jeden duzy drink, 1 shot

Dziennik umiarkowania. 12 lipca 2003
Miatam sesje z wrozbitg w domu przyjaciotki | wypitam 1 margarite

Od mojego pobytu w Nantucket wybieralam sie tam co roku
ze znajomymi na kilka dni latem. Terapeutka data mi specjalne
instrukcje na ten urlopowy tydzien. Z powodu wakacji otrzyma-
fam pozwolenie na ,,premiowy” drink, czyli miatam wypi¢ nie
wigcej niz osiem drinkéw w tygodniu, nie wiecej niz trzy naraz
i nie wigcej niz jeden w ciagu godziny. Po miesiecznej abstynencji
oraz korzystajac ze wsparcia terapeutycznego, bytam gotowa
zastosowac¢ wszystko, czego si¢ nauczylam, podczas wyprawy,
ktora bedzie obfitowa¢ w alkoholowe pokusy.

Dziennik umiarkowania. 18 lipca 2003

Wysztam 0 23.30, wypitam 2 drinki i bez problemu zastopowatam,
wiedzac, ze bary sg zamykane o pierwszej w nocy.

Dziennik umiarkowania. 19 lipca 2003

Posztam na kolacje ze znajomymi, podczas ktorej nikt nie pit. Wypitam
potem pot drinka w Bamboo Supper Club. Poczutam sie dobrze, ale
znow przestatam dalej pic.

Dziennik umiarkowania. 20 lipca 2003

Wypitam 3 drinki w klubie Muse. Nie czutam pragnienia, zeby pi¢ wiece).
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Dziennik umiarkowania. 21 lipca 2003

Wypitam lampke wina w jadalni i troche mi zaszumiato. Potem byto
jeszcze pot drinka w Lobster Trap i pottora w Schooner's. Tej nocy naj-
trudniej byto mi sie powstrzymac, ale liczenie uchronito mnie przed
wypiciem wiecej.

Dziennik umiarkowania. 22 lipca 2003
Nie wychodzitam i nie pitam.

Dziennik umiarkowania. 23 lipca 2003

Wypitam 1 lampke wina do kolacji. Potem byty 2 duze drinkii 1 normalny
w Rose & Crown

Dziennik umiarkowania. 24 lipca 2003

Czutam impuls, by sie napi¢, i nadmiar energii do spozytkowania. Wypi-
tam koktajl mudslide, T duzy drink (powoli) i kolejny duzy. Chciatam sie
jeszcze napic | czutam sie podekscytowana, ale zdatam sobie sprawe,
ze jest juz pozno. Miatam poczucie panowania nad sytuacig, ale uswia-
domitam sobie, ze troche naginam ,zasady"”.

Dziennik umiarkowania. 25 lipca 2003

Wiedziatam, ze nie bede przestrzegata ,zasad’, bo wyszlismy o dziewig-
tej wieczorem ,potazi¢ po pubach’. Wypitam pot drinka w Fairgrounds
Restaurant, 1 shota z wodg, T mocnego Elbow Bendera, pot espresso
martini, pot wodki z tonikiem i 1 koktajl w klubie tanecznym Chicken Box.
Czutam, ze tylko szumi mi w gtowie, a w ostatnim miejscu przestatam
juz pi¢. Oferowano mi tej nocy tyle drinkow, ze trudno byto je wszystkie
odrzucac.

Dziennik umiarkowania. 26 lipca 2003

Dzisiaj Izej traktowatam ,zasady’, bo i tak ewidentnie ztamatam je zeszte)
nocy. Wypitam 1 szybki drink w Kitty's, pottora w Bamboo Supper Club,
1 w Chicken Box i potem jeszcze 2 piwa. Czutam, ze lekko szumi mi
w gfowie, | spedzitam duzo czasu z pewnym chtopaczkiem.
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Dziennik umiarkowania. 27 lipca 2003
2 drinki i 1 shot galaretkowy.

Po powrocie z wyjazdu niechetnie wreczytam swoje zapiski
terapeutce. Nie trzeba dodawac, ze nie byla zachwycona iloscia
wypitego przeze mnie alkoholu w tym tygodniu. Stwierdzila,
ze w ciagu jednego wieczoru przekroczylam tygodniowy limit
o$miu drinkéw. Tymczasem ja miatam szczere poczucie, ze
poszto mi dobrze, bo ani razu nie urwal mi si¢ film. Uwazatam
réwniez, ze terapeutka nie ma pojecia o tym, jak zdyscyplino-
wana bytam w poréwnaniu z towarzystwem otaczajacym mnie
na calej wyspie. Jednak rzeczywiscie nagietam zasady dotyczace
tempa, w jakim mialam wypija¢ drinki, oraz ich sumarycznej
liczby.

Ograniczanie si¢ wymagalo przeznaczania mnéstwo czasu
i energii na myslenie o piciu i (lub) niepiciu. Zaczynalam sie¢
czu¢, jakbym miata zatozong smycz i co tydzien przychodzita do
alkoholowej spowiedzi. Zaczetam nagina¢ zasady nawet wow-
czas, gdy nie bylam na urlopie, na przyklad nie liczac shotow
mocnych trunkéw wypijanych pomiedzy trzema dopuszczal-
nymi drinkami. Na imprezach domowych robitam sobie drin-
ki w pollitrowych szklankach, skladajace sie gtéwnie z wodki
z odrobing toniku. Znajomi opowiadali potem, jak chodzilam
potprzytomna po pokoju i ttumaczytam wszystkim, ze nie je-
stem pijana, bo wypitam tylko ,,trzy drinki”. Generalnie mialam
poczucie, Ze terapia nastawiona na umiarkowanie pomogta mi
ograniczy¢ urywanie sie¢ filmu, co usprawiedliwialo w moim
przekonaniu jej zakonczenie.

Moja ostatnia proba zapanowania nad piciem polegala na
wskazaniu trzech okazji w roku, w ktérych moge wypic tyle,
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ile mi si¢ spodoba, w bezpiecznym otoczeniu. W ciagu dwdch
miesiecy pitam tyle, ze film urwal mi sie dziesie¢ razy.

SIEGNIECIE DNA

Urywek z dziennika. 3 lutego 2004, wiek: 27 lat — Twarde
ladowanie

Znalaztam sie w jakims gtebokim dole ze swoim piciem. Zdatam sobie
sprawe, ze 1o, co robie po alkoholu, negatywnie oddziatuje na moich
przyjaciot. Jedna z kolezanek mowita mi ze fzami o tym, jak sie bata
zesztej nocy, kiedy opuscitam bar w taksowce z mezczyzng, ktorego
nigdy wczesniej nie widziatam na oczy. Mowita, ze wiele razy probowata
dodzwoni¢ sie do mnie na komaorke, ale nie odbieratam. Poniewaz wro-
citam do domu dopiero poznym rankiem, przez catg noc truchlata ze
strachu o moje bezpieczenstwo. Igram z diabtem i to musi sie skonczycé.

Przygladatam sie roznym programom odwykowym. Okazuje sie,
ze w pewnych sytuacjach nie jestemn w stanie sie ograniczac, nadal
urywa mi sie filminarazam sie na niebezpieczenstwo. Nie wyobrazam
sobie catkowitej abstynencji, ale chce sie przekonac, jak ktorys z tych
programow by u mnie zadziatat.

Wysztam do baru na finatowy mecz Superbowl i pamietam, jak
zadzwonitam do mamy powiedziec jej, ze wypije tylko trzy drinki. Potem
namowitam przyjaciotke, zeby przemycita dla mnie jeszcze kilka drinkow
w taki sposob, by inni przejeci moim problemem tego nie zauwazyli.
W koricu urwat mi sig filmi wysztam z baru z nieznajomym mezczyzna.
Nikt z moich znajomych nie wiedziat, gdzie spedzatam te noc, a ja przez
catg noc nie odbieratam komorki, bo bytam zbyt pijana.

Doktadnie pamietam, jak obudzitam sie potem rano z kacem. Pa-
trzgc na nieznany sufit i nie wiedzgc nawet, w jakim jestern miescie,
pomyslatam: ,Nie moge tego wiecej robi¢”. Zawstydzona powlektam
sie do metra w stroju z poprzedniego wieczoru, bolesnie czujgc kazdy
moment, kiedy widzg mnie ludzie. Kiedy wrocitam do domu, kilkoro
przyjaciot posadzito mnie i zaczeto rozmowe o moim piciu. Wyttuma-
czyli mi, Zze sie 0 mnie martwig i bojg, a takze sg juz zmeczeni ciggtym
pilnowaniem mnie, gdy sie upijam. Mowili, ze kiedy jestem pijana, nie
stucham ich, tylko robie to, co przychodzi mi do gtowy, a oni zostajg ze
swoimi obawami i niepokojem.
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po

Nie chciatam si¢ juz tak dalej zachowywac i zdatam sobie
sprawe, ze kontynuowanie takiego postepowania bedzie zjazdem
réwni pochylej — doprowadze do destrukeji calego swego
zycia. Kiedy pilam, zupelnie tracitam panowanie nad sytuacja,
a wiedziatam, ze bedzie tak za kazdym razem, dopoki bede pic.
W depresji zadzwonitam do matki i opowiedzialam jej o tej
nocy. Podswiadomie wiedziatam, ze musz¢ przyznac si¢ jej do
tych wydarzen, gdy wcigz mam kaca i jestem rozbita. Wiedzia-
tam, ze kiedy wréci do mnie cho¢ troche emocjonalnej sily,

usune z pamieci wszelkie wyrzuty i bede dalej pi¢.

W tym wpisie do dziennika mechanizm wyparcia odezwatl si¢
ponownie, gdy napisalam: ,,nie jestem przekonana, ze musze
catkiem si¢ odcig¢” pomimo stwierdzenia w poprzednim wpisie,
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Urywek z dziennika. 5 lutego 2004

Spadtam na swoje ostateczne dno. Nie takie, jak oglgda sie w filmach,
tylko mojg wersje dna. Jestem alkoholiczka, nie ma jak termu zaprzeczyc
Mam taki ogromny potencjat, a wcigz wracam na start.

Urywek z dziennika. 6 lutego 2004

Posztam dzis do lekarza i wyznatam swoje grzechy. Jestem przekonana,
ze moje postepowanie jest autodestrukeyjne, ale nie jestem przekonana,
ze musze catkiem sig odcigec. Wiem, ze teraz potrzebna jest mi absty-
nencja — przysztosc nie jest pewna — porzucam jakgs czesc siebie i nie
wiem, czym zostanie zastgpiona. Mam duzo do zaoferowania Swiatu.
Powinnam teraz obmyslec, jak to robi¢ — z przejrzystym umystem i pet-
nym skupieniem.

Czesc¢ przyjaciot uwaza, ze traktuje siebie zbyt surowo, cho¢ wiek-
S70SC uznaje, ze potrzebuje pomocy. To ta watpliwosc w moich my-
slach, ktora podsyca sie, gdy ktos kwestionuje moje obrzydzenie swoim
postepowaniem. Terapeuta moze miec jakies rady. Jestem naprawde
zdezorientowana | bardzo smutna. Rozmyslanie nad tym pochtania
mi caty dzien.
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ze ,jestem alkoholiczky” Tak jakbym miata jeszcze jakis pomyst
na zatrzymanie alkoholu w swoim Zyciu, cho¢ ewidentnie wy-
czerpatam juz wszelkie opcje ograniczania picia. Kac zaczal
ustepowac i nabratam juz troche dystansu do poczucia wstydu
po nocy Superbowl. To, ze zaczetam ponownie zastanawiac si¢
nad alkoholem, wyraznie pokazywalo, ze potrzebowalam po-
mocy z zewnatrz. Choroba trzymala mnie w Zelaznym uscisku.
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