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WYBRANE ASPEKTY FUNKCJONOWANIA DOROSLYCH DZIECI
ALKOHOLIKOW W ZYCIU SPOLECZNYM

1. WPROWADZENIE

Dziecinstwo jest szczegolnie waznym okresem w zyciu czlowieka. To wtedy
ksztaltuja sie predyspozycje osobowosciowe i struktury relacji przywigzania. Wow-
czas dziecko zdobywa podstawowe zasoby, z ktérych bedzie korzystato przez cate
swoje zycie. Jest to rowniez czas, kiedy dziecko jest w szczegdlny sposéb zalezne od
swoich dorostych opiekunéw, ktorzy powinni zaspokaja¢ roznorodne jego potrzeby:
fizjologiczne, psychiczne, spoleczne oraz ogdlnie rozumiane potrzeby rozwojowe.

Rodzina jest nie tylko podstawowa komorka spoteczna, w ktérej odbywa sie
proces uspoleczniania, ale rowniez dynamiczng struktura, Zzywym systemem, bo-
gatym w zroznicowane i ztozone interakcje stale zachodzace miedzy wszystkimi
jej cztonkami. Dzieki temu rodzina, jak podaje M. Winiarski, ,w sposob zamie-
rzony i niezamierzony, zracjonalizowany i spontaniczny oddziatuje na osobowos¢
dziecka, wytycza i utrwala okreslony (przez siebie uznawany i preferowany) ze-
staw warto$ci, ktore w wyniku interioryzacji stajg si¢ dla dziecka azymutami, ukie-
runkowujacymi jego aktywnos¢ i postepowanie przez cale zycie™'. Jest to mozliwe
w rodzinie zdrowej, ktéra dobrze spelnia swoje funkcje instytucjonalne i osobo-
we?. Wowczas rodzina taka jest nie tylko miejscem prawidlowej socjalizacji, ale
przede wszystkim $rodowiskiem doswiadczania bezpiecznego, radosnego dzie-
cinstwa i budowania wtasciwego podstawowego obrazu siebie oraz swiata, wraz
z zachodzacymi bogatymi relacjami pomiedzy tymi obrazami.

Mimo, ze powyzsze stwierdzenie wydaje si¢ oczywiste, wiele rodzin w Polsce,
odbiega od tego modelu. Sposrod réznorodnych dysfunkgji i patologii, ktére do-
tykaja wspodlczesne rodziny, szczegolnie czesty i bardzo niszczacy jest alkoholizm,
wiklajacy jej cztonkow. Uzaleznienie od alkoholu bolesnie uderza w caly system
rodziny i trwale si¢ na nim odbija. Powoli zaczyna si¢ przebija¢ do swiadomosci
spolecznej pojecie ,wspodtuzaleznienia’, odnoszace si¢ do 0séb najblizszych alko-

! M. Winiarski, Rodzina - szkola - srodowisko lokalne. Problemy edukacji srodowiskowej, Wyd.
Instytut Badan Edukacyjnych, Warszawa 2000, s. 121.
% Por. E Adamski, Socjologia matzeristwa i rodziny, Wyd. PWN, Warszawa 1984, s. 40.
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holikowi, zwlaszcza wspotmalzonkéw. Zapomina sie jednak czgsto, ze problem
naduzywania alkoholu przez jednego lub oboje rodzicéw zapuszcza glebokie ko-
rzenie w formujacej si¢ osobowosci dziecka, kierujac jego zachowaniami, nie tylko
w dziecinstwie, ale réwniez w dorostosci. Ze wzgledu na swoja powszechnos¢ i do-
tkliwos¢, zjawisko to wymaga uswiadamiania jego powagi i mozliwosci rozwigzan
terapeutycznych. Dlatego celem niniejszego artykulu jest synteza kwestii teore-
tycznych dotyczacych dorostego funkcjonowania 0sdb wzrastajacych w rodzinach
alkoholowych uzupelniona wynikami badan wlasnych.

2. KiMm sA DOROSEE DZIECI ALKOHOLIKOW?

Termin Doroste Dzieci Alkoholikéw (DDA) obejmuje osoby doroste wycho-
wywane w rodzinach, w ktérych centralnym problemem bylo naduzywanie alkoho-
lu przez rodzicéw lub jednego z nich. Przebywajac w rodzinie alkoholowej, nie miaty
prawdziwego dziecinstwa, gdyz musialy zbyt wczesnie dorosna¢. Jednak w zyciu do-
rostym, nadal wewnatrz pozostaja dzie¢mi, pelnymi obaw, wypartych uczu¢ i nie-
adekwatnej samooceny’. Osoby takie w dziecinstwie byly zbyt zajete walka o prze-
trwanie, natomiast w zyciu dorostym maja poczucie, ze nigdy nie byly dzie¢mi.

DDA czesto byly skazane na dorastanie w $wiecie, w ktérym musiaty same
brac za siebie odpowiedzialnos¢, poniewaz rodzice nie spetniali prawidtowo swojej
funkcji wychowawczej. Skutkuje to traumatycznym stresem i powoduje powsta-
wanie roznych problemoéw, jak: nadpobudliwos¢, jakanie, niewtasciwe zachowanie
w szkole, trudnosci z nauka, wyrzucenie ze szkoly, ucieczki z domu, przedwczesna
cigza czy kontakty z sagdem dla nieletnich®.

Ze wzgledu na rozne doswiadczenia z dziecinstwa i style zachowania si¢
T. L. Cermak wyrdznia nastepujace typy dorostych dzieci alkoholikéw:

« pracoholicy - koncentruja si¢ na pracy, ktérej biora na siebie ponad miare,
a zycie uczuciowe odkfadajg na dalszy plan;

o defensywni - unikajg bliskosci innych osdb, sg introwertyczni, zamknieci
w sobie, ale w glebi tesknig za relacjami z innymi osobami;

o przytloczeni uczuciami - doswiadczaja emocjonalnych burz, angazuja si¢
w zycie innych;

« uzaleznieni - od réznych uzywek;

« depresyjni — maja poczucie wewnetrznej pustki, odznaczaja si¢ niska samo-
oceng i moga przejawia¢ zachowania autodestrukcyjne;

« 0soby z zaburzonym poczuciem tozsamosci - sg uzaleznione od rodziny
i nie majg poczucia wlasnej odrebnosci i wartosci;

« przyjmujacy tozsamos¢ ofiary - stale czujg si¢ ignorowani, zdradzeni, osa-
dzani, co pomaga im racjonalizowa¢ gniew wobec innych ludzi;

® Por. M. Kucinska, Doroste Dzieci Alkoholikéw, Charaktery (2002)8, s. 42-43.
* Por. T. L. Cermak, J. Rutzky, Czas uzdrowié swoje zycie, thum. J. Pasternak-Winiarska, Wyd.
PARPA, Warszawa 1996, s. 79-80.
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« przyjmujacy tozsamo$¢ meczennika — poswiecaja sie dla innych kosztem
samych siebie, cierpig w milczeniu;

« szlachetni — s3 mocni i wspolczujacy, ale nie dbaja o siebie;

« poszukiwacze — poszukuja odpowiedzi, zasad, wskazéwek dla osiggniecia
szczgscia i sukcesu’.

Syndrom DDA nie jest nowoscia XXI wieku, ale wcigz jest malo znany,
zwlaszcza w $wiadomosci spolecznej, a dzieci wywodzace sie z rodzin alkoholo-
wych czesto nie rozumiejg swojej ,odmiennos$ci” lub majg o niej mylne przeko-
nanie. Dlatego, opisujac to zjawisko, trzeba odnies¢ sie zaréwno do sytuacji jego
powstawania, czyli dziecinstwa w rodzinie alkoholowej, specyficznych cech, ktére
mu towarzysza, jak i do sposobéw funkcjonowania w dorostosci.

3. DzieciNsTwo DDA

Dla lepszego zrozumienia dramatu zycia 0s6b z syndromem DDA jest ko-
nieczne przyjrzenie si¢ funkcjonowaniu rodziny dotknietej problemem alko-
holowym, a zwlaszcza sytuacji wychowujacego si¢ w niej dziecka. M. Filipiak
i K. Waszynska pisza, ze w rodzinie alkoholowej niezaspokajane s3 podstawowe
potrzeby dzieci, brakuje prawidtowych wzorcow rodziny, wystepuje zaburzona
komunikacja, pojawiaja si¢ stany wrogosci, konfliktow, niepewnosci, napigcia,
chronicznego stresu oraz dochodzi do agresji stownej, przemocy, maltretowania
i wykorzystania seksualnego®.

Zycie w rodzinie dotknietej problemem alkoholowym, poza wspomniany-
mi implikacjami, prowadzi réwniez do wielu innych doswiadczen i zjawisk, kto-
re odbijaja si¢ na postrzeganiu samego siebie oraz otaczajacego $wiata. Zdaniem
T. L. Cermaka: ,dorastanie w bardzo stresujacym $rodowisku rodziny alkoholowej
powoduje rany, ktore czesto sa ukrywane. Im pézniej wyjda na jaw, tym trudniej
odnalez¢ ich prawdziwe przyczyny. Alkoholizm rodzicéw pozostawia slady, bez
wzgledu na to czy jest jawny, czy ukryty. Takie rany powoduja, ze wiele DDA nie-
zamierzenie obniza jako$¢ swojego Zycia, poniewaz nie jest w stanie zaufa¢ swiatu.
Ludzie ucza si¢ na wlasnych doswiadczeniach, a te podpowiadaja dzieciom alko-
holikéw, ze niemadrze jest zaufaé komukolwiek. Swiat ich dziecifistwa zmienial sie
zbyt czgsto, zbyt gwaltownie, zbyt bolesnie, aby budzi¢ zaufanie™.

Poprzez takie doswiadczenia zaburzeniu ulegaja podstawowe schematy opi-
sywania i interpretowania rzeczywisto$ci. Prowadzi to do wystapienia charaktery-
stycznej dla DDA triady przekonan, prowadzacej do falszowania obrazu wlasnych
odczu¢, doswiadczen i otaczajacych zdarzen®:

* Por. T. L. Cermak, Czas na wyleczenie. Przewodnik. Droga do wyzdrowienia dla dorostych
dzieci alkoholikéw, thum. P. Zak, Wyd. Charaktery, Kielce 2010, s. 31-32.

¢ Por. M. Filipiak, K. Waszynska, Aktywnos¢ seksualna 0séb z rodzin alkoholowych, Seksuologia
Polska 7(2009)1, s. 20.

7T. L. Cermak, Czas na wyleczenie..., s. 27.

8 Por. D. Dyjakon, Swiat wedlug DDA, Swiat Probleméw (2012)2, s. 16.
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o ,nie mOw” - zycie rodzinne jest tematem tabu, objetym najwyzsza tajem-
nicy, potegowang przez zaszczepiony wstyd przed innymi osobami i che¢ ochrony
wizerunku swojego i calej rodziny;

« ,nie czuj” - ze wzgledu na bolesno$¢ wielu doswiadczen pojawia sie znieczu-
lenie emocjonalne, bedace naturalng ochrong przed odczuwaniem przykrych i bole-
snych emocji;

« ,nie ufaj” - jest implikacja do$wiadczania sprzecznych komunikatéw, braku
dotrzymywania obietnic, a takze powtarzalnosci sytuacji negatywnych, nawet po krot-
kich okresach normalnosci.

Wychowujac sie¢ w rodzinach z problemem alkoholowym, dzieci doswiadczaja
réznorodnych rodzajow stresu o duzym natezeniu. Ich poziom jest poréwnywalny do
odczuwanego przez zolnierzy na polu walki. Podobnie w rodzinie alkoholowej, nie-
przewidywalna i zagrazajaca codzienno$¢ ma charakter silnie traumatyzujacy’.

M. Filipiak i K. Waszynska, powolujac si¢ na réznych autoréw, do kosztow
ponoszonych przez dziecko wychowujace si¢ w rodzinie z problemem alkoholo-
wym, zaliczaja:

« zaburzenia rozwoju spoteczno-emocjonalnego — stosowanie mechanizmoéw
obronnych (zaprzeczenie) w celu odlaczenia si¢ od doswiadczanego cierpienia — wy-
uczywszy sie ich w dziecinstwie, DDA stosuja je réwniez w Zyciu dorostym, przez co
maja pewne deficyty umiejetnosci spolecznych niezbednych do rozwigzywania kon-
fliktéw i funkcjonowania w relacjach;

« nieprawidlowy rozwoéj osobowosci — im wezesniej dziecko doswiadczy uza-
leznienia w swym najblizszym otoczeniu, tym bardziej zostaje zaburzony naturalny
rozwoj osobowosci; jest to zwiazane z niepowodzeniami w rozwigzywaniu kryzysow
rozwojowych w poszczegdlnych okresach zycia;

« brak wzorca osobowosciowego stuzacego budowaniu wlasnej tozsamosci - toz-
samos¢ jest budowana w oparciu o doswiadczenia z najblizszego otoczenia, informacje
zwrotne i sie¢ wzajemnych interakcji w rodzinie. W rodzinach alkoholowych jest za-
burzona komunikacja, wysytane s sprzeczne komunikaty, co utrudnia dziecku odczy-
tanie prawidfowych wzoréw zachowan i zebranie spdjnych informacji na swéj temat;

« trudnosci w relacjach migdzyludzkich — wynikaja z trwania w przyjetych, wy-
uczonych rolach w dysfunkcjonalnej rodzinie, ktére w dorostym Zyciu utrudniaja nor-
malne funkcjonowanie;

« powielanie negatywnych wzorcéw — doroste dzieci alkoholikéw, czgsciej niz
ich réwiesnicy wchodza w zwigzki z osobami uzaleznionymi, ktére pozwalaja na od-
twarzanie sytuacji wyniesionych z rodziny generacyjnej; umozliwia to DDA zacho-
wanie i funkcjonowanie w juz raz wyuczonych schematach, ktdre czesto sg jedynymi,
jakie znaja;

o trudnosci szkolne i wychowawcze — dzieci z rodzin alkoholowych gorzej
radza sobie w szkole i sprawiajg wiecej probleméw wychowawczych niz ich ré-

? Por. K. R. Petrikowska, Doroste Dziecko Alkoholika - zaburzenie lekowe czy juz zespét stresu
pourazowego?, Swiat Probleméw (2012)2, s. 25.
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wiesnicy wychowujacy sie w rodzinach zdrowych, bowiem cala energia rodziny
z problemem alkoholowym koncentruje si¢ wokdt przetrwania w tej sytuacji'®.

Wiele zalezy réwniez od czasu i intensywnosci doswiadczen rodziny alkoholowej,
bowiem niektére DDA pamietaja czas, kiedy rodzina nie byla zaktadnikiem pijanistwa
rodzica. Dzieki temu jest w nich gleboko ukryty obraz $wiata godnego zaufania, do kto-
rego mozna si¢ odwolac. Sa réwniez tacy, ktorzy przyszli na $wiat w rodzinach zniewolo-
nych alkoholem, przez co zaraz po narodzinach zostali wrzuceniu w sam srodek chaosu
zyciowego i nie majg innych doswiadczen''.

Dziecinstwo dorostych dzieci alkoholikéw jest burzliwe i pelne cierpienia, odbie-
rajac tym samym to, co dla okresu dziecinistwa jest charakterystyczne: rados¢, beztroske,
zabawe, ufnos¢, szczeros¢ i spontaniczno$cé. Niejednokrotnie sytuacja panujaca w domu
rodzinnym zmusza dzieci do przejecia odpowiedzialnosci za swoje podstawowe potrze-
by oraz za rodzicow, ktdrzy sa zbyt uwiklani w natég, aby méc zajmowac sie¢ domem.
Szybkie pojscie do pracy, przejecie obowigzkéw domowych, konieczno$é przedwczesnej
samodzielnosci, nie tylko odbiera dziecinstwo w sposob metaforyczny, ale tez dostowny:.

4. CECHY CHARAKTERYSTYCZNE DLA SYNDROMU DDA

Jednym ze skutkéw dorastania w rodzinie z problemem alkoholowym moze
by¢ powstanie zespotu cech, ktére w dorostym zyciu wystepuja w sposéb staly, be-
dac odroczonym skutkiem przebywania przez dlugi czas w napigciu i zagrozeniu.
J. G. Woititz przedstawia najbardziej typowe problemy DDA, ktére sktadaja si¢ na
charakterystyke tego zespotu. Autorka wymienia i omawia nastepujace cechy:

« zgaduja, jakie zachowania s normalne — przez to, ze zostaly wychowane w pa-
tologicznym $rodowisku rodzinnym, sg z nim oswojone i nie potrafig juz rozréznic,
ktdre zachowania oraz sytuacje wykraczaja poza normy spoleczno-obyczajowe;

« majg trudnosci z przeprowadzeniem swoich zamiaréw od poczatku do kon-
ca — w dziecinstwie nie otrzymaly pozytywnego wsparcia, zachety czy pochwaly
od 0s6b dorostych, dlatego nie sa pewne realizacji swoich zamystéw: sg zniecheco-
ne, maja wygorowane oczekiwania wzgledem efektow wlasnej pracy;

o ktamig nawet wtedy, gdy réwnie dobrze moglyby powiedzie¢ prawde -
klamstwo w systemie rodzinnym, w ktory si¢ wychowaly, stanowilo norme i po-
zwalalo im przetrwac: najczestsze formy ktamstw, jakie wyniosty z domu, to: za-
przeczanie, usprawiedliwianie sie, ukrywanie problemu;

« bezlitosnie siebie osadzaja — w ich srodowisku rodzinnym podlegaly nad-
miernej krytyce, czesto slyszaly, ze sa przyczyng wszystkich klopotéw, w skutek
czego przejawiajg negatywne uczucia wobec siebie: nie cieszg si¢ z sukcesow, baga-
telizuja je, obwiniaja si¢ za wszelkie niepowodzenia;

« trudno im si¢ bawic i cieszy¢ oraz traktujg siebie bardzo powaznie — w dzie-
cinstwie niezwykle rzadko miaty okazje do przezywania radosci: atmosfera w alko-

10 Por. M. Filipiak, K. Waszyniska, Aktywno$¢ seksualna..., s. 20-21.
" Por. T. L. Cermak, Czas na wyleczenie..., s. 32.
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holowym $rodowisku rodzinnym byla najczesciej nerwowa, niespokojna i wroga,
wigc cale zycie traktujg bardzo powaznie, nie potrafig odpoczywac, sa przygnebione;

« maja trudnosci w nawiazywaniu bliskich kontaktéw — wynika to z braku po-
czucia bezpieczenstwa, nieufnoéci oraz obawy przed porzuceniem, poniewaz nie
wyniosty z domu wzoru budowania bliskich i zdrowych relacji z drugg osoba; tatwo
uzalezniajg sie emocjonalnie, krytyka wzbudza w nich poczucie beznadziei.

Psychiczne blizny, utrudniajace dzieciom alkoholikéw nawigzywanie bliskich
stosunkow i relacji opartych na zaufaniu, ujawniaja si¢ takze w mliodzienczym
i dorostym zyciu podczas podejmowania proby zdobycia przyjaciél, manifestowa-
nia poczucia bliskosci czy podtrzymywania zywych relacji. Ich partnerskie zwigzki
czegsto szybko sie rozpadaja, a DDA utwierdzajg si¢ wowczas w przekonaniu, Ze nie
zastuguja na milos¢. Trudnosci w zwigzkach wiaza sie tez z kolejna, sposréd cech
DDA, wymienianych przez Woilitz:

« przesadnie reaguja na zmiany, na ktdre nie majg wplywu - w dziecinstwie na-
uczyly sie, Ze nie mogg na nikim polegac oraz ze nie mogg zmienic sytuacji panujacej
w domu rodzinnym, dlatego w dorostym zyciu réwniez zdaja sie tylko na siebie i sta-
raja sie wszystko kontrolowa¢, sadzac, ze dzieki temu unikng zranien i problemdw;
wszelkie nagle, niekontrolowane zmiany wywotuja u nich lek, dlatego tez ci¢zko im
w dorostym Zyciu znalez¢ lepsza prace lub rozstac sie z osoba, z ktdra nie cheg juz by¢;

o bezustannie poszukuja potwierdzenia i uznania — negatywny obraz siebie
wyniesiony z dziecinstwa probuja naprawi¢ w zyciu dorostym, stajac sie perfek-
cjonistami; pomagaja potrzebujacym, s3 uczynne, pracowite, poswiecaja si¢ dla
innych, ale w zamian oczekujg wdzigcznosci i gestow przyjazni, mitosci;

« mys$la, ze rdznig sie od wszystkich innych - uwazaja, ze nikt nie jest w stanie
ich zaakceptowa¢, poniewaz na akceptacj¢ musza sobie zastuzy¢, czgsto odczuwaja
wstyd przed rowiesnikami oraz w Srodowisku zamieszkania; s przekonane, Ze nie
s3 lubiane przez to, ze s3 dziwne, odmienne;

« s3 albo nadmiernie odpowiedzialne, albo nadmiernie nieodpowiedzialne
- fakt ten wynika z r¢l jakie petnily w rodzinach alkoholowych (np. ,,bohater ro-
dzinny”, ,blazen”) - cz¢sto przejmowaly obowigzki rodzicow;

« s3 niezwykle lojalne, nawet w obliczu dowoddw, ze druga strona na to nie
zastuguje — postawa ta wyplywa z doswiadczen z dziecinstwa, gdy cala rodzina
starala si¢ by¢ razem i ratowac rodzica-alkoholika; czesto wierza, ze ich sytuacja si¢
zmieni; dlatego w zyciu dorostym uwiklane sa w zwiazki, ktére sa dla nich zrédtem
cierpienia, ale nie majg odwagi odejs¢. Nie oczekuja, ze moga zbudowac zwiazek,
ktéry datby im wigcej niz to, czego doswiadczyly w swojej rodzinie w dziecinstwie;

« fatwo ulegaja impulsom - w dziecinstwie osoby te nie mogly sie¢ zachowywa¢
impulsywnie, tak jak zachowywaly si¢ inne dzieci, poniewaz musialy petni¢ funkcje,
ktdre przypadaja dorostym. Dlatego w Zyciu dorostym wypelniajg ten deficyt'.

12 Por. J. G. Woititz, Doroste dzieci alkoholikéw, thum. M. Winkler, Wyd. ,, Akuracik’, Warszawa
1992, s. 29-48.
13 Por. tamze, s. 51-60.
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Wszystkie trudne i bolesne sytuacje oraz przestrzeganie zasady ,nie czuj”
prowadza do tzw. ,zamrozenia uczu¢”. Dziecko przezywajace stresujace sytuacje
w domu, przestaje czu¢ cokolwiek oprécz napiecia i leku. Wytwarzaja si¢ w jego
psychice silne mechanizmy obronne (zamrozenie, ttumienie, projekcja, zaprzecze-
nie). Mechanizmy te stuzg obronie stabego i chwiejnego ,,Ja” dziecka. M. Kucinska
wyjasnia, ze — wychowujac si¢ w rodzinie alkoholowej — dzieci przechodzg specy-
ficzny trening radzenia sobie z emocjami. Bedac nastawione na sytuacje trauma-
tyzujace lub zagrazajace, doswiadczaja gniewu, leku, ztosci i bezradnosci. Osoby,
do ktérych w normalnej sytuacji dzieci zwrécilyby sie o pomoc i ktére powinny
pomdc w roztadowaniu tych trudnych emocji, s3 w rzeczywistosci ich zrédtem.
Dziecko pozostaje zatem odosobnione i doswiadcza poczucia krzywdy, czesto nie
zdajac sobie z tego sprawy. Im wczesniej pojawiaja sie takie doswiadczenia, tym
radykalniej dochodzi do uksztaltowania si¢ dwoch drég radzenia sobie z nimi:
zamrozenia uczu¢, badz nadwrazliwosci emocjonalnej. W przypadku ,,zamroze-
nia’, dzieci nie tylko odcinaja si¢ od trudnej emocji, ale réwniez moga zastygac bez
ruchu, aby nie dopusci¢ do pozawerbalnego jej wyrazenia. Dochodzi wéwczas do
wtdrnego przekonania, Ze uczucia sg bolesne i przeszkadzaja w dzialaniu'®. Nieste-
ty zamrozenie uczu¢ dotyczy réwniez przyjemnych emocji, jak rados¢ czy szcze-
$cie. W dziecinstwie przewaznie DDA nie odczuwaly tych emocji, zatem réwniez
pdzniej mechanizm obronny moze réwniez je blokowaé, powodujac, ze osoba taka
w efekcie nie odczuwa nic.

Dorostym Dzieciom Alkoholikéw towarzyszy réwniez zanizona samoocena —
poczucie nizszej wartosci powoduje, Ze taka osoba cale Zycie wstydzi sie siebie. Z po-
czuciem nizszo$ci DDA radza sobie na dwa sposoby: poprzez zachowania perfekcyjne,
czyli stawianie sobie bardzo wysokich wymagan, aby udowodni¢ sobie wlasng warto$¢
(niestety tylko chwilowo potrafia cieszy¢ si¢ z wlasnych osiagniec), oraz poprzez za-
chowania unikowe - wycofywanie si¢ z trudnych zadan, aby nie narazic si¢ na porazke.

D. Dyjakon, opisujac sposoby radzenia sobie z traumatycznymi i bolesnymi
doswiadczeniami, wymienia jeszcze dwa mechanizmy, ktére towarzyszg dorostym
dzieciom alkoholikow:

« amnezja dyssocjalna — polega na calkowitym wypieraniu calych zdarzen
(zazwyczaj bardzo bolesnych, jak molestowanie czy przemoc), ktére mialy miejsce
w dziecinstwie; w efekcie tego procesu, w dorostosci pojawia sie calkowity brak pa-
mieci o okresie dziecinstwa — zdarza sie, Ze osoby stosujace ten mechanizm obron-
ny nie pamietaja nic lub jedynie urywki z przeszlosci; luki w pamieci moga by¢
zapelnione przekonaniem o normalnosci wlasnego dziecinstwa;

« poszukiwanie defektu, samoobwinianie — polega na obwinianiu si¢ za poczucie
braku szczescia, wycofanie czy nadpobudliwosci; osoby takie okreslajg swoje dziecin-
stwo jak szczesliwe lub normalne, a za wszelkie niewlasciwe reakcje obwiniajg same
siebie, poszukuja w sobie zrédla wadliwych cech, ktére utrudniajg im obecne zycie'.

" Por. M. Kucinska, Zamrozeni ludzie, Charaktery (2002)12, s. 46-47.
15 Por. D. Dyjakon, Swiat wedlug DDA, s. 17-19.
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DDA funkcjonujg w znieksztalconej przez siebie rzeczywistosci, czgsto nie
zdajac sobie z tego sprawy. Wszystko czego doswiadczyly w dziecinstwie odbija si¢
echem w ich dorostosci.

5. DorOSEE ZYCIE DDA

Okres dorostosci jest czasem, w ktéorym nabyte przyzwyczajenia, doswiad-
czenia i wyuczone schematy z poprzednich okreséw rozwojowych najwidoczniej
daja o sobie znac. Jest to zjawisko powszechne, jednak szczegdlnie uderza w osoby
po dramatycznych przejsciach w dziecinstwie, do jakich, migdzy innymi, zaliczy¢
mozna alkoholizm cztonkéw rodziny.

Jednym z syndroméw DDA jest powtarzanie probleméw podobnych do tych
przezywanych w dziecinstwie, z ktérymi mimo wysitkéw osoba nie jest w stanie
sobie poradzi¢. Przykladem na to moze by¢ wigzanie si¢ z osobami, ktére podob-
nie jak rodzic, majg tendencje do stosowania przemocy, do naduzywania alkoholu.

W zyciu dorostym wyuczone schematy wciaz sg obecne i przektadaja si¢ na
codzienne funkcjonowanie DDA. Utrudniaja im réwniez realizacje podstawowych
zadan osob dorostych, jak zalozenie rodziny. Zdarza sig, ze osoby z do$wiadcze-
niem dramatu rodzin alkoholowych, obawiajg si¢ zalozenia swojej wlasnej.

W przeprowadzonych badaniach'® (Wykres 1.) wida¢, ze jedynie ok. jedna
trzecia badanych po wlasnych bolesnych doswiadczeniach nie ma watpliwosci
przed zalozeniem rodziny. 11% respondentéw przyznalo, ze obawa przez zaloze-
niem rodziny dysfunkcyjnej powstrzymuje ich przed zwiazkiem z druga osoba
i zmusza do Zycia w samotnosci. Ponad potowa dorostych dzieci alkoholikéw nie
potrafila si¢ ustosunkowac do tego problemu, co moglo by¢ wynikiem polaczenia
silnego strachu i pragnienia jednoczesnie.

Wchodzac w bliskie zwiazki, osoby z rodzin alkoholowych, z jednej stro-
ny, niezwykle silnie pragna bliskosci, ktéra nie zostala zaspokojona w ich dzie-
cinstwie, z drugiej, panicznie boja si¢ odrzucenia przez bliskie osoby. Czesto
towarzyszy temu przeswiadczenie, ze nie zastuguje si¢ na mitos¢ lub na szcze-
scie. H. Skretowska wyjasnia, ze ,jesli DDA tworzg zwiazki partnerskie, trudno
jest im zachowywac spokojng blisko$¢, gdyz obawiaja si¢ jej utraty. Czesto wiec
utrzymuja duzy dystans do partnera. Czasem, gdy w relacji partner «nadmier-
nie» si¢ zbliza, uruchamiaja (oczywiscie nieswiadomie) tendencje do wycofania
i zepsucia relacji, aby w ten sposéb zachowac iluzje swojej sprawczosci (to ja
porzuce, a wiec nie zostang porzucona)”'’. Funkcjonujac w zwigzkach, doroste
dzieci alkoholikow czesto zachowuja si¢ infantylnie, nie bedac przygotowane do
normalnego i dorostego reagowania.

16 Zaprezentowane wyniki, ktore stanowig fragment obszernych badan, maja na celu jedynie
zobrazowanie skali zjawiska i niektorych jego elementéw, co wynika z przyjetego celu niniejszej
pracy, dlatego nie sg przedstawione w sposéb poglebiony. W badaniach prowadzonych technika
ankiety na terenie wojewddztwa mazowieckiego wzieto udzial 80 dorostych dzieci alkoholikdw.

17 H. Skretowska, Problemy w tworzeniu bliskich zwigzkéw u DDA, Swiat Probleméw (2012)2, s. 29.
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Wykres 1. Czy w obawie przed utworzeniem rodziny dysfunkcyjnej zdecydowatby/zdecydo-
walaby sie Pan/Pani zy¢ w samotnosci?

tak
11%

trudno nie
powiedzie¢ 34%
55%

Bioragc pod uwage rézne style funkcjonowanie DDA w zyciu spotecznym,
K. Gasior - powolujac si¢ na E. James Anthony'ego — wyrdznia trzy kategorie
dorostych dzieci alkoholikow:

« Zelazne dzieci - osoby z tej grupy chcg przez caly czas kontrolowa¢ sfere fi-
zyczng, emocjonalng i spoleczng swojego zycia. Majg one pewne zdolnosci i umie-
jetnosci, dzieki ktorym wydaje sie, ze sa w lepszej sytuacji niz inne DDA. Do ich
charakterystycznych cech mozna zaliczy¢:

« umiejetnos¢ zdobywania wsparcia i korzystania z niego,

« umiejetno$¢ panowania nad otoczeniem i poczucie wlasnej sity (che¢ do
pomagania innym),

« umiejetno$¢ wezesnego stopnia osiggnigcia niezaleznosci od swojej rodziny
(odseparowuja si¢ od swojej rodziny, nie zrywajac z nig kontaktow, i wigzg sie z in-
nymi grupami niz rodzina dysfunkcyjna, np. wspolnoty, harcerstwo),

» umiejetno$¢ nawigzywania kontaktow i traktowanie innych oséb w taki
sposodb, aby czuly si¢ dobrze (chroni ich to przed izolacjg spoteczng i samotnoscia),

« umiejetnos¢ tolerowania i modelowania trudnych uczug,

« odporno$¢ na stres,

« szukanie sensu zycia i wyznaczanie nowych celéw zyciowych.

« Plastikowe dzieci - to grupa osdb, ktora nie poradzita dobie z codziennymi
trudami i w dalszym ciagu dzwiga cigzar doznanych w dziecinstwie traum. Nie po-
dejmuja wyzwan i jako osoby wspot-uzaleznione nie potrafig opusci¢ swojego domu
zar6wno w sensie fizycznym, jak i emocjonalnym, co uniemozliwia im bycie osoba
majaca wlasne potrzeby, marzenia i pragnienia. Gléwne problemy, z jakimi zmagaja
sie DDA w tej grupie, wystepuja na plaszczyznie emocjonalnej i poznawczej.
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« Szklane dzieci - charakteryzujac ten typ 0sob poréwnuje sie DDA do rozbi-
tej szklanki, na ktérej nawet po dokladnym sklejeniu pozostaja rysy. U tych oséb
mozna zaobserwowa¢ wystepowanie depresji i zaburzen osobowosci, ktére beda
sie objawia¢ w famaniu prawa, nieprawidlowym funkcjonowaniu w sferze spotecz-
nej i zawodowej, a takze powodowaniu rodzinnych konfliktéw. Zyja w poczuciu
nieustajacego leku o Zycie swoje i najblizszych osob'®.

Zaburzenia zachowania w dorostym zyciu moga objawia¢ sie poprzez: proby
samobojcze (zwrdcenie na siebie uwagi), nasladowanie os6b manifestujacych dzia-
tania antyspoteczne, nadpobudliwos¢ psychoruchowg i sprzeciw wobec problemu
alkoholowego. Chociaz DDA czgsto nie radza sobie w dorostym Zyciu, to zazwyczaj
trudno im samym poddac si¢ terapii. Z jednej strony, nie chcg sie przyzna¢ do pro-
blemu alkoholowego w swojej rodzinie, maja problem z zaufaniem, z drugiej — nie
wierza w powodzenie terapii. Dodatkowo nie maja odwagi na taki krok lub nie wi-
dza sensu robienia czego$ dla siebie. Dlatego wielokrotnie potrzebuja pomocy i mo-
tywacji z zewnatrz. Potwierdzaja to przeprowadzone badania (Wykres 2 i Wykres 3).

Wykres 2. Co wplyneto na Pana/Pani decyzj¢ o podjeciu terapii?

50

40— —

30— - -

20— _ |

oL | | | _ -

0 1 1 1 1 1 1 J
$mier¢ narodziny ktos kryzys rozwdd problemy  problemy
cztonka dziecka zrodziny wewnetrzny, wdomu  wzwigzku
rodziny rozpoczal  potrzeba rodzinnym

terapie zmiany

Wielokrotnie musi zaistnie¢ jakies szczegolne wydarzenie, ktdre uzmystawia DDA,
ze musza co$ zrobi¢ ze sobg, swoim zyciem i bolesnym bagazem do$wiadczen, ktéry
dzwigaja. Najczesciej takie sytuacje sg zwigzane z aspektem rodziny pochodzenia lub
whasnej: problemy w domu rodzinnym, narodziny dziecka lub problemy w zwigzku. Dla
ok. jednej trzeciej respondentéw to rozwdd byt czynnikiem wyzwalajacym che¢ zmiany.

18 Por. K. Gasior, Dorosli, dzieci alkoholikéw: kim sq i czy potrzebujg terapii?, Swiat Probleméw
(2010)6, s. 5-8.
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Wykres 3. Za czyja namowa zdecydowal/zdecydowala si¢ Pan/Pani na terapig?

innej osoby cztonka
(przyjaciel) rodziny
31% 31%
pedagoga/ nikogo
psychologa 6%
13% przelozonego
19%

Potwierdza to wcze$niejsze rozwazania o trudnosciach w budowaniu i utrzymy-
waniu relacji charakterystycznych dla oséb dorastajacych w rodzinach alkoholowych.

Jedynie niewielki procent oséb (6%) zdecydowalo si¢ na terapi¢ bez niczyjej na-
mowy. Najczesciej na terapie namawial kto$ z rodziny lub inna bliska osoba. Doro-
ste dzieci alkoholikéw potrzebujg impulsu, zachety, a niejednokrotnie nawet statego
wspierania na drodze terapeutycznej, poniewaz bardzo czesto uwazajg, ze nie przynie-
sie ona rezultatéw lub Ze nie zastuguja, by si¢ nimi zajmowac¢. Wazne jest, zwlaszcza
na poczatku terapii zadbanie o to, aby pod wplywem trudniejszych momentéw nie
poddawaly si¢ i nie rezygnowaly z niej.

Poza tym, doswiadczenie, zwlaszcza pracy z ludzmi ze srodowisk dysfunkeyj-
nych (a takim jest m.in. rodzina alkoholowa), pokazuje ze wiele mfodych ludzi nie wie
wecale, lub dowiaduje si¢ pézno, co moze by¢ przyczyng ich probleméw w funkcjono-
waniu. Dlatego waznym zadaniem jest ukazywanie syndromu DDA, jako powszech-
nego i zdarzajacego sie zjawiska, przeciwdzialanie etykietyzacji tych oséb oraz przeta-
mywanie ogdlnej niecheci do terapii i pomocy psychologicznej, ktora wielu ludziom
wydaje si¢ stygmatyzujaca.

6. ZAKONCZENIE

Wspolczesna rzeczywistos¢ jest przepetniona wieloma sytuacjami stresogennymi
i patologicznymi odbijajacymi si¢ na zyciu zwlaszcza rodziny. Osoby wychowujace sie
w rodzinach alkoholowych sg ofiarami uzalezniania swoich rodzicéw, badz jednego
z nich. Nie sg winne swojej odmiennoéci i utrudnionego funkcjonowania. Nigdy nie
bedac dzie¢mi, tak prawde nie mialy réwniez szansy dorosna¢. Mimo zwigkszajacej
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si¢ $wiadomosci na temat wspotuzaleznienia, weiaz wiele oséb cierpiacych z powodu
wychowywania sie w rodzinie alkoholowej nie jest $wiadomych swoich mechanizméw
obronnych i reakgji, ktére utrudniajg im zycie w dorostosci. Wciaz poszukujac szczesli-
wego lub normalnego zycia, nie moga go doswiadczy¢.

Powyzsze tresci teoretyczne i badawcze sklaniaja do przyjecia nastepujacych
wnioskow:

1. nie jest mozliwe w pelni przywrécenie Dorostym Dzieciom Alkoholikow
ich utraconego dziecinstwa, ale nalezy im uswiadomic ich trudnosci w funkcjono-
waniu spotecznym wraz z odpowiadajacymi im przyczynami i wskaza¢ lub stwo-
rzy¢ mozliwosci uzyskania pozytywnych korygujacych doswiadczen, jakimi czesto
moga okazac si¢ grupy wsparcia;

2. syndrom DDA nie jest jedynie problem jednostek wyrastajacych w rodzinach
zniewolonych przez alkohol, ale zatacza on szersze kregi w zyciu spolecznym, na ktd-
rym odbija si¢ nieprawidlowe funkcjonowanie Dorostych Dzieci Alkoholikéw, dlatego
warto ustawicznie porusza¢ ten problem nie tylko na konferencjach naukowych, ale
poprzez rozsadnie, niestygmatyzujace podnoszenie sSwiadomosci ogdtu spoteczenstwa;

3. terapia, cho¢ moze ufatwi¢ im obecne zycie, nie moze im wrdci¢ straconego
dziecinstwa, dlatego wysuwa si¢ naglaca potrzeba udzielania pomocy i wsparcia rodzi-
nom zdominowanym przez alkohol, a zwlaszcza wychowujacym si¢ tam dzieciom.

SELECTED ASPECTS OF THE FUNCTIONING OF GROWN-UP CHILDREN
OF ALCOHOLICS IN SOCIAL LIFE

Summary

This article raises some questions concerning the significance of the family in human life as well as
family-related dysfunctions.The author discusses the conditions for the formation of the Adult Children
of Alcoholics Syndrome which are associated with the childhood and growing up in a family with alcohol
problems. The adult life of such children is often based on a series of irrational and destructive beliefs that
allowed them to survive childhood trauma. They tend to found their lives on three basic rules: do not tell,
do not feel, do not trust. This group of people is characterized by a series of specific traits and behaviors
that have an important influence on their social functioning. Moreover, problems with interpersonal rela-
tionships and the self-image affecting Adult Children of Alcoholics make it difficult for them to build inti-
mate relationships. Among people touched with this Syndrome we can distinguish three models (children
of iron, children of plastic and children of glass) with three associated patterns of behaviour.
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