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» W dawnych czasach, gdy Zycie ludzkie cenito sie bardziej
niz pienigdze, zyt w Persji ksiqze o imieniu DzZemiszid, ktory tak dalece
rozkochatl si¢ w smaku owocow winnej latorosli, ze co roku optakiwat
koniec pory zbiorow. Pewnej jesieni, gdy winne grona peine byty stodkiego
soku, ksigz¢ Dzemiszid zapragngt przechowac czes¢ zbioru, przediuzajgc
w ten sposob rados¢ swojego podniebienia. Stosownie do ksigZzecego
rozkazu studzy wypetnili winogronami dzbany, ostroznie sktadajgc w nich
bogate kiscie, tak, aby nie uszkodzi¢ owocow. Po kilku tygodniach
takomstwo ksiecia kazato mu zajrze¢ do jednego z dzbanow, w ktorych
byt przechowywany jego skarb. Ku swemu zmartwieniu przekonat
sie, ze dzban zawiera ciemny i ostro pachngcy napdj. Przywolani kaptani
wyjasnili ksieciu, ze to z pewnoscig zle duchy zatruly jego zapas. Dzbany
oznaczono wiegc groznym napisem TRUCIZNA i ustawiono w jakims
zakamarku palacu. Zdarzylo sie, ze jedna z zon ksiecia, zmartwiona tym,
ze czas gasi rumierice jej policzkow i zar oczu, popadta w gleboki smutek.
Blgkajqc si¢ bez celu po patacowych komnatach odnalazta dzbany
z winogronami przemienionymi przez zle moce w trucizne. To podsuneto
starzejqcej si¢  kobiecie mysl o samobdjstwie. Odwaznie wypita
wigc czarke trucizny, ale ku swojemu zdumieniu, zamiast cierpie¢ poczuta
na powrot rados¢ Zycia. Po wypiciu nastepnej czarki zdawalo sie¢ jej,
ze znowu jest mlodg dziewczyng, a Zycie nabrato dawno zapommnianych
urokow. Trzecia czarka kazala jej poinformowac ksiecia o swym odkryciu.

. .y . . e . . . . . 1
i po dzis dzien wino znane jest w Persji jako ,, najsmaczniejsza trucizna .

! za: Frieske K., Sobiech R., Pijaristwo, interpretacje problemu spolecznego, Warszawa 1984, s. 5
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WSTEP

Natura sama wytworzyta alkohol. Cztowiek jednak podobnie jak innych

jej darow 1 tego nie umiat wykorzysta¢ w sposob wiasciwy 1 rozsadny.

Nie patrz na wino, jak sie czerwieni, jak si¢ skrzy w pucharze i lekko splywa do gardta.
Bo w koncu ukgsi jak wqz, wypusci jad jak zmija.

/ Przypowiesci Salomona 23,29-35/

Od okresu neolitu substancja ta towarzyszy rozwojowi kultur i cywilizacji
ludzkich. Na przestrzeni dziejéw obok coraz to nowszych pojawiajacych si¢ dziet
ludzkiego umystu, pracowano takze nad nowymi sposobami pozyskiwania silniejszych
alkoholi, przeciwstawiajac si¢ prawom natury.

Alkohol pojawia si¢ obok cztowieka juz w pierwszych dniach jego zZycia,
bowiem $wigtowanie narodzin odbywa si¢ wsrdd brzeku kieliszkéw. Dziecko dorasta
1jest $wiadkiem tego, jak lampki wina 1 kufle piwa wywotuja nastroje, ksztattujg
emocje, powoduja wzruszenia, towarzysza wszelkim ceremoniom. Kieliszki wodki
usmierzajg cierpienia, irytacje, gniew, bol, rozpacz i lek. Jak kazdy, w zyciu
do$wiadczy zapewne wielu przykros$ci i rozczarowan. By¢ moze jako dorosty nie bedzie
mial wystarczajagco silnej woli, lub obdarzony dodatkowymi predyspozycjami,
nie bedzie w stanie oprze¢ si¢ pokusie aby przeciwstawia¢ si¢ trudno$ciom zyciowym
za pomocg alkoholu.

Uzaleznienie jest czesto wynikiem interakcji dwéch czynnikéw: cierpienia
oraz niezdolno$ci radzenia sobie z nim®.

Zjawisko uzywania i naduzywania alkoholu stanowi przedmiot zainteresowania
wielu dyscyplin naukowych, zardwno o charakterze spotecznym jak i medycznym.
Naduzywanie napojow alkoholowych, pijanstwo, alkoholizm stanowig obecnie jeden
z najpowazniejszych probleméw ogdlnoswiatowych.

Konsekwencja rozwijajacych sie problemow alkoholowych jest stopniowa
degradacja zdrowotna, materialna, i spoteczna. Wedlug danych szacunkowych Polskiej

Agencji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, okoto 2% populacji naszego

2 McWhirter J., McWhriter B., McWhirter A.,McWhriter E., Zagrozona mlodziez, Warszawa 2005, s. 194



panstwa jest uzalezniona od alkoholu. Od 5-7% populacji to osoby pijace szkodliwie.
Kolejne 8% to doro$li i dzieci wychowujace sie w otoczeniu alkoholika®. Problem jest
aktualny zawsze ze wzgledu na rozpowszechnienie i réznorodnos$¢ konsekwencji
zen wynikajacych. Istnieje jednak pewna luka na tle literatury przedmiotu dotyczaca
funkcjonowania o0s6b uzaleznionych od alkoholu w obregbie marginesu zycia
spotecznego, na ktory sa spychani. Konsekwencja probleméw alkoholowych
nie sg tylko problemy ze zdrowiem, problemy rodzinne, degradacja zawodowa
1 spoteczna. Wyizolowani ze spoteczenstwa alkoholicy organizujg si¢ czgsto
w charakterystyczne grupy, na réznych jednostkach terytorialnych. Ten aspekt choroby
alkoholowej nie byt dotad badany.

Zagadnieniami dotyczacymi ,,Meneli”, jak czesto bywajg nazywane takie osoby,
sg nie tylko problemy alkoholowe ale takze uboOstwo, bezdomnos$¢, bezrobocie,
wloczegostwo, przestepczos¢ czy tez problem wspotuzaleznienia oraz specyfika
probleméw alkoholizmu w podesztym wieku, co powinno zosta¢ szerzej wzigte
pod uwage przy catosciowej charakterystyce grupy, czy poszczeg6dlnych jej cztonkow
a nie zostato ze wzgledu na ramy pracy dyplomowe;.

Temat swojej pracy wybratam, ze wzglgdu na wystgpowanie interesujacego
mnie zjawiska na duzg skale¢ w mojej miejscowosci oraz przez wzglad na indywidualne
zainteresowania.

Marginalizacja spoteczna dotyczy alkoholikow ze wzgledu na to, iz maja
oni trudno$ci z dostosowaniem si¢ do wymogow, norm i zwyczajéw panujacych
w spoteczenstwie ze wzglgdu na ich stan psychofizyczny i tak naprawdg¢ nikt nie bada
tego jak w obrebie tego marginesu funkcjonujg i w jaki sposéb organizujg swoje zycie
jako jednostki wyizolowane od spoteczenstwa, znajdujace si¢ w trudnej sytuacji
materialnej, zdrowotnej, spotecznej, zyciowej. Niebadanym dotad aspektem problemow
alkoholowych jest tworzenie si¢ grup a by¢ moze subkultur, ktorych cztonkowie
reprezentuja poszczegélne stadia uzaleznienia od alkoholu i prezentuja swoja osobg
rozne stopnie degradacji zawodowej, spotecznej 1 zdrowotne] poprzez patologiczny
kontakt z alkoholem.

Ujmujac ogodlnie, celem mojej pracy jest zbadanie tego kim tak naprawde
dla spotecznosci lokalnej jest ,,Menel” oraz jaki jest jej stosunek do grup tego typu

ludzi. Pragne takze pozna¢ niektore aspekty funkcjonowania grupy ,,Meneli”

? http://www.parpa.pl/index.php?option=com content&task=view&id=155&Itemid=16
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z miejscowosci Stréza oraz dowiedzie¢ si¢ w jakiej sytuacji zdrowotnej, spolecznej
1 materialnej si¢ znajdujg. Chcialabym takze méc odpowiedzie¢ na pytanie: czy grupe
»Meneli” mozna by nazwa¢ swoistg subkulturg lokalng i na jakiej podstawie.

Moznaby przeprowadzone przeze mnie badania wykorzystaé
w celu zaplanowania odpowiednich dziatan interwencyjnych, a takze moglyby stanowi¢
one inspiracj¢ dla podjgcia innych szerszych badan na ten temat.

Swoja prace kieruj¢ do wszystkich osob, ktore pragng poszerzy¢ swoja wiedze
z zakresu problematyki dotyczacej choroby alkoholowej oraz jej skutkow.
W szczeg6lnosci do pedagogdw, socjologéow i psychologdéw ktorych by¢ moze badania
te zainspirujg do dalszych poszukiwan w zakresie ztozonej problematyki uzaleznienia
od alkoholu.

W rozdziale 1 przytocze analize dostepnej literatury na temat problemow
alkoholowych 1 konsekwencji stopniowego ich rozwoju.

Ze wzgledu na szczuptos$¢ zrodet dotyczacych ,,Meneli”, a wlasciwie braku
literatury na ten temat, zdecydowalam, ze porusz¢ to zagadnienie opierajac
si¢ na dostepnej wiedzy o alkoholu, procesach grupowych i psychologii spoteczne;.
W swojej pracy wykorzystatam gtownie publikacje zwarte w jezyku polskim
oraz czasopisma i zrodta internetowe.

W rozdziale 1l zaprezentuje koncepcje metodologiczng badan. Migdzy innymi
przedstawie ich cel, wyszczegolni¢ problemy badawcze oraz scharakteryzuje
wykorzystane przeze mnie metody i techniki badawcze. W ramach badan zastosowatam
metode sondazu diagnostycznego oraz metod¢ indywidualnych przypadkow. Z technik
zostala zastosowana obserwacja, ankieta oraz wywiad.

W rozdziale III znajduja si¢ wyniki i analiza opisowa przeprowadzonych przeze
mnie badan oraz podsumowanie ich 1 wnioski pedagogiczne.

Szczegolne podzigkowania kieruje do osob ktore wzigty udzial w badaniach,
zwlaszcza tych udzielajacych mi szczegdtowego wywiadu. Dzigkuje takze najblizszym
oraz wszystkim ktorzy w trakcie badan pomagali w ich realizacji, bez ktoérych
przeprowadzenie wywiadow 1 badan ankietowych nie bytoby mozliwe w tak krotkim

czasie.



ROZDZIAL 1
ANALIZA LITERATURY PRZEDMIOTU

Cytujac Floriana Znanieckiego przyjmuje, ze ,grupy sa produktem
uczestniczacych w nich jednostek*” i z uwagi na specyfike interesujacej mnie grupy,
bede rozpatrywac poszczeg6lne problemy mogace wynikaé ze sposobu zycia i stosunku
do alkoholu 0s6b do niej nalezacych, co pozwoli zobrazowaé grupe i uogolni¢ pewne
tresci, oraz odda¢ charakter grupy. Réznice kulturowe i etniczne wptywaja na ksztatt
procesow grupowych. Nie zawsze badajac charakterystyczng grupe mozemy ja odniesé
do wszystkich innych podobnych®. Jednak z uwagi na to, ze problemy alkoholowe w
znacznej wiekszosci sg podobne w skutkach 1 majg w razie interwencji lub jej braku
podobny przebieg, zagadnienia zwigzane z chorobg alkoholowa na pewno bgda w duzej
mierze wspolne.

Ze wzgledu na brak dostatecznej literatury, postaram si¢ na podstawie dostgpne;j
wiedzy o alkoholu, procesach grupowych oraz elementéw psychologii spolecznej
przeanalizowa¢ problem naduzywania alkoholu w kontek$cie tworzenia si¢ grup osob
podobnie pijacych, reprezentujacych podobne konsekwencje materialne, spoleczne
i zdrowotne patologicznego kontaktu z alkoholem. Skoro zgodnie z przyjeta przeze
mnie definicja grupe ,,Meneli” tworzg osoby w roznych stadiach uzaleznienia
od alkoholu aby nakresli¢ charakterystyke grupy, mozna by skupi¢ si¢ na osobie
alkoholika i jego specyficznym stanie psychofizycznym ktory niesie za sobg okreslone
problemy materialne, spoteczne izdrowotne oraz specyficzne zaleznosci pomiedzy

osobg uzalezniong a §wiatem zewn¢trznym.

1. Wyjasnienia terminologiczne

Termin problemy alkoholowe odnosi si¢ do wystepowania zespotu zaleznosci
alkoholowej lub szkodliwego uzywania alkoholu. Pojecie ,,uzywanie szkodliwe”

alkoholu definiuje si¢, jako sposéb przyjmowania tej substancji, ktory powoduje

* Szmatka J, Male struktury spoleczne, wstep do mikrosocjologi strukturalnej, Warszawa 2007, s. 76
> Oyster C.K., Grupy, psychologia spoleczna, Poznan 2002 ,s. 23
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szkody zdrowotne: somatyczne lub psychiczne®. Wedlug Amerykanskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego (DSM-IV) naduzywanie to szkodliwy model
stosowania substancji psychoaktywnej (alkoholu) prowadzacy do istotnego klinicznie
uszkodzenia organizmu, ktory manifestuje si¢ wystgpieniem w ciggu ostatnich
12 miesigcy, co najmniej jednego z wymienionych nizej objawow:

1. Powtarzajace si¢ uzywanie alkoholu (picie) powodujace niemozno$¢ wlasciwego
wypetniania podstawowych obowigzkéw w pracy, w szkole lub w domu
(np. abstynencj¢ w pracy, zaniedbywanie dzieci, nicobecnosci w szkole);

2. Powtarzajace si¢ uzywanie substancji (picie) w sytuacjach, kiedy stwarza
to fizyczne zagrozenie (np. prowadzenie pojazdu pod wptywem alkoholu);

3. Powtarzajace si¢ problemy prawne (zatrzymania w zwigzku z nieodpowiednim
zachowaniem si¢ pod wptywem substancji psychoaktywnej);

4. Uporczywe uzywanie substancji (picie), pomimo statych lub nawracajacych
probleméw spotecznych lub miedzyludzkich, ktére sa skutkiem lub sg nasilane
przez dzialanie substancji’.

Picie ryzykowne wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia, polega na konsumowaniu
alkoholu w takich ilosciach 1 w taki sposob, ze wigze si¢ to z bardzo wysokim
prawdopodobienstwem wystapienia szkod w funkcjonowaniu fizycznym i psychicznym
cztowieka, o ile sposob picia nie ulegnie istotnym zmianom?®.

Uzaleznienie od alkoholu etylowego, zgodnie z definicja Swiatowej Organizacji
Zdrowia, jest zespolem zaburzen psychicznych i somatycznych z naprzemiennie
wystepujacymi okresami zaostrzen (ciagi picia) 1 remisji (abstynencja). Do rozpoznania
uzaleznienia wedtug systemu ICD-10 (System Klasyfikacji Zaburzen Psychicznych
1 Zaburzen Zachowania) potrzebne jest stwierdzenie, ze u pacjentow w czasie ostatniego
roku wystgpity trzy lub wigcej z objawow lub cech sposrdd nastepujacych:

1. Silne pragnienie lub poczucie przymusu picia alkoholu.

2. Uposledzona zdolno$¢ kontroli nad zachowaniem zwigzanym z piciem alkoholu,

dotyczaca rozpoczynania, konczenia lub ilosci.

3. Fizjologiczne objawy stanu abstynencyjnego spowodowane przerwaniem

lub zredukowaniem dawki alkoholu.

% B. Augustynska i L. Grodzki (red.), Uzaleznienie od alkoholu — diagnoza i terapia (wybrane
zagadnienia), Warszawa 2007, s. 7-8
"Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg, Warszawa 1998 s. 24-25

¥ Ibidem, s. 26
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4. Potrzeba przyjmowania coraz wigkszych dawek alkoholu w celu uzyskania
skutkow poprzednio spowodowanych przez mniejsze dawki.

5. Narastajace zaniedbywania alternatywnych zrodet przyjemnosci
lub zainteresowan z powodu picia alkoholu, zwickszona 1ilo§¢ czasu
poswigconego na zdobywanie lub picia alkoholu albo na odwracanie nastepstw
jego dziatania.

6. Kontynuowanie picia mimo wyraznych dowodéw szkodliwych nastepstw”’.
Alkoholizm jest okresleniem stanu chorobowego; uzaleznienia od alkoholu

etylowego. Alkoholik to osoba uzalezniona od alkoholu. Alkoholizm jest patologia.
Patologia wedlug A. Podgoreckiego to ,,ten rodzaj zachowania, ten typ instytucyi,
ten typ funkcjonowania jakiegos systemu spotecznego czy ten rodzaj struktury, ktory
pozostaje w zasadniczej, niedajqgcej sie pogodzi¢ sprzecznosci ze Swiatopoglgdowymi
wartosciami, ktore w danej spotecznosci sq akceptowane”. Rozumiem wigc patologie
spoleczna, jako negatywne zjawisko spoleczne, ktore uwzglednia nastepujace warunki:

1. Naruszanie norm i wartosci.

2. Destruktywno$¢ zachowania mierzona skalg potepienia spotecznego.

3. Wystepowanie w wigkszej zbiorowosci lub w skali masowe;.

4. Konieczno$¢ wykorzystania zbiorowej sity w celu przeciwstawienia si¢ tego

rodzaju problemom '’

Pijanstwo jest ztym nawykiem, zlym obyczajem, ztym wzorcem spozywania
alkoholu''. Jest takze jednym z okre$lnikow stanu po spozyciu alkoholu.
Pijak to cztlowiek naduzywajacy alkoholu, pijacy go w duzych ilosciach, ale bedacy
w stanie kontrolowa¢ swoje kontakty z alkoholem, przerwa¢ picie w dowolnym
momencie czy bez wigkszych problemow odmowi¢. Nie jest to osoba uzalezniona
od alkoholu'”.

Okreslenie ,,Menel” odnoszone jest w jezyku polskim do osoby naduzywajace;j
alkoholu, prezentujacej swoim zachowaniem, wygladem 1 sytuacja materialng rézne
stadia uzaleznienia od alkoholu i1 konsekwencje zdrowotne, spoteczne i1 materialne

jego patologicznych relacji z alkoholem.

’B. Augustynska i L. Grodzki (red.), Uzaleznienie od alkoholu... op.cit., s. 7-8

19 pospiszyl 1., Patologie spoteczne, Warszawa 2008, s. 11-12
"'Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...op.cit., s. 54
2 Ibidem, s. 54
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Wedtlug Stownika Polszczyzny Potocznej mowi si¢ w ten sposob ,,0 czlowieku

135,

z marginesu spotecznego, zwlaszcza o alkoholiku Nowy Slownik Gwary

Uczniowskiej definiuje pojecie ,,Menel” miedzy innymi jako ,,czlowieka z marginesu

. . 14,
spolecznego” oraz ,,ucznia, ktory czesto ma pecha, pechowca

. Slowo to zapewne
powstato od stlowa ,,melina” oznaczajacego 1) mieszkanie lub miejsce gdzie spozywa
sig duze ilosci alkoholu, 2) miejsce gdzie mozna kupic¢ nielegalnie alkohol, 3) miejsce
schronienia dla przestepcéw, miejsce gdzie ukrywa sie lupy"®, 4) mieszkanie lub puste
pomieszczenie, w ktérym sie pije i pali oraz 5) miejsce potajemnych spotkan'®.

Stowo ,,menel” obok takich okreslen jak pijak, lump, zul 1 szereg innych
wykorzystywane s3 do swoistego etykietowania ludzi, ktorzy uzywaja lub naduzywaja
alkoholu. Pociagga to za sobg okreslone postawy spoteczne wobec przejawiajacych takie
zachowania osob. Okreslenia te majg charakter negatywny i obejmujg negatywne
emocje zwiazane z osoba pijaca jak i odrzucajace zachowania wzgledem nich'”.

Ludzie okreslani w ten sposob, zazwyczaj alkoholicy lub bezdomni 1 wtdczgdzy
naleza do marginesu spolecznego. Marginalizacja spoleczna oraz wykluczenie
spoleczne to pojgcia oznaczajace ,,stany i procesy w strukturze spotecznej, okreslajgce
Jjednostki i grupy ograniczone w mozliwosciach korzystania z powszechnie dostepnych
dobr i form Zycia zbiorowego oraz funkcjonujgce poza powszechnymi zasadami
obyczaju, prawa i porzqdku spotecznego. Sytuacja marginalizacji oznacza istnienie
w strukturze spolecznej wzglednie trwalych grup i srodowisk, ktore swoj status
uposledzonych bqgdz nieobecnych w powszechnym nurcie zycia publicznego bqdz
zaakceptowaly, bqdz odziedziczyly i traktujq go, jako nieprzezwycigzony i normalny,
zas swojg aktywnos¢ ograniczajg do swoistej wymiany swojego uposSledzenia
na korzysci, wynikajgce z publicznej dobroczynnosci lub dystrybucji pomocy instytucji
panstwowych. [...] Proces marginalizacji jest , spychaniem” jednostek, grup a nawet
calych spotecznosci w sytuacje uposledzenia spotecznego przez lokalne lub globalne
procesy ekonomiczno-spoteczne, w efekcie, ktorych zostajq one pozbawione mozliwosci

samodzielnego funkcjonowania materialnego, sq skazane na izolacje kulturowq

13 Czeszewski M., Stownik Polszczyzny Potocznej, Warszawa 2006, s. 167

14 Zgotkowa H.(red.), Nowy Stownik Gwary Uczniowskiej, [b.m] 2004, s. 213-214
15 Anusiewicz J ., Skawinski J., Sfownik Polszczyzny Potocznej, Warszawa 1996, s. 239, 253

' Nowy Stownik Gwary Uczniowskiej, op.cit., s. 213
7 Gas Z., Rodzina wobec uzaleznien, [b.m] 1993, s. 4
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i zamknigcie w kregu trudno przezwyciezalnych barier do samodzielnosci
i samorozwoju 18

Osoby etykietowane, jako ,,Menele” postrzegane sg czesto jako grupa. Wedtug
S. Miki grupa spoteczna to ,,dwie lub wiecej 0sob, miedzy ktorymi istnieje bezposrednia
interakcja, ktore posiadajq ustalone wspolne normy, majq wspolny cel, tworzg
rozwinietq strukture grupowq i majq poczucie odrebnosci swojej grupy w stosunku do

1955

innych grup »Grupa skltada sie¢ z osob, ktore wspoldzialajg ze sobg isg

wspotzalezne w tym sensie, Zze wywierajq na siebie wphyw ze wzgledu na swoje potrzeby
i cele™”.

Istnienie grupy ,,Meneli” ma charakter dewiacyjny. Dewiacja to odchylenie
od normy”' gdzie kryterium normalno$ci stanowi powszechno$¢ wystgpowania danego
zachowania czy zjawiska spotecznego?.

Subkultura to wedlug Przemystawa Peczaka ,wzglednie spdjna grupa
spoteczna pozostajgca na marginesie dominujgcych w danym systemie tendencji Zycia
spolecznego, wyrazajgca swojq odrebnos¢ poprzez zanegowanie Ilub podwazanie
utrwalonych i powszechnie akceptowanych wzoréw kultury™”.

Przyjmuje¢, ze, ze grupa ,Meneli” to wtorna, wzglednie spdjna grupa
nieformalna funkcjonujagca na marginesie zycia spolecznego; powstala na skutek
zaistnienia u jej czlonkéw probleméw alkoholowych a w konsekwencji spotecznych,
zdrowotnych 1 materialnych; ktorych cztonkowie petnig role osiggnicta. Motywacja
uczestnictwa nie jest prospoteczna, lecz stanowi form¢ mechanizmu obronnego
cztonkow grupy. Postrzegana jest w sposob stereotypowy ze wzgledu na specyficzny
stan psychofizyczny jej cztonkow zwigzany z naduzywaniem alkoholu. Przyczynia

si¢ do utrwalania patologicznego wzorca funkcjonowania oraz przyspiesza proces

uzaleznienia od alkoholu. Zachowania w obrebie grupy maja charakter dewiacyjny.

2. Podstawowe wiadomosci o alkoholu

Alkohol jest prosta substancja chemiczng. Do dwoch atomow wegla

potaczonych jest pie¢ atoméw wodoru i grupa hydroksylowa. Z naukowego punktu

'8 Tadeusz Pilh [w:] Encyklopedia Pedagogiczna XXI wieku, Warszawa 2004 s. 61
Pw. Okon, Nowy Stownik Pedagogiczny, Warszawa 2004, s. 126

** E. Aronson, T.D. Wilson R. M. Akert, Psychologia spoleczna., , s. 245

L' W. Okon, Nowy Stownik...op.cit., s. 78

2 Jerzy Kwasniewski [w:] Encyklopedia Pedagogiczna...op.cit., s. 657

> Piotrowski P., Subkultury mlodziezowe, Warszawa 2003, s. 10
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widzenia to mata i mato interesujagca pod wzgledem budowy struktura niedajaca zadnej
informacji. W pokojowej temperaturze jest to bezbarwna ciecz, ktora w czystej postaci
pozostawia na jezyku cierpki, nieprzyjemny smak. Z latwo$cig miesza si¢ z woda
1jestod niej lzejsza, ma charakterystyczng won. Alkohol etylowy w warunkach
normalnych wystepuje w organizmie cztowieka, jako alkohol fizjologiczny w stezeniu
nieprzekraczajacym 0, 15 promila®®. Alkohol zostal odkryty najprawdopodobnie;j
podobnie jak ogien — dzigki naturze potaczonej z ciekawoscig. Pierwsze napoje
alkoholowe powstawaly w sposob niezamierzony w wyniku fermentacji winogron
(Wino) 1 ziarna jeczmiennego (piwo). Wystarczy w cieptym miejscu na wystarczajaco
dhlugo zostawi¢ jakikolwiek wodny roztwor z naturalnych cukréw lub skrobi a alkohol
zrobi si¢ sam. Prawdopodobnie czlowiek zaczal wytwarza¢ $wiadomie napoje
alkoholowe, kiedy prowadzit juz osiadly tryb zycia i zajmowal si¢ rolnictwem. Nie
wiadomo, jaki rodzaj alkoholu pojawit si¢ pierwszy, ale wiadomo, ze w okresie neolitu
byt juz wszedzie®.

O winie i piwie wspominajg znalezione w Mezopotamii a pochodzace z ok. 5000
r. p.n.e. Teksty pisma klinowego jak i egipskie papirusy o 1500 lat mlodsze. Z innych
zrodet historycznych wiadomo, ze 1000 lat p.n.e. Uprawiano winorosl w poludniowe;j
Grecji 1 Italii a ok. IV wieku n.e. Trafita ona do Europy zachodniej i $rodkowo
wschodniej”®. W $redniowieczu alkohol przeniknat do wszystkich dziedzin zycia.
Byt spozywany z okazji uroczysto$ci rodzinnych, z okazji matzenstw, $mierci,
narodzin, przy wizytach dyplomatycznych, towarzyszyl wszelkim obradom. Starozytni
zaczeli uzywac alkoholu, jako lekarstwa na wszelkie dolegliwo$ci. Mial dzialanie
odkazajace, byt sktadnikiem balsamow i1 plynow u$mierzajacych bol, a takze lekiem
na choroby takie jak czarna ospa, bole kolan czy czkawka®?’. W drugiej potowie XIII
wieku francuski profesor Arnold de Vilanowa zastosowat alkohol, jako srodek przeciw
robaczy oraz zapobiegajacy wymiotom podczas kotysania statku na morzu. Natura
dziatajac samodzielnie nie jest w stanie wytworzy¢é alkoholu mocniejszego niz 14%".
Drozdze w pewnym stezeniu wyprodukowanego przez siebie alkoholu same ging
i proces fermentacji dobiega konca. Prawdopodobnie najwyzsze stezenie alkoholu

(17%) powstale droga naturalnej fermentacji osiaga si¢, produkujac narodowy trunek

2 Edwards G, Alkohol, tajemnicza substancja, Warszawa 2001, s. 10
3 Kinney J., Leaton G., Zrozumiec¢ alkohol, Warszawa 1996, s. 19-20
** Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...op.cit., s. 5

27Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol...op.cit., s. 19-20

* Ibidem , s. 21
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Japonii: Sake. Produkowany jest z ryzu, ktéry poddaje si¢ dziataniu nie drozdzowemu
mikroorganizmowi®’.

W XVI wieku upowszechnita si¢ w Europie metoda destylacji alkoholu,
za ktére] pomoca mozna bylo uzyska¢ wysokoprocentowe trunki alkoholowe.
Destylowany spirytus zostat odkryty przez arabskiego lekarza imieniem Phazes
w X wieku. Odkrycie nazwano ,prawdziwg wodg zycia®”. Samo stowo ,.alkohol”
pochodzi najprawdopodobniej od ktorego§ z dwdch stow arabskich: al — kul (antymon,
delikatny drobny proszek) lub al — ghul (zty duch). Jest bardzo prawdopodobne,
ze czysty alkohol (destylat) mogli juz zna¢ kaplani w starozytnym Egipcie, ktorzy
aby sktoni¢ ludzi do oddawania im czci boskiej podczas religijnych obrzedow
zmoczone glowy oblewali alkoholem 1 podpalali tworzac aureole wzbudzajaca strach
i szacunek.’'. Z chwila, kiedy destylowane alkohole staly si¢ powszechnie spozywane
zachwiala si¢ dotychczasowa réwnowaga pomigdzy populacjg i jej pijacymi cztonkami.
Samo stowo ,spirytus” (tac. - duch) niosto w sobie magiczne, niebezpieczne
przestanie™”.

Alkohol przybyt do Ameryki wraz z jej odkrywcami 1 kolonistami w 1620 roku.
Zanim Stany Zjednoczone ukonstytuowaty sie, jako nardd istniata juz produkcja wina
w Kalifornii*®. Destylowane napoje alkoholowe poczynity ogromne spustoszenie wérod
rdzennej ludnos$ci Ameryki Potnocnej, a takze byly towarem wymiennym w handlu
niewolnikami z Afryka*. Z wyjatkiem obszaréw arktycznych nie ma miejsca
na $§wiecie, gdzie bogactwo natury wsparte tagodnym dziataniem enzymow
nie zaowocowatoby jakim$ nowym napojem alkoholowym?. Alkohol jest elementem
zycia cztowieka, kultury, religii, zdrowia. W dzisiejszych czasach alkohol dostepny
jest w réznorakiej formie 1 stezeniu. Picie alkoholu wystgpuje takze, jako sktadnik wigzi
spotecznej, ktora taczy ludzi okreslonej kategorii. Jest powszechny tak jak powszechnie
wiadome sg negatywne skutki jego naduzywania®®.

Alkohol zaistniat naturalnie, bardzo dawno temu, lecz nie podzielit losu

dinozauréw z wielu powodow.

®Edwards G, Alkohol, tajemnicza substancja...op.cit., s. 12

30 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol...op.cit. , s. 21

3! Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobq...op.cit., s. 6

32 Edwards G., Alkohol, tajemnicza substancja...op.cit., s. 13

3Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol...op.cit., s.21

3 Edwards G., Alkohol, tajemnicza substancja...op.cit., , s. 14

* Ibidem, s. 11

36 Gorski J. i Moczarski K. (red.), Alkohol w kulturze i obyczaju, Warszawa 1972, s. 7
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3. Zarys historyczny pijanstwa w Polsce

Dzieje pijanstwa w Polsce sa zbiezne z historia zmian technologicznych
1 sposobow produkowania coraz to silniejszych napojow alkoholowych. Propinacja,
czyli instytucja prawna, polegajaca na przywileju produkcji 1 sprzedawania alkoholu,
byta tym, co nadato ksztalt polskiej kulturze picia. Dokumenty koscielne stanowig
najstarsze zrodto wiedzy w tej kwestii. Przez dhlugi czas, od poczatku Polskiej
panstwowosci, wsrod wilasnosci klasztorow znajdowaty si¢ karczmy. W XIII wieku
zakazano tego, lecz do XV wieku mato skutecznie. W koncu XV wieku szlachta w toku
walki o swoja emancypacj¢ otrzymata przywilej propinacyjny. Panstwo wylaczyto
ze swoich kompetencji wytwarzanie i handel napojami alkoholowymi. Dominujaca
pozycja szlachty w strukturze spoteczenstwa zaowocowata tym, ze przywilej ten stat si¢
stanowy. Szlachcie w granicach swoich dobr ziemskich przystugiwal monopol.
Z czasem zaczeto rozpija¢ podwiladnych chltopow. Wprowadzono przymus
propinacyjny, czyli obowiazek wykupienia z dworu okreslonej ilosci alkoholu z okazji
narodzin, chrztu, wesela, imienin czy $mierci. Wprowadzono miar¢ ile kazdy chtop
1 jego rodzina w roku i w trakcie poszczeg6dlnych okazji wypi¢ ma u szlachcica. Karano
kazdy sprzeciw. Placono takze alkoholem za przerdzne $§wiadczenia chlopskie. Kazdy
chlop przynalezat do okreslonej karczmy a kiedy widziano go w sasiedzkiej otrzymywat
surowa kare. Sytuacja taka trwata tak do schylku XIX wieku. Z przywileju
propinacyjnego plynety bardzo wysokie ekonomiczne korzysci, lecz szlachta zaczeta
sobie zdawa¢ sprawe z tego, ze rozpijanie chlopow na dluzsza mete obniza
1jej dochody. Na poczatku XIX wieku kryzys nadprodukcji zboza spowodowat wzrost
produkcji wodki. Potowa lat czterdziestych to czas, kiedy pijanstwo w Krolestwie
Polskim osiggneto swoje apogeum. Cena wodki spadla do 1 grosza za kwaterke.
Zdarzato si¢ tak, ze ptacito si¢ jedynie za wejscie do karczmy i mozna byto pi¢ do woli.
Coraz czgsciej odnotowywano przypadki $mierci z przepicia, wypadki pod wptywem
alkoholu oraz przestgpstwa. Propinacja dziatala wyniszczajaco na spoteczenstwo
Polskie. W szczytowym natgzeniu rozpicia polskiej wsi zmierzano do ograniczenia
produkcji gorzatki. W 1844 wydano zakaz sprzedawania spirytusu w karczmach.
Szlachcie wolno bylo jedynie prowadzi¢ sprzedaz hurtowa rzemie§lnikom

wykorzystujacym spirytus w produkcji®’.

37 Frieske K, Sobiech R, Pijaristwo...op.cit., s. 13
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Przyczyna pierwszego kryzysu alkoholowego w Polsce w wieku XVI i1 XVII,
kiedy to coraz cze$ciej zacz¢to moéwi¢ o pladze pijanstwa bylo: wynalezienie wodki,
przedtuzenie trwatosci alkoholu, wigksze mozliwosci transportowe, co razem stanowito
fatwiejszy dostep do alkoholu, oraz wojna trzydziestoletnia, kiedy to, aby zachecic¢
zolierzy do walki wydzielano im porcje alkoholu. W Niemczech, problem
ten byl nasilony w szczego6lnosci w tym okresie, Wynaleziono nawet specjalny pojazd,
ktorym transportowano znalezionych na ulicy pijanych ludzi. Okoto 1820 nastapit
drugi kryzys alkoholowy w Polsce. W roku 1900 $redni poziom spozycia alkoholu
wynosit 10 litréw na osobe. Uprzemystowienie, migracje, przemyst alkoholowy, picie
w zakladach pracy, na co wowczas pracodawcy przyzwalali oraz alkoholizm
wynikajacy z biedy doprowadzity do tego kryzysu. Coraz wigksze znaczenie miata
koncepcja ujmowania pijanstwa — alkoholizmu, jako choroby. Powstawaty kluby
abstynenckie. Migdzy I a II wojng spadla konsumpcja alkoholu, wtedy
byt on wywozony na front, aby poprawi¢ morale Zotnierzy. W Polsce po odzyskaniu
niepodlegtosci spozycia alkoholu spadto w poréwnaniu z ,najczarniejszymi” latami
zaborow. W 1933 roku narodowi socjalisci uchwalili ustaw¢ dotyczaca zapobiegania
dziedziczenia chorob. Poniewaz zatozono, ze alkoholizm byt dziedziczny nalozono
obowigzek kastrowania osob uzaleznionych. W trakcie drugiej wojny $wiatowej
1 po jej zakonczeniu miat miejsce trzeci kryzys alkoholowy. Byl to okres, kiedy
Niemcy wyptacali cze$¢ wynagrodzenia Polakom w formie alkoholu. Celowo rozpijano
pracownikow. Produkowano réwniez nielegalnie alkohol. Okoto 15% alkoholu, ktorzy
pili Polacy pochodzil z przemytu. Dramatyczne przezycia ludzi w trakcie wojny
sprawity, ze wielu uciekato si¢ do alkoholu. Obecnie w Polsce 6 milionow ludzi cierpi
z powodu poniesionych strat przez naduzywanie przez nich lub przez ich bliskich
alkoholu. Anonimowi Alkoholicy, coraz to nowsze oferty terapeutyczne 1 leki
sg obecnie forma walki z trzecim kryzysem®®.

Zmiany polityczne, spoteczne i ekonomiczne, ktéore dokonywaly si¢ po roku
1989 przyniosty glebokie przeobrazenia. Wnioskiem z wielu badan jest fakt,
ze okresowi  transformacji  towarzyszylty nie tylko  patologie instytucji,
ale takze zachowan ludzkich. Po roku 1989 narastaja przejawy dewiacji spolecznej
1 patologii, przestgpczosci, prostytucji, bezrobocia i a takze w duzej mierze

alkoholizmu. Zwigzane sg z procesami marginalizacji 1 wykluczenia spotecznego.

3 Lindenmeyer J, lle mozesz wypic¢? o natogach i ich leczeniu, Gdansk 2007, s. 40-51
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Rozw¢j patologii obserwowano we wszystkich krajach postkomunistycznych. Zdaniem
niektdrych badaczy to nieunikniona cz¢$¢ procesu transformacji. Obecnie najwyrazniej
widocznym problemem dostrzegalnym wsrdd spotecznosci lokalnych jest alkoholizm
1 bezrobocie. Same za to spotecznosci w ktorych rozwijaja si¢ patologiczne zachowania,

ulegaja od lat dezintegracji i zanikaja w nich wiezi spoteczne.*”

4. Wzory, style picia

Spozycie alkoholu dokonuje si¢ w ramach okreslonych wzoréw spotecznych,
wyznaczonych przez tradycje 1 histori¢. Jest czynno$cig spoteczng, ktéora podlega
modyfikacjom kulturowym 1 $rodowiskowym. Napoje alkoholowe sa substancja
psychoaktywna, najbardziej rozpowszechnionag wsrod mtodziezy i1 dorostej czgsci
spoleczenstwa. Jest spozywany z roznych przyczyn i w zwigzku z réznymi okazjami.
Cztowiek po pierwszych kontaktach z alkoholem zaczyna poszukiwaé wtasnego wzoru
picia. A. Podgoérecki zaproponowat ich typologi¢ wyrdzniajac, co najmniej trzy.
Pierwszy z nich to ,,rytualny” wzor picia. Niegdy$ zwigzany z ceremoniami religijnymi,
dzi$ towarzyszacy przeroznym okazjom w zyciu (Sluby, wygrane mecze, narodziny,
urodziny, weekendy) We wzorze ,,fowarzyskim” picie daje poczucie wspdlnoty,
przynaleznosci, oparcia, wzajemnych pozytywnych stosunkow. ,,Utylitarne” picie
to przede wszystkim picie w okreslonym celu. Zeby sie uspokoi¢, roztadowaé napiecie,
ulatwi¢ zasypianie, ogrzaé sie, usmierzy¢ bo1*.

A. Kepinski wprowadzit ,,styl picia” w miejsce ,,wzoru picia” Wyrdznit cztery
charakterystyczne dla naszego spoleczenstwa style picia''.  neurasteniczny”,
Lkontaktywny”, . dionizyjski”, ,,heroiczny” styl picia oraz zwigzany z nim ,,samobdojczy”
styl picia®. Styl ,neurasteniczny” polega na piciu niewielkich ilosci alkoholu
pod wptywem zmeczenia lub rozdraznienia w celu zniwelowania napigcia a state jego
uzywanie wzmaga objawy neurasteniczne. Podobnie jak wzor towarzyski’
u Podgoreckiego styl ,kontaktywny” charakteryzuje si¢ piciem niewielkich ilosci
alkoholu w celu przezwyci¢zenia niesmialosci, dodania sobie odwagi i pozyskania
lepszych kontaktow z innymi osobami. Jest tez praktykowany w celu wzmocnienia

wiezi. ,,Dionizyjski” styl picia wyroznia si¢ tym, ze pije si¢ do stanu zamroczenia.

3 Jarosz M. (red.), Wygrani i przegrani polskiej transformacji., Warszawa 2005, s. 162-163
0¥ ukasik J ., Wspotczesna mlodziez a uzywanie alkoholu, ,,Problemy Opiekunczo-Wychowawcze”, 2007,
nr 1.

*! Ibidem
“Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...op.cit., s. 13 - 14
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Dla uzyskania nowych doswiadczen, ucieczki od rzeczywistosci w celu osiagnigcia
innego pogladu na $wiat. Styl ,heroiczny” polega na piciu duzych ilosci alkoholu,
dla osiggnigcia poczucia witadzy, mocy 1 gotowosci do czynow zwykle ttumionych
w zyciu codziennym. Autor wymienia takze styl ,samobojczy”, jak mozna
by powiedzie¢ synonim do ,heroicznego” stylu picia. Wg A. Kepinskiego, autora
przedstawionej typologii, najbardziej destrukcyjnym stylem picia jest styl ,,heroiczny”
i to wlagnie ten przewaza w naszym kraju™®.
Istniejg trzy podstawowe (zdefiniowane w podrozdziale 1) wzorce szkodliwego
picia alkoholu:
1. Picie ryzykowne;
2. Naduzywanie alkoholu;
3. Uzaleznienie od alkoholu.**
Przyjecie nieprawidlowego wzoru picia sprzyja wyrobieniu  sobie
nieprawidlowych motywow sigegania po alkohol i falszywym wyobrazeniom, co do jego
dziatania i funkcji spotecznych. To z kolei stwarza podstawe do zaistnienia problemow

alkoholowych.

5. Przyczyny si¢gania po alkohol

Nie udato si¢ do tej pory udzieli¢ jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, dlaczego
ludzie pija alkohol? Dlaczego jedni pija mniej inni wigcej? dlaczego u jednych
spozywanie alkoholu skutkuje uzaleznieniem a u innych nie, chociaz pijg w zblizony
do siebie sposob?

Obecnie $wiat jest bardzo skomplikowany, bombarduje ludzi informacjami
1 wytwarza znacznie wigcej dobr niz czlowiek jest w stanie skonsumowaé. Coraz
trudniej dostrzec granice pomigdzy autentyczng a sztucznie wytworzong potrzebaq.
Wszelkie niepowodzenia w realizacji poczucia bezpieczenstwa, akceptacji, szacunku
czy samorealizacji czynig czlowieka bardziej podatnym na sztuczne potrzeby.
Uzaleznienie niszczac zycie cztowieka, staje si¢ jego zyciowa trescig i sensem zycia.
Natogowe zachowania pozwalajag mu przywroci¢ subiektywne aczkolwiek pozorne

uczucie rownowagi, realizowa¢ potrzeby i sprawowaé kontrole nad wlasnym zyciem™®.

* Lukasik I., Wspolczesna mlodziez ... op.cit.

* Pospiszyl L., Patologie spoleczne...op.cit., s.127

* Glowik T., Uzaleznienie jako wyraz tesknoty za sensem, ,,Opieka, Wychowanie, Terapia”, Warszawa,
2002.
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Rzeczywistos¢ jest zbyt trudna dla, wielu ktérzy szukaja od niej ucieczki
poprzez stosowanie alkoholu lub narkotykow, czyli $rodkéw zmieniajacych

$wiadomosé™®.

5.1. Motywy picia

Stres jest stalym elementem Zzycia codziennego. Swiat staje si¢ coraz bardziej
technologicznie zaawansowany i politycznie ztoZzony, do stresu trzeba si¢ przyzwyczaic.
W skrajnym nasileniu emocja ta doprowadza do zachwiania rGwnowagi emocjonalnej,
negatywnie wptywa na zdrowie psychiczne, wywotuje dolegliwosci somatyczne, moze
powodowaé nawet zgon. Kanadyjski lekarz Hans Selye prowadzil badania na temat
zwigzku miedzy stresem a zdrowiem. Wywnioskowal, ze w odpowiedzi na stres
wystepuje powtarzalna i przewidywalna sekwencja reakcji, ktéra nazwat ogolnym
zespotem adaptacji. Niezaleznie od bodzca wywotujgcego stres rozpoczyna
si¢ ona od reakcji  fizjologicznych majacych przygotowa¢ organizm do ataku
lub ucieczki. Uwalnia si¢ adrenalina, nast¢puje przyspieszony przekaz impulsow, krew
jest przepompowywana do migs$ni, przyspiesza si¢ oddech, bicie serca, metabolizm,
zwigksza si¢ prog bolu, Organizm musi powrdci¢ do stanu homeostazy,
aby si¢ zregenerowac, jednak jesli stres si¢ przedluza powoduje choroby organizmu.
Prowadzi to do jego wycienczenia®’. Jest to zjawisko, co najmniej nieprzyjemne. Walka
z nim moze by¢ zrédtem uzaleznien i zachowan autodestrukcyjnych. Rozne sytuacje
zyciowe moga by¢ na tyle stresujace, ze przekraczajg mozliwos¢ radzenia sobie z nimi
W nieinwazyjny na organizm sposob.

Ludzie w rdzny sposob reaguja na stres. Niektorzy stosuja mniej lub bardziej
efektywne strategie radzenia sobie z nim. Ludzie ,znieczulajg” si¢ mig¢dzy innymi
zapomocg alkoholu 1iinnych $rodkow psychoaktywnych. Mezczyzni zawsze
wykazywali wigkszg sktonnos¢ do naduzywania alkoholu, ale w dzisiejszych czasach
kobiety zaczynaja im dorownywaé. Podstawg efektywnych sposobdéw radzenia sobie
ze stresem jest obecno$¢ innych ludzi i wchodzenie z nimi w interakcje. Najlepsze

rezultaty przynosi wsparcie spoleczne™.

* Tryszka K., Ucieczka od trudnej rzeczywistosci, ,,Edukacja i Dialog”, 2006, nr 1 (174)

7 Oyster C.K., Grupy, psychologia spoleczna, Poznaf 2002 , s. 319-320
* Ibidem, s. 330-331
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Ludzie na pytanie, dlaczego pija udzielaja réznigcych si¢ od siebie odpowiedzi.
Gdyby je pogrupowacé powstaja grupy motywow, dla ktérych ludzie si¢gaja po alkohol.
Autorzy zajmujacy si¢ ta problematyka najczesciej podajg trzy grupy powodow picia:

1. ,,Ucieczkowe” w celu zapomnienia o klopotach, poprawy nastroju,
zredukowania napi¢cia, odprezenia si¢;

2. ,,Spoteczne” np. dla towarzystwa, okazyjnie;

3. W poszukiwaniu przyjemnosci” np. dla nowych doswiadczen, dla smaku
alkoholu, z przekonania o zdrowotnym jego dziataniu™;

W trakcie rozwoju uzaleznienia rozwijaja si¢ u pijacego osobiste motywy picia.
Cztowiek w waznych dla siebie sytuacjach zaczyna oczekiwaé i pragna¢ wilasnego,
alkoholowego efektu. Nie zdajac sobie z tego sprawy bedzie w tych sytuacjach pit coraz
wiecej 1 czgsciej, uwazajac, ze nie da rady inaczej. Oznacza to, ze picie alkoholu przez
uzaleznionego zaczyna si¢ laczyé coraz S$ciSlej ze szczegdlnymi sytuacjami
wyzwalajagcymi, np. spotkania towarzyskie czy nieprzyjemne stany emocjonalne,

jak np. stres".

5.2. Teorie dotyczace przyczyn si¢egania po alkohol

Teorie dotyczace przyczyn picia alkoholu odwotujg si¢ do mechanizmoéw rozwoju
psychologiczno — spotecznego cztowieka. Naturalne dla cztowieka jest to, ze znajdujac
si¢ w trudnej, napigtej sytuacji czy znajdujac si¢ pod wptywem stresu szuka sposobow
ztagodzenia nieprzyjemnego stanu. Dosy¢ powszechny jest fakt, ze osoby (szczegodlnie
z okreslonymi predyspozycjami) uciekaja si¢ do alkoholu jako drogi do ztagodzenia
wszelkich problemoéw a raczej drogi ulatwiajagcej zapomnienie o nich. Postaram
si¢ pokrotce przytoczy¢ kilka hipotez powstatych w roznych latach, bgdacych proba
wyjasnienia przyczyn picia alkoholu.

Jezeli pojawiajg si¢ ttumaczenia typu: ,,Alkohol mnie uspakaja, redukuje stres,
pomaga na nerwy” odpowiada to teorii leku Freuda. Wg tej teorii, ludzie w momencie
zagrozenia, kiedy odczuwaja lek, wracaja do sposobow, ktore pomagaly im wyjsé
z podobnych sytuacji w przesztosci, lub je zalagodzi¢. Wybieraja zachowania,
ktore kojarza si¢ z bezpieczenstwem. Czesto jedyng kojarzong sytuacja, w ktorej osoby
te czuly si¢ naprawde bezpieczne jest okres bycia karmionym piersig. Taki kontakt

z matkg owocowat rozluznieniem spokojem i brakiem zmartwien. Czgsto ludzie,

* Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...op.cit., s. 14
>0 Lindenmeyer J, Ille mozesz wypié...op.cit., s. 156
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aby sobie pomoc w sytuacji petnej napie¢, uzywaja jak wtedy (ssanie piersi matki) ust,
uciekajac si¢ do obzarstwa, palenia lub zatracajac si¢ w alkoholu w celu zmniejszenia
napi¢cia. Fenomen ten nazywany jest fiksacjgq oralna, czyli uporczywym trzymaniem
si¢ utartych przyzwyczajen, dzigki ktorym umyst zostaje chwilowo uspokojony,
uwolniony od napi¢¢ i frustracji. Naduzycie tego mechanizmu obronnego prowadzi
do stalego wdrozenia go w sposéb dzialania, myslenia, staje si¢ stereotypem
zachowania. Tak, wiec poszukujac proby rozwigzania problemu dana osoba ucieka
si¢ do alkoholu, co daje jej chwilowg ulge od napigcia. Nastepnie przy probie
rozwigzania  kolejnych  probleméw  bedzie stosowala t¢ sama metode
(upijanie si¢) w nadziei na powodzenie w uzyskaniu pozadanego stanu”'.

Wg Donalda Hortona uniwersalnym kluczem do odpowiedzi na pytanie,
dlaczego ludzie pijg alkohol jest postrzeganie go, jako czynnika zmniejszajgcego
niepokdj. Leki wywolywane sg wedtug Niego przez niestabilne srodowisko zewnetrzne.
Im stres $rodowiskowy jest wiekszy, tym wigksze picie. Wraz z rozwojem biologii
okazalo si¢ jednak, ze alkohol wcale nie zmniejsza Igku tylko jedynie thumi odczuwanie
stanu zaniepokojenia. Teorie te odrzucono .

W latach siedemdziesiagtych prowadzone byly badania pod kierunkiem Davida
McClellanda. Wnioskiem bylo stwierdzenie, ze ludzie pija po to, aby doswiadczy¢
poczucia mocy. Powstata teoria zwana teoria mocy, oparta na przekonaniu, ze w miare
picia coraz wickszej ilosci alkoholu ludzie czujg si¢ coraz wigksi, silniejsi,
agresywniejsi, nabierali znaczenia 1 przekonania co do swoich zdolnosci.
Dziesigcioletnie badania przeprowadzone byly wsrdd studentéw. Stwierdzono,
ze owo uczucie sily pojawiajace si¢ po spozyciu alkoholu moze przybiera¢ rdzne formy.
W zalezno$ci od osobowosci pijacego wyrdzniono moc typu O (o charakterze
osobistym, ukazujgca che¢ realizacji wilasnych pragnien czesto kosztem innych)
oraz moc typu S (o charakterze spotecznym, altruistycznym). Moc typu S przewaza
z poczatkiem picia, lecz po spozyciu wigkszych dawek alkoholu wazniejsza staje
sie moc typu O™,

W latach szes$¢dziesigtych, kiedy rozwijata si¢ kontrkultura i szerzyta si¢ moda
na uzywanie réznych uzywek powstata nowa teoria. Wg niej, czyli wg stanowiska

Andrew Wail, kazda istota ludzka posiada potrzebe nowych doswiadczen. Ludzie

31 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol...op.cit., s. 24
2 Tbidem, s. 25
>3 Ibidem, s. 25
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probuja  wszystkiego a szczegdlnie (wg Owczesnych przekonan) $rodkow
poszerzajacych umyst, podnoszacych inteligencje, zwtaszcza narkotykow. Cztowiek
w naturalny sposéb poszukuje nowych stanéw Swiadomosci. Juz w dziecinstwie
poprzez wirownie czy hiperwentylacje uzyskujemy odmienne doznania. W pogodni
zatymi stanami uzywamy alkoholu, ktory jest najbardziej dostgpnym legalnym
zwigzkiem zmieniajacym $wiadomosé™*.

Nowsze teorie skupiajg si¢ wokot napiec 1 stresoOw, jakich dostarcza wspotczesne
zycie. Swiat jest coraz bardziej skomplikowany i peten rozmaitych powiazaf. Zyjemy
pod stalg presja otoczenia. Ciagle kto$ co$ od nas wymaga, jak i sami wymagamy coraz
to wigcej 1 wigcej od siebie. Picie alkoholu jest odpowiedzig na stres. Wspodtczesni
badacze wigkszg uwage przywiazuja do kontekstow spotecznych, w ktérych znajduja
si¢ ludzie niz do czynnikow osobowosciowych sktaniajgcych ich do picia.

Uzgodnione stanowisko badaczy mozna okresli¢ nazwa teoria polaczonych
czynnikow. Dawno zapomniano, do czego alkohol pierwotnie mial stuzy¢ czlowiekowi
1 stwarza si¢ dla niego coraz to nowsze funkcje. Dzisiaj alkohol wykorzystywany jest,
jako s$rodek antydepresyjny, zmieniajacy nastrdj, tagodzacy napiecie, likwidujacy
zahamowania. Pierwotnie byt elementem pokarmu, zaspakajat gtdd, pragnienie, leczyl,

znieczulal, podsycat religijne ekstazy".

6. Konsekwencje krotkotrwalego
i dlugotrwalego oddzialywania alkoholu na organizm

czlowieka

Przez Swiatowa Organizacje Zdrowia zdrowie definiowane jest,
jako ,,dobrostan fizyczny i psychiczny umozliwiajgcy czlowiekowi nauke bgdz
wykonywanie pracy, dajgcy mu optymalng satysfakcje spoleczng i kulturowq™”.

Wraz z rozwojem uzaleznienia i nie tylko, bo takze poprzez czgste szkodliwe
picie, alkohol wyniszcza organizm czlowieka. Nast¢puje degradacja w sferze
fizycznej, psychicznej, a co za tym idzie przez specyficzny stan psychofizyczny osoby

uzaleznionej dochodzi do zmian w stosunkach z najblizszg rodzing, szerszym gronem

znajomych, otoczeniem. Dochodzi do degradacji spotecznej i zawodowej. Proces

> Ibidem, s. 26
> Tbidem, s. 27
%6 za: Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobq...op.cit., s. 36
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rozwoju konsekwencji szkodliwego picia czy uzaleznienia, jest procesem
indywidualnym, ale uwazam, ze jedynie w kwestii szybko$ci przebiegu choroby,
poniewaz w przypadku braku interwencji lub motywacji chorego do leczenia konczy

si¢ tak samo — $miercig lub ci¢zkimi powiktaniami.

6.1. Przewidywalne efekty fizjologiczne

po spozyciu alkoholu

Alkohol czgsto taczy si¢ z przyjemnymi chwilami. Dostarcza krotkotrwatych
korzysci, takich jak: rozweselenie, uspokojenie, ma dziatanie antydepresyjne, tagodzi
bol, pozwala zapomnie¢ o troskach i1 pelniej uczestniczy¢ w zabawie. Prawie wszystkie
korzy$ci sa natychmiastowe, ale krotkotrwale. Za to negatywne skutki pojawiaja
si¢ pozniej i trwaja dhugo. Nalezy pamieta¢, ze alkohol jest substancja trujaca’’.

Alkohol jest biologicznie aktywng substancja, ktéra po pierwsze po spozyciu
daje specyficzne 1 przewidywalne efekty fizjologiczne jak 1 dlugotrwale wptywa na stan
zdrowia fizycznego i psychicznego osoby pijacej. Niewielka ilo§¢ alkoholu wchtaniana
jest juz w jamie ustnej, do 20% wchtlaniane jest w zotadku a pozostate 80% w jelicie.
Ilo§¢ pozywienia jest waznym determinantem szybkosci wchtaniania si¢ alkoholu
do krwi. Im wiecej pokarmu w zotadku tym wolniejsze wchlaniania alkoholu do krwi.
Wplyw na to ma takze rodzaj przyjmowanego alkoholu. Stezenie alkoholu we krwi
odzwierciedla réwnowage miedzy ilo$cig wchionigtego do organizmu alkoholu, czasu,
w jakim to nastgpito i tempem, w jakim organizm go wydala. Kiedy alkohol osiagga
stezenie 0, 2 promila w organizmie czlowieka, czyli odpowiednio po okoto
pot jednostki alkoholu dla kobiety i jednej dla me¢zczyzny wywotuje stan relaksu
1 pijacy czuje si¢ swobodnie, jest ,,wyluzowany”. Zmiana nastroju jest pierwszym,
oczywistym 1pozadanym efektem dzialania alkoholu, lecz wystepuja takze skutki
fizjologiczne™.

Po osiagnieciu 0, 3 do 0, 5 promila osoba stopniowo staje si¢ hatasliwa,
pozbawiona zahamowan, nast¢puje uposledzenie koordynacji wzrokowo-ruchowej,
zaburzenia rOwnowagi, euforia, mniejsza kontrola wtasnych poczynan. Kiedy stezenie
alkoholu we krwi wynosi 0, 5 do 1 promila pijacy wyraznie daje po sobie poznac,

ze spozywal alkohol. Obszary mézgowia odpowiedzialne za osad i1 koordynacje mi¢sni

> Cungi Ch., Stawié czolo uzaleznieniom, Warszawa 2007, s. 215-217
¥ Edwards G, Alkohol, tajemnicza substancja...op.cit., s. 15
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sa zahamowane. Abu usuna¢ takg ilo$¢ alkoholu z organizmu potrzeba okoto 5 godzin.
Czlowiek jest pobudzony, gadatliwy, blednie ocenia wlasne mozliwosci 1 uwaza,
ze czuje si¢ znakomicie. Nastepuje wzrost ci$nienia krwi oraz spadek sprawnosci
intelektualnej. Powyzej 2 promili nastgpuje wyrazna drazliwo$¢ 1 opoznienie czasu
reakcji. Wystepuje labilno§¢ uczuciowa. Czlowiek si¢ $mieje, boi 1 popada
we wscieklo$¢ bardzo szybko. Nastepuje wzmozone zaburzenie mowy, sennos¢, mata
kontrola wiasnego zachowania. Kiedy alkohol osigga stezenie 2, 5 promila wystgpuje
bardzo intensywne zaburzenie kontroli rownowagi. Pijacy z takim stg¢zeniem alkoholu
we krwi popada w otgpienie. Przestaje rejestrowal biezace doznania. Czucie
jest praktycznie wyltaczone. Watroba, aby wyczys$ci¢ organizm z takiej ilosci alkoholu
potrzebuje okoto 13 godzin. W §wietle prawa po 6 godzinach od zaprzestania picia dana
osoba jest nadal pijana. Majac we krwi od 3 do 4 promili alkoholu czlowiek
jest w glebokiej $piaczce, niebezpiecznie blisko $mierci. Mozg jest czeSciowo
znieczulony. Zanikaja odruchy fizjologiczne, spada temperatura ciala i ci$nienie krwi.
Spiaczka a nastepnie $mier¢ nastepuje zwykle przy 3, 5 do 7 promili we krwi. U osoby
czesto pijacej alkohol rozktada si¢ dwa razy szybciej niz u pijacego mato
lub okazjonalnie. *°

Wszelkie doznania psychiczne modyfikowane sg przez osobowo$¢ pijacego,
jego doswiadczenia, oczekiwania zwigzane z picem, okoliczno$ciami, kulturowymi
przekonaniami oraz towarzystwem®. W Polsce dopuszczalne stezenie alkoholu we krwi

wynosi 0, 2 promila®’.

6.2. Zdrowotne konsekwencje naduzywania alkoholu

Pierwszym lekarzem, ktory w sposob naukowy powigzal spozywanie alkoholu
z powstawaniem zmian chorobowych byt angielski internista Thomas Trotter w swoje;j
ksiazce ,,0 pijaristwie i jego skutkach w organizmie ludzkim” wydanej w 1804 roku®.

Im wigcej 1 im cze¢$ciej ludzie spozywaja alkohol tym bardziej negatywnie
wplywa on na ich organizmy i psychik¢. Najbardziej niebezpieczne w skutkach

jest uzaleznienie.

59 Kinney J, Leaton g., Zrozumie¢ alkohol...op.cit., s 45, 54-55
% Edwards G, Alkohol, tajemnicza substancja...op.cit, s. 16

*! Ibidem, s. 14 — 17

52 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...ob.cit., s. 55
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W ciagu ostatnich kilkunastu lat wzrost spozycia alkoholu zwigkszyl si¢ o ponad
20%. Skala uzaleznienia w$rdd dorostych jest trudna do oszacowania, chociazby
zewzgledu na to, iz tylko niewielka liczba uzaleznionych poddana jest leczeniu
(0k.15%) Wigkszos¢ danych wskazuje na to, ze w Polsce jest 3 - 5 mln osob
naduzywajacych alkoholu 1 ok. 800 tysiccy do miliona uzaleznionych.
Mimo stereotypowego postrzegania Polski, jako kraju pijakow, wcale nie jesteSmy
krajem wyrozniajacym si¢ pod wzgledem rozmiaréow tego zjawiska. W Wielkiej
Brytanii 2% kobiet 1 5% me¢zczyzn ma problemy alkoholowe a we Francji ok. 15%.

Niepokojacy staje si¢ obnizajagcy si¢ wiek inicjacji  alkoholowe;j:
50,3% chtopcoéw 1 38% dziewczat po raz pierwszy wypito wodke lub wino przed
12 rokiem zycia®. 7,8% chlopcow i 1,9 % dziewczat doswiadczyto dzialania alkoholu
przed ukonczeniem 10 roku zycia a 41% chtopcow 124 % dziewczat spozywato alkohol
miedzy 11 a 14 rokiem zycia®.

We wszystkich grupach wiekowych $miertelno$¢, utracone lata zycia
1 chorobowos¢ przypisywane uzywaniu alkoholu sa duzo wyzsze u mezczyzn
niz u kobiet®. Juz jednorazowe spozycie alkoholu moze skutkowaé rozstrojem zdrowia,

nie mowiac o naduzywaniu i piciu duzych ilosci.

6.2.1 Alkoholizm

Nie kazde spozycie alkoholu taczy si¢ z ryzykiem uzaleznienia. Podstawowym
czynnikiem ryzyka uzaleznienia jest ilo$¢ i czesto$é spozywanego alkoholu®®.
W modelu proceséw przeciwstawnych Salomona trzy kryteria decyduja
o wzroscie ryzyka uzaleznienia:
1. Uczucie przyjemnosci (wyrazne przyjemne doznania po spozyciu
alkoholu);
2. Wazrost tolerancji (potrzeba zwigkszenia dawki dla uzyskania efektu
poczatkowego);
3. Zespol abstynencyjny (pojawiajacy sie¢ w przypadku odstawienia

substanc;ji)®’.

% Pospiszyl L., Patologie spoleczne...ob.cit., s.136
% Wilk M., Rodzina jako pierwotne srodowisko profilaktyki uzaleznien, ,,Nauczanie poczatkowe,
ksztatcenie zintegrowane”, Kielce, 2007/2008, nr 2.

55 Tesson M, Degenhardt L, Hall W, Uzaleznienia, modele kliniczne i techniki terapeutyczne, Gdansk
2005, s. 33
5 pospiszyl L., Patologie spoleczne... ob.cit., s. 138



27

Wedlug tegoz modelu podstawowym czynnikiem wysokiego ryzyka rozwoju
uzaleznienia s3 réznice osobnicze w relacji na alkohol. Dysproporcja odczu¢ migdzy
odurzeniem a trzezwoscia powigksza si¢ wraz z czgstotliwos$ciag przyjmowania
substancji. Powstaje presja na redukowanie tej roznicy®.

O uzaleznieniu moéwimy woweczas, kiedy alkohol zaczyna panowaé nad zyciem
cztowieka. Staje si¢ wazniejszy niz cokolwiek innego. Zwyci¢za w wyborze pomigdzy
nim a pracg, uczuciem czy dobrem rodziny. Nie ma wyraznej granicy, kiedy mozna
by wyznaczy¢ poczatek choroby, poniewaz proces uzaleznienia jest dhugotrwaty®.
Zwlaszcza, jesli czitowiek nie otrzymuje z najblizszego otoczenia sygnatoéw,

ze cos$ jest nie tak lub sam dobrze si¢ maskuje trudno rozpozna¢ pierwsze jego stadia.

6.2.2. Fazy alkoholizmu wg E.M Jellinka
Uczonym, ktéry najbardziej przyczynit si¢ do poglebienia wiedzy na temat
alkoholizmu byt kanadyjski lekarz pracujacy w Stanach Zjednoczonych, E.M. Jellinek.
Przeanalizowat on historie ponad 2000 mezczyzn uzaleznionych od alkoholu
1 na podstawie swoich badan napisat prace dowodzaca, ze alkoholizm jest chorobg
o okre§lonych symptomach i charakterystycznym procesie rozwoju’’. Badacz odkryt
schemat pojawiania si¢ oznak alkoholizmu. Choroba postgpuje w kategoriach
narastajacych zaburzen funkcjonowania. W zwigzku z tym, ze objawy alkoholizmu
uktadaty si¢ w pewne zespotly Jellinek podzielil uzaleznienie od alkoholu na cztery
fazy:
+ Picie towarzyskie;
+ Faza ostrzegawcza;
+ Faza krytyczna;
+ Faza chroniczna’'.
Motywy sktaniajace do spozywania alkoholu w fazie picia towarzyskiego maja
charakter socjologiczny. Przyszly alkoholik szuka w alkoholu Zrédet ztagodzenia stresu,

napi¢cia psychicznego 1 doswiadcza ich ztagodzenia pod wplywem picia. Po wypiciu

" Ibidem, s. 139

% Ibidem, s. 139

% Dodziuk A, Trudna nadzieja, Warszawa 2005, s. 14

0 Krél-Fijewska M., Tam i stamtqd, zjawiska psychologiczne w chorobie alkoholowej,
Warszawa 2003, s. 6

"' Kinney J, Leaton G, Zrozumieé alkohol...op.cit., s. 70
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kieliszka pijacy czuje si¢ bezpieczniej, alkohol utatwia kontakty przynosi odpr¢zenie,
znikaja napigcia 1 stresy. Mozliwe, Zze osoba szukajaca pomocy w alkoholu nie umiata
znalez¢ alternatywnych sposoboOw radzenia sobie z problemami i1 byla narazona
na wigksze napigcie niz inni. Niezaleznie od powoddéw osoba taka coraz czesciej szuka
sytuacji, w ktorych pojawia si¢ picie. Szybko odkrywa zwigzek pomiedzy alkoholem
a zlagodzeniem napigcia 1 od tej chwili zazywanie alkoholu staje si¢ metoda
rozwigzywania probleméw. Z zewnatrz sytuacja nie jest jeszcze wykrywalna
1 nie wydaje si¢ dziwna. Pierwsza faza trwa od kilku miesiecy do okoto dwodch lat,
podczas ktorych wzrasta i rozwija sie tolerancja alkoholowa .

Nastepnie ,,prealkoholik” ptynnie przechodzi w faze ostrzegawcza,
czyli zapowiadajaca, gdyz wystepuja w niej objawy ostrzegawcze, ktore zapowiadajg
chorobe. Charakterystycznym znakiem ostrzegawczym tej fazy sg wedlug E.M.Jellinka
»alkoholowe biate plamy” i ,urwania filmu”, czyli okresy niepami¢ci po spozyciu
alkoholu. Pojawiaja si¢ sygnaly $wiadczace o tym, ze alkohol staje si¢ ,,potrzeby”
a nie tylko zwyktym napojem, np.: podkradanie dodatkowych drinkow, tapczywe picie,
poczucie winy, proby picia ukrytego. W tej fazie konsumpcja alkoholu jest spora,
ale nie wywoluje podejrzen, pod warunkiem, ze osoba pijaca bardzo si¢ stara
utrzymywac¢ swoj problem w tajemnicy. Druga faza trwa od 6 miesigcy do 4 — 5 lat
a dlugo$¢ jej trwania jest zalezna od $rodowiska danej osoby .

Trzecig faze Jellinek nazywa fazg krytyczna. Kluczowym objawem jest utrata
kontroli nad piciem. Osoba pijaca nie panuje nad iloscig spozywanego alkoholu,
lecz potrafi decydowac czy rozpoczyna picie czy nie, wigc mozliwe sa okresy
abstynencji. Sposob picia alkoholika jest odmienny 1 $rodowisko zewnetrzne
to zauwaza. Pijacy zaniedbuje rodzing, kontakty spoteczne, nie odzywia si¢ regularnie
1 zaniedbuje swdj wyglad zewngtrzny, nie dotrzymuje termindw w pracy. Pije ciggami
na przemian z okresami abstynencji, w ktorych obiecuje sobie zaprzesta¢ catkowicie
picia. Alkohol staje si¢ najwazniejszy, wokol niego kreci si¢ wszystko. Poglebia
si¢ W nim poczucie winy, niezadowolenia z siebie, ktore przejawia si¢ agresywnoscia
wobec innych, obrazeniem lub skruszeniem. Czesto w tej fazie ma miejsce pierwszy

pobyt w szpitalu zalezny od alkoholu™.

2 Ibidem, s. 70
" Ibidem, s. 70
" Ibidem, s. 70-71
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Pije na czczo, gromadzi i ukrywa zapasy alkoholu. Rozwijaja si¢ destruktywne
mechanizmy obronne; racjonalizacje dla picia, wypieranie 1 zaprzeczanie
odpowiedzialno$ci za spowodowane przez siebie zaniedbania i1 naruszenia norm,
ktamstwa i projekcje”.

Alkoholik zaczyna pi¢ od rana. Nawyk porannego picia przepowiada wejscie
w kolejne stadium.

Ostatnim etapem jest faza chroniczna (przewlekla). Poczatkiem tej fazy
jest przej$cie do picia cigglego. Alkoholik spozywa alkohol od rana i utrzymujacy
si¢ stan nietrzezwoS$ci staje si¢ codziennym catodobowym zjawiskiem. Stopniowo
osoba pijaca spychana jest na margines spotecznosci. Upija si¢ w samotnosci, sigga
po alkohole niekonsumpcyjne (pltyn Borygo, denaturat, wody kolonskie itp.) Nie
jest zdolny do utrzymania pracy i podtrzymywania kontaktow spolecznych. Zaczynajg
pojawia¢ si¢ zaburzenia psychiczne, od nieokreslonych stanow lekowych,
az do psychoz alkoholowych wiacznie. Obniza si¢ gwaltownie tolerancja na alkohol.
Pojawiajg si¢ okresy dtugotrwatego opilstwa. Alkoholik upija si¢ w samotnosci. Kiedy
jest trzezwy trudno mu wykona¢ najprostsze czynno$ci. Traci kontrole
nad czynno$ciami  fizjologicznymi (10% alkoholikow). Ujawniaja si¢ skutki
wyniszczenia organizmu. Pojawia si¢ wtorny analfabetyzm. Nastgpuje degradacja
zawodowa 1 spoteczna oraz znaczne wyczerpanie organizmu. Alkoholik zdaje sobie
sprawe, ze jego wymowki to rzeczywiscie jedynie wymowki. Przestaje dziata¢ system
racjonalizacji. Osoba taka wtedy staje si¢ otwarta na mozliwosci terapii. Lecz nie tylko
w ostatniej fazie jest ona mozliwa. E.M. Jellinek podkresla, ze alkoholika mozna leczy¢

z powodzeniem w kazdej fazie®.

6.2.3. Typologia alkoholizmu

E.M. Jellinek kontynuujac swoja prace odkryt réznice zwigzane z problemami
alkoholowymi w roéznych krajach. Roéznicy dopatrywal si¢ w réznych typach
a nie stopniach uzaleznienia. Podzielil alkoholizm na rodzaje. Poszczegélne typy
nazwat za pomoca liter greckiego alfabetu; alkoholizm: alfa (uzaleznienie czysto

psychiczne), beta (z powiktaniami zdrowotnymi), gamma (uzaleznienie fizyczne),

> Pospiszyl 1., Patologie spoleczne...op.cit., s. 134
® Ibidem, s. 71
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delta (uzaleznienie psychiczne i fizyczne), epsilon (,,opilstwo okresowe™)””. Wystepuja
takze inne typologie, lecz na potrzeby swojej pracy wybralam ponizsza.

Objawy alkoholizmu ro6znie przejawiajg si¢ u 0sob uzaleznionych od alkoholu,
dlatego nastgpit nieco sztuczny, lecz ukazujacy roézne grupy oséb z nasileniem
poszczegolnych objawdw podziat pokazujacy, ze uzaleznienie nie musi by¢é zwigzane
z iloscia, czestoscia czy regularnoscia picia.

Pierwsza grupe stanowig uzaleznieni utrzymujacy staly poziom alkoholu
we krwi. W tym przypadku uzaleznienie polega na popijaniu w ciggu dnia okreslonych
dawek alkoholu w celu utrzymania w organizmie statego jego poziomu. W przeciwnym
razie alkoholik do$wiadcza przykrych zaréwno fizycznych jak i psychicznych objawow
abstynencyjnych. Osoby te najgorzej czuja si¢ rano, wtedy poziom alkoholu we krwi
jest najnizszy. Najczesciej to kobiety preferuja taki sposob picia, gdyz przez diugi
czas mogg maskowa¢ swoje uzaleznienie, poniewaz nie upijaja si¢ i stosuja rozne
techniki zbywania podejrzen, np. ptukanie jamy ustnej’®.

Druga grupe osob stanowig uzaleznieni upijajacy sie. Osoby nalezace
do tej grupy kazdy kontakt z alkoholem koncza upiciem si¢. Nie potrafia odmowic
sobie dalszego picia. Niekontrolowane zachowanie szybko rzuca si¢ w oczy.
Alkoholicy po wypiciu niewielkiej ilosci alkoholu méwia o tym jak poczuli wielki
przymus dalszego picia. Najczesciej sg to mezczyzni. W odniesieniu do tego sposobu
picia méwi sie o utracie kontroli”.

Uzaleznieni pijacy w sytuacjach problemowych to kolejna grupa. Sigganie
po alkohol w tej grupie wystepuje wtedy, kiedy osoba w problemowej lub konfliktowe;j
sytuacji, ma poczucie, ze innego wyjscia lub mozliwosci poradzenia, sobie niz wypicie
nie ma. Uzaleznieni w tych sytuacjach czujg si¢ bezbronni, kiedy nie spozyja alkoholu.
Ta forma uzaleznienia wystepuje czesciej u kobiet™.

Alkoholicy, u ktéorych wystepuja naprzemiennie okresy abstynencji
i niekontrolowanego picia, gwaltownego picia, to grupa uzaleznionych pijacych
okresowo. Osoby te nie s3 w stanie okresli¢ przyczyn rozpoczgcia picia. Niektorzy
stosujg tzw. mys$lenie magiczne taczac np. picie z fazami ksiezyca. Otoczenie

nie rozumie, dlaczego po silnych objawach abstynencyjnych, jakie nastepuja po okresie

7 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 72
78 Lindenmeyer J., Ile mozesz wypic... op.cit., s. 90

" Ibidem, s. 91

% Tbidem, s. 91
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picia, alkoholik znéw powraca do picia. Z powodu niekiedy dtugiego okresu

abstynencji alkoholikowi trudno przyja¢ do wiadomosci, Ze jest uzalezniony®™'.

6.2.4. Czynniki sprzyjajace procesowi uzaleznienia

Nie wszyscy si¢ uzalezniajg. Proces ten zalezy od wielu czynnikow. Leza
one zarOwno po stronie samej osoby jak i jej otoczenia. Proces uzaleznienia
przyspieszaja niektore warunki. Jednym z nich jest niska tolerancja frustracji.
Sa to osoby, ktore =zakladaja, ze w ich zyciu wszystko bedzie przebiegato
bezproblemowo. Szybko si¢ niecierpliwia, denerwuja, stajg si¢ w razie klopotow
agresywne. Zle znosza przykre emocje, takie jak lek, ztos¢, smutek czy nude. Zawsze
oczekuja natychmiastowego pozytywnego efektu swoich dziatan. Maja slabg
samokontrole. Siegaja po alkohol, gdy co$ nie idzie po ich mysli. Czuja wtedy,
Ze inaczej nie wytrzymajg. Szczegoélnie narazone na uzaleznienie s3 osoby, ktore
na trzezwo czuja si¢ bezradne i niepewne. Nie potrafiag radzi¢ sobie ze stresem
i konfliktami z otoczeniem i samym sobg. Zeby dodaé sobie odwagi — pija.
Zeby zwiekszy¢ samooceng — pija. Sa to osoby, ktore nie znajduja innych sposobow
radzenia sobie z rozwigzywaniem konfliktow®.

Czynnikiem, ktéry takze moze, ale nie musi przyspieszy¢ uzaleznienia
jest otoczenie spoteczne. Takim otoczeniem moga by¢ duzo pijacy znajomi lub rodzice.
Takze bliscy, ktorzy ttumacza wybryki alkoholowe swojego krewnego przyczyniajg
si¢ do uniemozliwienia samej osobie uzaleznionej dostrzezenia problemu.

Na szybko$¢ powstawania uzaleznienia wywiera wpltyw stopien dojrzalo$ci
organizmu. Znaczng rol¢ odgrywa wiek, w ktérym rozpoczyna si¢ intensywne picie
alkoholu. Pijac intensywnie przed 20 rokiem zycia mozna si¢ uzalezni¢ w przeciggu
kilku miesigcy, migdzy 20 a 25 rokiem zycia potrzeba na to $rednio ok. 2-4 lata
a po 25 roku zycia okres uzaleznienia sie trwa kilka a nawet kilkanascie lat®.

Mozna wyr6zni¢ biologiczne, spoteczne, psychologiczne i duchowe czynniki
wplywajace na rozwdj uzaleznienia. Wedlug badan nad bliznigtami 1 rodzinami
z problemem alkoholowym uwarunkowanie genetyczne tej choroby ma istotne
znaczenie w procesie uzaleznienia. Niewatpliwie duze znaczenie ma dziedziczone

podloze biochemiczne. Mozliwe jest odziedziczenie predyspozycji do uzaleznienia

*! Ibidem, s. 91
* Ibidem, s. 99
% Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s.15
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iroznych pozytywnych lub negatywnych reakcji organizmu na alkohol. Zrozumiale
jest, wiec, ze inni beda dazy¢ do powtarzania przy pomocy alkoholu przyjemnych
dla siebie stanow a inni beda go unikaé™.

Dotychczas opisano kilka genow wplywajacych na podatno$¢ na alkoholizm.
Sagone jednak bardzo rozpowszechnione w populacji. Mimo to uzaleznienie
jest zaburzeniem wysoce dziedzicznym. Genéw jednak nie nalezy utozsamiaé
z przeznaczeniem, poniewaz efekty ich dziatania pojawiajg si¢ dopiero pod wplywem
specyficznych czynnikow $rodowiskowych. Jedynie potowa czynnikéw ryzyka
alkoholizmu jest dziedziczna®.

Rozpowszechnienie  probleméw  alkoholowych ~ma  $cisty zwigzek
z obyczajowoscia i postawami spolecznymi. Wyrozniamy kultury z dominujagcym
wzorcem abstynencji, takie gdzie dezaprobata dla pijanstwa potaczona jest z tolerancjg
dla indywidualnych pijakow (np. w spoleczenstwie polskim) oraz kultury pijackie
lub takie, ktore akceptuja picie alkoholu, lecz pod duzg kontrolg (np. kultura zydowska)
Szczegbdlnie wazne znaczenie ma Srodowisko rodzinne, ktére moze zmniejszy¢ badz
zwiekszy¢ ryzyko uzaleznienia. Istotng role przypisuje si¢ dziedziczeniu spolecznemu,
ktoére polega na stosowaniu w zyciu dorostym norm i zwyczajow obowigzujacych
wdomu rodzicow. Alkoholicy pochodza najczgéciej z rodzin z problemem
alkoholowym badz z rodzin abstynenckich, co tlumaczone jest przez brak wtasciwego
wzorca picia. Wazng role odgrywa dostepno$¢ napojow alkoholowych; ich cena,
gestos¢ sieci sklepow, w ktorych mozna je naby¢ czy tez dostgpno$¢ napojow o réznej
zawarto$ci alkoholu. Mechanizmami, ktére warunkuja zachowanie cztowieka
sg jego cechy osobowosci. Wigkszos$¢ alkoholikow to osoby niedojrzate emocjonalnie
majace wigcej niz inni problemoéw z pokonywaniem trudno$ci zyciowych. Prawie
wszystkie ofiary uzaleznienia okresowo demonstruja zachowania antyspoleczne
1 destruktywne. Zdaniem badaczy alkohol traktowany jest przez osoby
z predyspozycjami, jako $rodek ulatwiajacy im funkcjonowanie oraz lagodzacy
egzystencjalny ,bdl istnienia”. Szczegdlng role odgrywa system zaprzeczen,
zaklamania, mobilizujacy wszelkie mechanizmy obronne, aby moc pi¢ dalej™.

Uzaleznienie od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych jest czgsto wynikiem

* Ibidem, s. 15-17 ,
% Nurnberger J.I., Bierut L.J., Alkoholizm w ludzkich genach, ,, Swiat Nauki”, 2007, nr 6 (190), s. 58-65
% Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 17-19
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interakcji dwoch czynnikow: cierpienia psychicznego i niezdolno$ci radzenia sobie
z nim®".

Duchowos$é¢ wigze si¢ z zaangazowaniem w sprawy czy ludzi, ktore zajmuja
najwazniejsze miejsce w naszym zyciu. Odzwierciedla zaangazowanie emocjonalne,
dotyczy warto$ci, sensu zycia 1 decyduje o checi zycia. Zdaniem ksiedza J. Tischnera
kluczem do duchowosci jest wolnos¢. Duchowo$¢ przejawia si¢ w sztuce, kulturze
1 stosunku do samego siebie. Alkoholizm jest chorobg duchowa, poniewaz w miare
jej rozwoju, alkohol staje si¢ najwazniejsza rzeczg w zyciu, osrodkiem szczegdlnej
uwagi i obiektem relacji. Niektorym osobom alkohol pozornie pomaga wypetni¢ pustke
w zyciu. Nie zauwazaja natomiast, ze wypiera to rzeczy warto$ciowe, uniemozliwia
urzeczywistnienie posiadanych talentow 1 zdolnos$ci i poglebia osamotnienie. Poczucie
sity 1 spelnienia znika z chwilg, kiedy alkohol przestaje dziata¢. Pojawia si¢ jeszcze
wigksze osamotnienie, od ktorego ucieczka jest kolejna porcja alkoholu. Utrwala

sic mechanizm ,blednego kola®. Mechanizmy etiologiczne, taczace ryzyko

uzaleznienia od alkoholu z rozwojem uzaleznienia sa stabo poznane® .

6.2.5. Instytucje sprzyjajace piciu

Instytucjami sprzyjajacymi piciu alkoholu, ktore stwarzaja spoteczng droge
do nadmiernego picia sa zaklady pracy i wojsko. Koledzy z wojska stanowia duza
grupe mezcezyzn pijacych w naszym kraju. Okres stuzby mozna by nazwa¢ prawdziwg
szkotg picia. Juz zachowania zwigzane z otrzymaniem karty powotania, pozegnaniem
z kolegami, przysigga, przepustkami i zakonczeniem pobytu w wojsku wiaza
si¢ z piciem, tworzac odrebng kategorie obyczajowa. Picie w wojsku nie jest tepione
o ile pijaca osoba nie da si¢ na tym ,,ztapac”. Czgsto wojsko okazuje si¢ by¢ miejscem
gdzie cztowiek obiera swoj styl picia i uczy si¢ spozywacé alkohol czerpigc z tego
dla siebie okreslone korzysci®’.

Ludzie, z ktérymi si¢ pracuje to nastgpna wazna grupa odniesienia dla miodego
mezezyzny. W Polsce §rodowisko i1 niektore miejsca pracy sprzyjaja rozwojowi picia
w kierunku naduzywania. Chcac przynaleze¢ — przyjmuje si¢ okreslone obyczaje grupy,

ktore sa z reguly osnute wokot alkoholu. Niektorzy ulegajg obyczajom zastatym

$"McWhirter J ., McWhriter B., McWhirter A., McWhriter E., Zagrozona miodziez..., op.cit., s. 194
8 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobq...op.cit, s. 19-20

% R. Zucker, G. Boyd, J. Howard (red.), Powstanie probleméw alkoholowych, biologiczne,
psychospoteczne o socjologiczne czynniki ryzyka uzaleznienia od alkoholu, Warszawa 1997, s. 57
% Krél-Fijewska M., Tam i stamtgd... op.cit., s. 26-28



34

w pracy i zaczynaja duzo pi¢, ale wystepuje tez zjawisko odwrotne. Osoby lubiace,
chcace pi¢ duzo, wybieraja okreslone rodzaje pracy. Praca sprzyjajaca piciu to taka,
w ktorej istnieje tradycja picia 1 niewielka kontrola kierownictwa oraz zadania
w terenie. Chodzi o wszelkie prace w tak zwanych wolnych zawodach: prace
budowlane, akwizycje, prace zwigzane z przewozeniem, prywatne zaklady.
Podejmowanie pracy w nowym zaktadzie czg¢sto wigze si¢ z obyczajem ,,wkupienia
si¢”, kiedy to poprzez wspoOlne spozywanie alkoholu nowy pracownik przeksztatca
si¢ z ,,obcego” w ,,swojego”. Ten wazny motyw alkoholowych obyczajow ma stuzy¢
przetamaniu nieufno$ci migdzy ludzmi. Picie w paczce chlopakow, w wojsku
czy W miejscu pracy jest stalym systemem tradycyjnych juz obecnie w Polsce zachowan
mezezyzny w waznych zyciowych sytuacjach. Skutecznie zaspokaja wazne potrzeby
duzej grupy osob, bo gdyby tak nie byto system ten nie bytby tak rozpowszechniony”".

Zwigzana jest z tym przede wszystkim obyczajowos¢ matych grup, ich poczucie
wspélnoty, a nawet braterstwa. Dynamizujacy 1 przeistaczajacy wptyw alkoholu
powoduje, ze ludzie chcg sobie za jego pomoca dostarczy¢ wrazen i emocji, ktorych
im brakuje. Dzi¢ki temu czas spedzony na niczym staje si¢ peten niezwyktych przezy¢
i wydarzen .

Obyczajowos$¢ taczaca picie z pracg przyspiesza tempo procesu uzaleznienia. Picie
,wieczorne” w wojsku w mniejszym stopniu wymaga radzenia sobie z objawami
intoksykacji. Picie w pracy natomiast jest piciem dziennym, wigc pijaca osoba mimo
wplywu alkoholu na organizm musi dziata¢ jak osoba trzezwa. Przez to zmienia
si¢ tolerancja organizmu na alkohol, sposéb jego metabolizowania 1 reakcji
na jego wpltyw"".

Powtarzajace si¢ sytuacje picia alkoholu sprzyjaja wyksztatceniu si¢ rytualnych

zwiazkow. Sprzyjaja one psychicznemu i fizycznemu uzaleznieniu™.

6.2.6. Konsekwencje dlugotrwalego oddzialywania

alkoholu na zdrowie fizyczne

Wedhlug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia alkohol znajduje sie na trzecim

miejscu wsroéd czynnikéw ryzyka dla zdrowia populacji. Ponad 60 rodzajow chorob

! Tbidem, s. 26-32

2 Tbidem, s. 36-37

% Krél-Fijewska M., Tam i stamtgd...op.cit., s. 38
" Ibidem, s. 40
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i urazéw ma zwiazek ze spozywaniem alkoholu’. Alkohol stopniowo i dtugotrwale
uszkadza organizm. Poszczegdlne narzady szybciej lub po dluzszym czasie reaguja
na zbyt czestg obecnos¢ alkoholu w organizmie.

Nawet niewielkie dawki alkoholu moga ostabi¢ uklad odpornosciowy
organizmu. Wzrasta ryzyko powstania nowotworow. Duze dawki alkoholu dziataja
na organizm podobnie jak AIDS. Okoto 80% alkoholikow pali tyton. U tych, ktorzy
codziennie wypijaja okoto litra piwa, trzydziestokrotnie wzrasta ryzyko powstania
nowotworow jamy ustnej. U kobiet pijacych 0, 25 litra wina dziennie o okoto
10% wzrasta prawdopodobienstwo zachorowania na raka piersi%. Osoby pijace
sg bardziej podatne na czgste infekcje i choroby zakazne”’. U wielu obserwuje
si¢ podwyzszong podatno$¢ na przeziebienia i infekcje. Kolejnym problemem
jest nadwaga wynikajaca z nieprawidlowego odzywiania. Mowi si¢ o tak zwanym
»piwnym brzuchu”, ktory takze stanowi obcigzenie dla uktadu krazenia®®.

Alkoholicy czesto nieprawidlowo ubierajg si¢ z powodu odczuwania przez
nich ,,gorgca”. Pomimo chtodu ubierajg si¢ w cienkie stroje, co sprzyja przezigbieniom.

Wraz z rozwojem uzaleznienia dochodzi do coraz wigkszych zmian
w naczyniach krwionosnych. Mate naczynka p¢kajg tworzac tzw. pajaczki na skorze.
Skutkuje to nabrzmieniem i zaczerwienieniem skory twarzy. Czesto dochodzi takze
do zgrubienia nosa, co potocznie nazywane jest pijackim nosem.

Rozpoznaje si¢ u 10-30% mezczyzn pijacych nadci$nienie tetnicze.
Jest ono czynnikiem ryzyka wystapienia krwotoku moézgowego lub udaru oraz zawatlu
serca. U osob dlugotrwale pijacych rozwija si¢ kardiomiopatia alkoholowa,
spowodowana  oslabieniem  kurczliwo$ci  migsnia  sercowego.  Prowadzi

to do niewydolnosci krazenia”

00

. Alkohol dla wuzaleznionych jest najwazniejszym
zrodtem kalorii'®. 1 gram dostarcza 7 kalorii'"". Organizm nie jest zaopatrzony
w dostateczne substancje odzywcze 1 witaminy, co prowadzi do wielu zmian skornych.
Staje si¢ obwista 1 bardziej podatna na zmiany tradzikowe, grzybicze. Rany goja
si¢ wolniej. Wielu osobom trudno jest znies¢ widok samego siebie. Zmiany te bardzo

powoli si¢ cofaja mimo zaprzestania picia, bo czg¢sto sa bolesng pamiatka,

% http://www.parpa.pl/index.php?option=com_content&task=view&id=35&Itemid=8
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http://www.parpa.pl/index.php?option=com_content&task=view&id=35&Itemid=8

36

2

przypominajaca o problemie'”. Zdaniem niektorych badaczy to niedozywienie

jest bardziej szkodliwe niz samo dziatanie etanolu'®.

U prawie wszystkich alkoholikéw dochodzi do matych krwawien w blonie
sluzowej zotadka. Zapalenie blony §luzowej Zoladka objawia si¢ bolami i wymiotami.
Alkoholicy sa bardziej niz inni podatni na wrzody zotadka. Przez dtugi czas uwazano,
ze przyczyng wrzodéw jest stres, natomiast udowodniono, ze jest nig bakteria
Helicobacter pylori, na ktéra alkoholicy sa bardziej podatni. Alkohol uszkadzajac
trzustke, organ wazny w procesie przemiany materii zmuszajac ja do nadprodukcji
enzymoéw trawiennych, co moze doprowadzi¢ do jej zniszczenia. U okoto
50 % alkoholikéw wystepuja zaburzenia pracy trzustki. Powoduje to obnizenie
tolerancji na alkohol i tluste potrawy, co stwarza ryzyko cukrzycy. Ostre zapalenie
trzustki wystepuje u okoto 5% alkoholikéw. Jest to bolesny stan zagrazajacy zyciu.
Objawia si¢ silnym bolem brzucha i gwaltownymi wymiotami. Wymaga interwencji
lekarskiej'™*.

Watroba jest najwickszym ludzkim narzadem. Wazy 1, 5 kg. Spekia funkcje
metaboliczne, wydzielnicze, wydalnicze oraz krazeniowe. Dzigki niej wigkszos¢
alkoholu jest usuwana z organizmu. Dlugotrwate picie prowadzi do rozwoju glebokich
uszkodzen przebiegajacych w trzech etapach: sthuszczenia watroby, zapalenia watroby
oraz marskosci watroby. W pierwszym etapie choroba objawia si¢ mdtosciami,
uczuciem petnosci 1 brakiem apetytu. Watroba powigksza si¢, poniewaz thuszcz
si¢ wniej osadza. Po odstawieniu picia watroba powraca w ciagu kilku tygodni
do normy. Zapalenie watroby objawiaja si¢ roznorodnymi dolegliwo$ciami. Do stanu
tego dochodzi w nastepstwie uszkodzen komodrek watroby i1 ich obumierania. Silne poty,
goragczka, wymioty, bole brzucha to czgste objawy. Watroba regeneruje si¢ w razie
podjecia abstynencji, jednak powrot do picia powoduje jeszcze gorsze i szybsze zmiany.
Marsko$¢ watroby jest najbardziej niebezpieczna dla zycia. Choroba rozwija
sie u 15% alkoholikéw. Polega na nadmiernym wytwarzaniu tkanki tacznej zastepujacej
miazsz watroby. Zaostrza to wezesniejsze objawy 1 prowadzi do pojawienia si¢ nowych.

Powstajg miedzy innymi zylaki w przewodzie pokarmowym, hemoroidy, krwotoki,

121 indenmeyer J, Ile mozesz wypic...op.cit., s. 77
1% Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 36
1% Lindenmeyer J, Ile mozesz wypic... op.cit., s. 79
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zottaczka i puchlina brzuszna. Znacznie obniza si¢ tolerancja na alkohol. Postgpuje
ostre zatrucie organizmu prowadzace do $mierci.'”.

U kobiet wraz z rozwojem uzaleznienia dochodzi do powaznych zaburzen
cyklu miesigczkowego. Niewielkie ilosci alkoholu w czasie cigzy moga doprowadzic¢
do wuszkodzen ptodu i wystapienia alkoholowego zespotu ptodowego (FAS).
U megzczyzn zmniejsza si¢ wydzielanie testosteronu. U okolo 50% alkoholikow
dochodzi do uszkodzen jader. Nasila si¢ wydzielanie estrogenu w konsekwencji
rozwoju marskosci watroby. W nastgpstwie m¢zczyzni czesto nabierajg cech zenskich:
gromadzi si¢ tkanka tluszczowa na udach, powigkszaja si¢ piersi, zmniejsza
si¢ owlosienie. Wystepuja takze zaburzenia plodno$ci. Zmiany hormonalne
nie koniecznie wplywaja na obnizenie potencji i zdolnosci seksualnej. Wiekszos¢
probleméw seksualnych ma jednak nature psychiczna'®.

U 40% alkoholikdbw dochodzi do uszkodzen zwanych polineuropatia
(zapalenie wielonerwowe). Powodem jest niedobor witaminy B, prowadzacy
do uszkodzenia polaczen nerwowych. Powoduje to:

+ Rwace, palace lub ktujace bole migséni, nerwobdle;

+ Zmiany w obrebie czucia skdrnego, przejawiajgce sie dretwieniem koficzyn;

+ Niepewno$¢ przy poruszaniu si¢ i zmianach pozycji ciata;

+ Nadwrazliwo$¢ zakonczen nerwowych, skurcze migsni;

#+ Obnizenie sprawnosci ruchowej, w skrajnych przypadkach niedowlad a nawet

porazenie.'"’

Prawie zawsze zmianom w obwodowym uktadzie nerwowym towarzysza zmiany
mieSniowe (miopatia alkoholowa). Objawia si¢ to osltabieniem sity i zanikiem migs$ni.
Powoduje to bdle i problemy z poruszaniem si¢. Przewlekle spozywanie alkoholu
prowadzi do powaznych problemow ze wzrokiem. Neuropatia wzrokowa toksyczna,
przejawia si¢ zaburzeniami widzenia réznego stopnia, petnej slepoty wilacznie, réznego
typu ograniczeniami pola widzenia oraz zaniku nerwu wzrokowego'*.

Ze zmianami w osrodkowym uktadzie nerwowym wigze si¢ wystepowanie
drgawkowych napadéow abstynencyjnych nazywanych padaczkg alkoholowa.
Towarzyszy to alkoholowemu zespolowi abstynencyjnemu. Atak padaczkowy

przebiega przewaznie z nagla utrata przytomnosci, chory upada na ziemi¢ nastgpuja

1951 indenmeyer J., lle mozesz wypic?, s. 82

"% Tbidem, s. 83

7 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg ... op.cit., s. 37
"% Tbidem, s. 38
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silne drgawki, bezdech, zasinienie twarzy oraz piana wokol ust. Przy kazdym ataku
dochodzi do obumierania komorek nerwowych. Chory nic nie pami¢ta z ataku, odczuwa
silne béle mieéni i zmeczenie'”. Napady nie wystepuja podczas dlugotrwalej
abstynencji. Pojawiaja si¢ u 5-15% alkoholikdw najczesSciej w okresie pomigdzy
6 a 48 godzing od odstawienia alkoholu'"°.

Zespol abstynencyjny wystepuje wowczas, kiedy w trakcie ,.ciggu” picia
dojdzie do obnizenia poziomu alkoholu we krwi. Objawy ostrego zespotu
abstynencyjnego imitujg wiele schorzen, poprzez ktore organizm domaga si¢ kolejnych
dawek alkoholu. Organizm reaguje brakiem taknienia, nudno$ciami, wymiotami,
biegunkami, przyspieszeniem akcji serca, zaburzeniami rytmu, podwyzszone ci$nienie
krwi, wzmozona potliwos$¢, rozszerzone zrenice, sucho$¢ w jamie ustnej, objawy
»Zrypowe”, przypominajace przezigbienie: zte samopoczucie, ostabienie, podwyzszona
cieplota ciala, bole migsniowe, bole glowy, silne drzenia, nadpobudliwos¢, Ilek,
obnizenie nastroju, zaburzenia snu. Objawy abstynencyjne sg tak silne i dokuczliwe,
ze chory, kiedy nie otrzyma pomocy zaczyna leczy¢ si¢ sam dalej pijac. Po ustgpieniu
ostrych objawdw przez okres wielu miesiecy moze utrzymywac si¢ przewlekly zespot
abstynencyjny nacechowany obnizeniem nastroju, zaburzeniami koncentracji,
klopotami z pamigcig, zaburzeniami snu, uposledzeniem abstrakcyjnego myslenia,
podatnos¢ na stres oraz nadpobudliwo$¢ emocjonalna. W ramach zespotu
abstynencyjnego moga wystapi¢ wspomniane wyzej napady padaczkowe''".

Zmiana tolerancji na alkohol to wynik neurofizjologicznej adaptacji synaps''2.
U os6b naduzywajacych alkoholu rozwija si¢ znacznie zmiana tolerancji
na jego dziatanie 1 aby osiggnaé pozadany efekt potrzeba coraz wigkszych dawek,

a nagle dawkowania prowadzi do wystapienia zespotu abstynencyjnego'"”.

6.2.7. Konsekwencje dlugotrwalego oddzialywania alkoholu

na zdrowie psychiczne i zachowanie

Konsekwencja  dlugotrwalego  oddziatywania alkoholu na  organizm

jest transformacja myS$lenia, zaburzenia widzenia rzeczywistosci, podupadajaca

' 1 indenmeyer J, Ile mozesz wypic... op.cit., s. 75

"% Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 39

""" bidem, s. 66

"> Ibidem, s. 66

'3 Tesson M, Degenhardt L, Hall W, Uzaleznienia... op.cit., s. 57
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samoocena oraz pogarszajace si¢ funkcjonowanie. Miedzy zmianami zachowan
a uzywaniem $rodkéw odurzajacych zachodzi relacja przyczynowo skutkowa''?,

Przy kazdy upiciu si¢ obumieraja komorki nerwowe. U 96% alkoholikow
nastepuje kurczenie si¢ mozgu, co stwierdza si¢ na zdjeciach rentgenowskich i w trakcie
tomografii. Zniszczone komorki nerwowe si¢ nie odradzaja. Alkoholik z poczatku
niczego nie zauwaza jednak z biegiem czasu daje si¢ odczu¢ fakt, Zze zasoby mézgowe
gromadzone przez cale zycie si¢ zmniejszaja. To thumaczyloby fakt istnienia zjawiska
wtérnego analfabetyzmu w$rdd osob dlugo trwajacych w stanie uzaleznienia. Z czasem
skutkuje to zaburzeniami réwnowagi emocjonalnej. Prowadzi to do nieadekwatnych
reakcji wobec $wiata i wlasnej osoby. Pojawia si¢ labilno§¢ emocjonalna i chroniczne
rozdraznienie. Uzaleznieni stajg si¢ zbyt ufni lub przestaja ufa¢ komukolwiek.
W przebiegu uzaleznienia dochodzi do czestych bolow w stawach. Procesy zapalne
oraz przedwczesne starzenie si¢ kosci jest przyczyng bardzo silnych dolegliwoécim.

W poézniejszym stadium rozwoju uzaleznienia spada wydolnos¢ intelektualna
i psychiczna. Nastepuja problemy z pamigcig i koncentracjg, zwigkszona meczliwose,
wahania nastroju, spowolnienie procesOw myslowych. Problemy te wystepuja u okoto
70% alkoholikow. Nastepstwem uszkodzenia mézdzku moze by¢ chwiejno$¢ chodu,
trudno$ci  w  opanowaniu  wilasnych ruchow, betkotliwa mowa, drzenie
wspotwystepujace z ruchami''°.

Delirium tremens to szczegéOlnie ci¢gzka forma objawdw abstynencyjnych
1wystepuje w zaawansowanym stadium rozwoju uzaleznienia. Charakteryzuje
si¢ halucynacjami i niepokojem. Wystgpuje wtedy podwyzszone ryzyko wystapienia
atakow serca. Niepokojowi towarzysza silne poty, drzenia migsni 1 bezsennos$¢.
Delirium wystepuje czesciej] u mezczyzn. Trwa najczesciej od 3-5 dni. Co pigty atak
delirtum konczy si¢ $miercig. Co trzeci atak delirtum wyst¢puje z napadem
padaczkowym''’. Takie majaczenia alkoholowe sa najczesciej spotykana psychoza
alkoholowa. Pojawia si¢ dezorientacja, co do miejsca i czasu, urojenia, iluzje i omamy.
Chory moze widzie¢ ruchliwe postacie i zwierzgta, stwory, chodzace po nim owady.
Moze takze odczuwa¢ dziwne smaki 1 zapachy. Alkoholik w wydarzeniach,

w ktorych jest przekonany, ze uczestniczy bierze czynny udziat. Charakterystyczne

"4 Maxwell R, Dzieci, alkohol, narkotyki, Gdansk 2005, s. 100
"5 L indenmeyer J., lle mozesz wypic-... op.cit., s. 73

16 Ibidem, s. 74

"7 Tbidem, s. 75
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dla majaczenia jest nasilenie si¢ objawéw w nocy, kiedy pogarsza si¢ widocznosc.
Chory moze atakowaé przypadkowych ludzi myslac, ze sa jego przesladowcami''®,

Ostra halucynoza jest druga, co do czgstoSci wystgpowania psychoza
u alkoholikéw. Towarzyszy zawsze innym objawom abstynencyjnym. Chory styszy
glosy (halucynoza stuchowa), ktéore groza mu 1 oskarzaja go oraz dyskutujg
na jego temat. Zdarza si¢, ze czuje si¢ naktaniany do samobdjstwa lub okaleczenia sig.
W zwiagzku z zastyszanymi tre§ciami pojawiajg si¢ urojenia, co do Wwrogow
podstuchujacych go lub obserwujacych. Nierzadkie sg halucynacje czuciowe np. wlosy
w jamie ustnej. Choroba trwa od kilku dni do kilku tygodni i wymaga leczenia
farmakologicznego. Przewlekla halucynoza polega na utrzymywaniu si¢ niektérych
objaw6w przez wiele miesigcy a nawet lat''’

Paranoja alkoholowa (zesp6t ,,Ottela”) wystepuje u mezczyzn po 40 roku
zycia. Przejawia si¢ nadmierng podejrzliwoscia wobec partnerki. Przekonanie, co
do niewierno$ci nabiera cech urojen. Chory zada wyjasnien, $ledzi, szuka $ladow
zdrady na ciele. Czeste sg pogrozki i1 agresja wobec partnerki i1 domniemanych
kochankéw oraz zmuszanie jej do przyznania si¢ do winy. Schorzenie jest przewlekie
i trudne do leczenia. Moze doprowadzi¢ do fizycznej agresji a nawet zabojstwa 2.

Psychoza Korsakowa jest nazwa najcigzszego uszkodzenia modzgu,
jakie wystepuje u uzaleznionych. Jako pierwszy opisat je w 1854 rosyjski psychiatra,
Sergiej Korsakow. Dotyczy to powaznych zaburzen pamigci 1 orientacji. Chorzy czesto
nie wiedza, kim sa, gdzie si¢ znajduja oraz niekiedy nie rozpoznaja najblizszych.
Stan ten jest najcze$ciej nieodwracalny, poniewaz zmiany w mozgu sg zbyt powazne.
Da alkoholikow, ktorzy nie umrg wczeSniej z przepicia jest to z reguly
,stacja koncowa'?'” W okoto 20% przypadkéw psychoza Korsakowa przechodzi
w glebokie otepienie'*.

U o0s6b uzaleznionych od alkoholu inaczej zaczyna dziala¢ pamigé, popetniajac

btad. Alkohol normalnie ma dziatanie dwufazowe. Poczatkowo przyjemne pdzniej

nieprzyjemne. W pamieci osoby uzaleznionej przechowywane sg tylko informacje

"8 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 51-52
" Ibidem, 5.52
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o poczatkowym pozytywnym dziataniu. Stad btedne przekonanie, ze im wigcej alkoholu
sic wypije tym lepsze jego dziatanie'>.

Jest wiele cech wspdlnych w zachowaniu i zmianach psychofizycznych oséb
uzaleznionych od alkoholu, co pozwala nakresli¢ ogdlny profil osoby uzaleznione;.
Charakterystyczne zmiany behawioralne i zmiany osobowos$ci rozwijaja si¢ stopniowo.
Co sprawia, ze s trudno dostrzegalne zarowno dla alkoholika jak i jego bliskich.

Nastroje i reakcje osob uzaleznionych drastycznie si¢ zmieniaja. Smiech
przechodzi w placz, wylewno$s¢ w skrytos¢. Nierzadko opowiadajg roznorakie
ktamstwa, ktore potem demaskuja. Znaczng cz¢§¢ czasu  poswigcaja
na usprawiedliwianie swoich nieprzemys$lanych postepkow. Alkoholik uwaza
si¢ za ofiar¢ losu. Czesto uwaza, ze kto$ si¢ na niego uwzight. Alkoholicy znajduja
przerdézne powody do tego, aby si¢ napi¢. Sg niestowni, lecz przywigzuje wielka wage
do przestrzegania swojego harmonogramu picia. Jego zycie jest pelne niedotrzymanych
obietnic 1 terminow, ktoérych nawet nie pamigtaja. Zachowanie alkoholika
jest przede wszystkim naznaczone poczuciem winy. Jego zachowanie jest zmienne
i nie mozna na nim polega¢'**.

Wraz z rozwojem uzaleznienia pogarsza si¢ samoocena. Bagaz negatywnych
emocji jest coraz ci¢zszy. W wielu przypadkach wystepuja stany depresyjne. Wiaza
sienie tylko z zespotem abstynencyjnym, ale takze sytuacjami zyciowymi.
Niejednokrotnie towarzyszg temu mysli i zamachy samobojcze. Organiczne zmiany
w mozgu mogg powodowaé zaburzenia w zakresie niektdrych cech osobowosciowych
(obnizenie zycia uczuciowego, zubozenie zainteresowan, ostabienie spotecznej
motywacji dzialania, ostabienie zdolno$ci planowania)'*’.

W ostatnim etapie rozwoju uzaleznienia, kiedy alkoholik pije po to zeby poczud
si¢ ,,normalnie” i moc funkcjonowac nastepuje zjawisko nazwane przez psychologow
wuczeniem si¢ zaleznym od alkoholu”. Kto$, kto nieustannie spozywa alkohol moze
wytworzy¢ caly repertuar zachowan, mechanizméw przystosowawczych, umiejetnosci
spotecznych, a nawet zas6b wiadomosci, ktore o ile nabyte byly w czasie picia, moga

by¢ na trzezwo trudniejsze do wykorzystania'*®

. Wszystko to, czego cztowiek nauczy
si¢ bedac pod wptywem alkoholu, ma mate szanse na znalezienie si¢ w jego dostepie,

gdy wytrzezwieje. Kiedy naduzywajacy alkoholu pod jego wptywem schowa gdzie$

121 indenmeyer J, Ile mozesz wypic... op.cit., s. 157

124 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 135-136
12 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 53
126 Kinney I, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 141
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butelke na ,,czarng godzing” musi dopiero kolejnego dnia wprowadzi¢ si¢ w podobny
stan upojenia zeby przypomnieé sobie gdzie ona si¢ znajduje'”’.

Alkohol sprawia, ze osoba pijaca spostrzega siebie w innych kategoriach,
zmienia reguty formowania obrazu wiasnej osoby. Alkohol pozwala przenies¢ si¢
do innego wymiaru. Subiektywnie doznawana zmiane cech przypisywanych wlasnej
osobie bedac pod wplywem alkoholu nazywa si¢ — przeistoczeniem. Istotng
wnimrole odgrywa watek interpersonalny. Po spozyciu alkoholu jednostka
staje si¢ bardziej aktywna, atrakcyjna, do$wiadcza poczucia wzrostu swoich
kompetencji  interpersonalnych, maskuje niesSmiatos¢. Najwicksza korzyscia
ze spozywania alkoholu moze by¢ stanie si¢ kim$ innym pod wptywem jego dziatania.
Odkrycie przez pijacego, ze alkohol umozliwia mu uwydatnienie tych cech, z ktérych
powodu braku cierpial najdotkliwiej Ilub uswiadomienie sobie, ze alkohol
w jakimkolwiek stopniu staje si¢ w zyciu pomocny stanowi pomost mie¢dzy faza
utrwalania a etapem naduzywania alkoholu'?®. Gratyfikacje, jakie phyna
z przezywanych przeistoczen utrwalaja kontakty =z alkoholem 1 zwigkszajg
ich czestotliwos¢. Osoby te stajg si¢ duszami towarzystwa, sg sympatyczne, dowcipne
1 doceniajg to pozostali czlonkowie grupy. Obniza si¢ poziom lgku, cztowiek chetniej
przyjmuje pozytywne sygnaly na swdj temat. Grupa pijacych o0sob chetniej
niz jakakolwiek inna grupa towarzyska, dostarcza swoim cztonkom pozytywnych
1 wyczekiwanych informacji na ich temat. To wszystko sktada si¢ na przychylniejsza
rzeczywisto$é, do ktorej sposobem przeniesienia si¢ jest wypicie alkoholu'?’.

Cztowiekowi naduzywajacemu alkoholu wymyka si¢ spod kontroli czgs¢ zycia.
Inni okazuje si¢, ze wiedzg o nim wigcej niz ona sam o sobie. Istniejg, bowiem takie
obszary w jego przesztosci, ktore sg calkowicie wymazane, stanowig bialg plame,
nazywang luka pamieci lub palimpsestem. Budzi to niepokdj pijacych, lecz bycie
w alkoholowej grupie chroni przed glgbszym wgladem we wlasng sytuacje.
Osoba pijaca pomysli, ze skoro okazuje si¢, ze koledzy tez mieli podobne sytuacje

to najwyrazniej nie ma powodoéw do zmartwien'*".

127K rol-Fijewska M., Tam i stamtqd... op.cit., s. 71
128 Ibidem, s. 22, 61

12 Ibidem, s. 61, 62

0 Ibidem, s. 70 - 72
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Wsrod osob leczonych z powodu uzaleznienia od alkoholu najcze$ciej spotykane
sa zaburzenia osobowosci typu ,borderline” (osobowo$¢ chwiejna emocjonalnie)
i osobowos¢ antyspoteczna (dyssocjalna)''.

Gtowng cechg tych zaburzen wedlug (DSM-1V) jest niewlasciwe, skrajne
zachowanie oraz niemozno$¢ podporzadkowania si¢ normom spolecznym. Osoby
te sg bardzo przejete sobg. Osobowos¢ antyspoteczna nie szanuje praw innych, czgsto
je narusza, zyje w zaklamaniu, oszukuje dla przyjemnosci, dziata impulsywnie,
ma sktonnosci do rozdraznienia i1 agresji, nie troszczy si¢ o swoje bezpieczenstwo
10 innych, jest nieodpowiedzialna, ma brak poczucia winy. Osobowos$¢ ,,borderline”
charakteryzuje si¢ brakiem stabilno$ci w relacjach interpersonalnych i obrazie wtasnego
»ja’, zachowaniami autodestrukcyjnymi; samookaleczenia, grozby samobdjcze,
nieostrozna  jazda  samochodem, zazywanie substancji  psychoaktywnych,
czgste przygodne kontakty seksualne; zmiennym nastrojem, chronicznym poczuciem
pustki, trudno$ciami w opanowaniu gniewu, objawami paranoidalnymi i zaburzeniami
dysocjacyjnymi'*%.

Od 10 do 20% mezczyzn 1 5 do 10% kobiet przed zgtoszeniem si¢ na leczenie
zdradzato objawy osobowosci antyspotecznej. Natomiast u 13 do 28% rozpoznawano
osobowos¢ typu ,,borderline13 S

Zaleznos¢ miedzy alkoholem a przestepczoscia jest zlozona. Picie alkoholu
jest posrednig przyczyng wielu wykroczen, przestepstw 1 zbrodni najczesciej z uzyciem
przemocy oraz prowadzenie pojazdéw w stanie nietrzezwym %,

Naukowcy prowadza badania nad tym czy istnieje osobowos$¢ alkoholiczna.
Szukaja cech osobowosci, ktore wskazywatyby na szczegdlng podatnos¢ na alkoholizm.
Wyrézniono w toku badan: impulsywno$¢, negatywny obraz wiasnej osoby,
niezdolno$¢ do odraczania gratyfikacji, brak samokontroli, sktonno$ci antyspoteczne,
chwiejno$¢ emocjonalna, brak zahamowan oraz inne w tak duzej mierze
rozpowszechnione wsrdd spoteczenstwa, ze mozna by cale uznaé za grupe
podwyzszonego ryzyka. Wedlug Terapeutki Anne Wilson Schaef odpowiadaloby
to stanowi faktycznemu. Poniewaz przekonana jest, ze: ,,zZyjemy w spoleczenstwie

. . 4135,
uzaleznien .

B! Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 81

132 Seligman M., Walker E., Rosenhan D., Psychopatologia, Poznan 2003, s. 398, 410, 412, 433
133 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg...op.cit., s. 81

1% Griffith Edwards i inni, Polityka wobec alkoholu i dobro publiczne, Warszawa 2005, s. 7

133 Zimbardo G.P, Psychologia i zycie, Warszawa 2005, s. 544
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6.3. Spoleczne konsekwencje naduzywania alkoholu

Alkoholizm jest chorobg spoteczng. Przynosi olbrzymie szkody nie tylko
najblizszym chorego, ale 1 calemu spoteczenstwu. Wyraza si¢ to we wzroscie
przestepczosci, w wypadkach przy pracy, wypadkach drogowych, zwickszonej liczbie
zachorowan, w pobiciach w ilosci rozwodow 1 zaburzen emocjonalnych u o0s6b
wspotuzaleznionych.

Alkoholik wierzy w rzeczywistos¢ wykreowang przez siebie. Niszczy
to systematycznie jego zwigzki z innymi ludzmi. Toczg si¢ nieustanne spory 1 awantury
0 to czyja wersja §wiata jest prawdziwa. Pijacy coraz mocniej wigze si¢ z alkoholem,
co pogarsza stosunki rodzinne, kolezenskie i z wspotpracownikami.

Niezaleznie od tego, jakie role spoteczne sg przypisane alkoholikowi,
sg one spelniane niedostatecznie. Jego nieodpowiedzialne zachowanie ma wielki wptyw
na osoby otaczajace go. Ludzie zyjacy wokodt alkoholika maja w glowach chaos,
czuja si¢ wykluczeni i porzuceni. Ich naturalne zachowanie staje si¢ zaburzone.
Zaczynaja akceptowac projekcje 1 racjonalizacje alkoholika bojac si¢ o utrate wiezi.
Rodzina i1 przyjaciele probuja dostosowaé si¢ do sytuacji. Wszyscy dopasowujg
si¢ do osoby uzaleznionej. Po usilnych probach zmiany sytuacji poddaja si¢ i1 ucza

sie zy¢ w nowych warunkach'*°.

Rodzina

Mowi sie, ze alkoholizm to choroba calej rodziny a nie tylko jednego
z jej cztonkow. Rodzina z problemem alkoholowym jest dysfunkcjonalna; funkcjonuje
w sposob nieprawidtowy. Nie jest mozliwy staty 1 indywidualny rozwdj jej cztonkéw.
Jest zamknigta na kontakty z otoczeniem. Role i normy nie sg jasno okreslone
1 zaakceptowane przez jej cztonkow. Relacje migdzy czlonkami nie opieraja
si¢ na wzajemnos$ci 1 szczerosci. Jezeli istnieje problem alkoholowy rodzina staje
si¢ patologiczna, czyli chora'’’. Najblizsi chronia alkoholika przed konsekwencjami
jego picia. Procesy te nazywane s3 ,zachowaniem ulatwiajacym”. Zwlaszcza
matzonkowie wyreczaja si¢ w  czynnosciach, ktore powinni wykonywac,

lecz sa pod wptywem alkoholu'*®. Stawanie si¢ rodzina dysfunkcjonalna charakteryzuje

136 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 143
57 Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobg... op.cit., s. 113
8 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 143
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si¢ swoistg dynamika a proces ten dzieli si¢ na pewne stadia. Na poczatku rodzina
zaprzecza istnieniu problemu. Nikt nie mysli o szukaniu pomocy. Nastepnym etapem
sg proby pozbycia si¢ problemu. Rodzina broni si¢ przed spotecznym napi¢tnowaniem
zwigzanym a alkoholizmem. Ogranicza kontakty z otoczeniem chcac chroni¢ swoj
obraz. Kolejnym etapem jest faza chaosu. Wiaze si¢ z utrata nadziei i poddaniem
si¢ biegowi wydarzen. U dzieci pojawiaja si¢ zaburzenia emocjonalne. Podejmowane
sg proby reorganizacji rodziny. Jezeli alkoholik nie podejmuje leczenia cz¢sto kolejnym
etapem sg proby separacji osoby pijacej i definitywnego usuniecia jej z rodziny.
Jezeli alkoholik nie zaprzestaje picia rodzina reorganizuje si¢, ale juz bez niego,
nastgpuje nowy podzial obowiazkéw 1 rol. Caly czas energia rodziny skupia
si¢ na osobie alkoholika i probach zmiany jego zachowania lub zatajania konsekwencji
jego picia. Zaniedbywane sa inne sfery zycia rodzinnego. Niemozliwe
staje si¢ prawidtowe  wychowanie  dzieci.  Taki  sposéb  funkcjonowania
charakterystyczny jest dla zjawiska zwanego ,,wspol uzaleznieniem . Jest ono forma
przystosowania si¢ do nieprawidlowego uktadu relacji miedzyludzkich, ktéra umozliwia
zachowanie dotychczasowego uktadu a jednocze$nie odbiera szanse na jego zmiang.
Osoby wspoéluzaleznione s3 najczgsciej nieSwiadomymi pomocnikami w  piciu
1 w najwiekszym stopniu przyczyniaja si¢ do odwlekania decyzji o podjeciu leczenia
poddajac si¢ rytmowi picia alkoholika, przejmowaniem za niego odpowiedzialnosci,
kontrolowaniem g0, pomaganiem 1 nadmiernym opickowaniem
sie nim oraz przejawiajac wysoka tolerancje dla jego patologicznego zachowania'™.
Najbardziej poszkodowane w rodzinach alkoholowych sa dzieci. Musza
one przejmowac¢ wiele obowigzkéw nieadekwatnych do ich wieku oraz radzi¢ sobie
z brakiem wsparcia emocjonalnego'*°.

W Polsce okoto 3 do 4 milionéw o0sob zyje w rodzinach, w ktérych z powodu
naduzywania alkoholu dochodzi do przemocy, zaniedban, ubostwa, demoralizacji,
oraz wielu innych zjawisk powodujacych przede wszystkim stres i szkody osobiste'*'.
Istnieje  zwigzek  pomigdzy zachowaniami dzieci, takze patologicznymi
a tym jak percypuja wlasne $rodowisko rodzinne'*’. Alkoholik nie tylko sprawia,
ze czlonkowie rodziny cierpig i nie radza sobie w pdzniejszym zyciu sami ze soba,

ale takze narazaja dzieci na stworzenie wiasnych patologicznych rodzin. Osoby

¥ Woronowicz B.T, Alkoholizm jest chorobq... op.cit., s. 113-115
"% Ibidem, s. 118
! Nurnberger 1.1, Bierut L.J., Alkoholizm w ludzkich genach, ,, Swiat Nauki”, 2007, nr 6 (190), s. 58-65

42 Gas Z.B, Rodzina wobec uzaleznien... op.cit., s. 13
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uzaleznione wyzwalaja konflikty i powodujg awantury w domu. Dominujaca emocja,
jako odczuwaja cztonkowie rodziny jest strach. Wszyscy czuja si¢ osamotnieni,

bezradni, nieszcze§liwi i zagubieni'®.

Mezczyzna dopuszczajacy si¢ przemocy,
postrzega to, jako problem, lecz pije nadal. Jest czlowiekiem o dwoch obliczach.
W jeden dzien moze by¢ kochajacy Ilub troskliwy w nastgpny moze zmienié
si¢ w potwora. Kobiety czesto z powodu faktu, ze naduzywaja alkoholu staja
si¢ ofiarami przemocy (44%). Jak pokazuja statystyki, alkohol jest czesta przyczyng
rozwodow. Jedna czwarta matzenstw rozpada si¢ z tego powodu. Naduzywanie
alkoholu stanowi czynnik unicestwiajacy rodzing. Rodzina moze reagowac na problem

alkoholowy na rozny sposob, lecz zawsze jej czlonkowie odczuwaja wstyd, wing,

dezorientacje, depresje, che¢ zaprzeczenia, gniew i rozpacz'**.

Inne stosunki spolteczne

W pierwszych fazach uzaleznienia przyjaciele ttumacza pijacego podobnie
jak jego bliscy. Jednak, kiedy problemy si¢ poglebiaja koledzy zaczynaja powoli
wycofywacé si¢ ze znajomosci. Zwigzek pijacego z alkoholem staje si¢ nadrzedny
do wszystkich innych. Jedyny rodzaj przyjaciol, ktorzy zawsze zostana przy pijacym
to Ci, ktorzy takze pija. Wiedza oni, ze na takg osobe zawsze mozna liczy¢, jesli chodzi
o wyjécie na , kielicha'*”,

Podczas kiedy rozwija si¢ uzaleznienie, zmieniaja si¢ partnerzy do picia.
Poczatkowo sa to grupy, do ktérych przynalezy si¢ takze w innych celach np. grupy
pracownicze, mieszkancy hotelu robotniczego, koledzy z wojska. Przeksztalcajace
si¢ powoli obyczaje zwigzane z piciem zaczynajg zbliza¢ do siebie osoby podobnie
pijace. Cztowick przesuwa si¢ do grupy pijacych najwiecej .

Utrata wszelkich wigzi spotecznych prowadzi do izolacji marginalizacji
spoteczne;.

Ludzie uzaleznieni, zyjacy w oderwaniu od rodziny lub w samotno$ci maja

znacznie mniejsze szanse na uwolnienie sie od choroby'?.

"3 Ibidem, s. 33-49

144 Ackerman R.J, Pickering S.E, Zanim bedzie za p6zno, przemoc i kontrola w rodzinie, Gdansk 2004,
5. 59-63

145 Kinney J, Leaton G, Zrozumie¢ alkohol... op.cit., s. 144-145

146 K rol-Fijewska M., Tam i stamtqd... op.cit., s. 43

147 Skuza A., Szansa na powrdét alkoholika do zycia, ,,Edukacja i Dialog”, 2006, nr 1 (174).
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6.4. Materialne konsekwencje naduzywania alkoholu

Czlowiek uzalezniony dostarcza swoim bliskim probleméw zyciowych,
emocjonalnych i1 bardzo szybko klopotow finansowych. Uzaleznienie powoduje
pogorszenie sytuacji materialnej wielu rodzin'*®.

Konsekwencja zachowan alkoholowych sa okreslone stany 1 zachowania.
Alkoholicy sa zupelnie nieodpowiedzialni, jesli chodzi o finanse. Kupuja dzieciom
drogie zabawki a jednocze$nie nie ptaca za mieszkanie. Pozyskiwanie pieniedzy
na alkohol staje si¢ gtownym zadaniem, ktoére popycha do nagannych zachowan.
Dochodzi do wynoszenia z domu cennych rzeczy, dokonywania kradziezy, okradania
znajomychm. Dochodzi nierzadko do proszenia o pienigdze znajomych
i przypadkowych o0s6b oraz prob ich wyludzenia. Wszystkie przeznaczone
sa na alkohol. Pieniadze przyjmuja symboliczne znaczenie. Automatycznie ztotowki
przeliczane sa na litry wodki. Jest to postepowanie charakterystyczne w fazie
naduzywania alkoholu. Samo tylko posiadanie pienigdzy stanowi sygnat do picialSO.
Osoba naduzywajaca alkoholu nie interesuje si¢ swoim bytem jak i bytem rodziny.
Oprocz tego, ze alkoholik pozbawia rodzing srodkow do Zycia czgsto zada od matzonka
pieniedzy na alkohol.

Praca

Czesto pomimo znacznego rozpadu wigzi rodzinnych i1 spotecznych, pomimo
wielu zdrowotnych powiktan alkoholicy sg w stanie prawidlowo funkcjonowaé
w miejscu pracy. By¢ moze wynika to ze $wiadomosci, Ze utrata pracy wigze
si¢ z utratg funduszy na alkohol. Praca jest ostatnig dziedzing zycia, ktora alkohol
niszczy.

Konsekwencje w sferze zawodowej naduzywania alkoholu to: spdznianie
si¢ do pracy, nieobecno$¢, nieregularno$¢, wypadki spowodowane utrata czujnosci
iuwagi, trudnosci relacyjne w pracy i w zespole, ostabienie zdolnosci do pracy,
zmniejszenie wydajnosci pracy. Prowadzi to do dymisji pod wplywem impulsu, sankcji
dyscyplinarnych lub zwolnien. Za czym z kolei idzie pogorszenie sytuacji materialnej

rodziny'*'.

148 ¥ uczak E., Przybysz M., Rodzina alkoholowa a rozwdoj i wychowanie dzieci, ,,Opieka, Wychowanie,
Terapia”, 2002.

149 K rol-Fijewska M., Tam i stamtqd... op.cit., s. 77, 78
% Tbidem, s. 78

1 http://www.um.sanok.pl/profilaktyka/profilaktyka/alkoholizm7.html
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Czynnikiem pozwalajagcym si¢ usamodzielni¢ finansowo 1 wyzwoli¢
z zalezno$ci od pomocy spolecznej jest praca zarobkowa. Ludzie majacy niski poziom
kwalifikacji szkolnych, w zaawansowanym wieku lub po dtugiej przerwie w pracy,
jaka moze by¢ spowodowana zwolnieniem z powodu naduzywania alkoholu, tracg

kwalifikacje zawodowe i motywacje do pracy'>”.

Taki przewlekty stan skutkuje
rozwojem patologii, bieda, zyciem w skrajnych warunkach a nawet bezdomnoscia
swoja 1 catej rodziny.

Okoto 40 % bezdomnych przyznaje, ze w takiej sytuacji spoteczno — materialne;j
znajduja si¢ przez alkoholizm. Bezdomnym jest osoba poddana ekskluzji w wielu
sferach zycia spolecznego, pozbawione trwatych wigzi z rodzing pochodzenia
1 prokreacji, to osoby zagubione, bezradne, zdezorientowane nie tylko w sytuacji
spotecznej, ale takze w zasadach dotyczacych norm moralnych. Bezdomno$¢
jest w duzej mierze zwigzana z mentalnosciag a nie tylko ubostwem materialnym.
Zwigzana jest czesto z negatywnym postrzeganiem siebie, innych 1 otaczajacej

rzeczywistosci'>>.

7.  Grupy ,,Meneli”

Kiedy kto§ narusza normy i zaczyna by¢ postrzegany, jako dewiant
(np. alkoholik), uruchamia to catg lawing zachowan i zdarzen, ktérym jest si¢ trudno
przeciwstawi¢ 1 ktore popychaja dewianta do zaakceptowania siebie w tej roli.
Po pierwsze traci spoleczne zaufane i zabezpieczenia (np. prawo do prywatnosci,
szacunek, ostony socjalne). Jednostka zostaje odizolowana od tzw. porzadnych
obywateli, mozliwe, Ze straci pracg, sgsiedzi zaczng ja wytykaé palcami, zaczyna
otrzymywac sygnaly, sugerujace, ze jest gorsza. W konsekwenc;ji traci dotychczasowe
punkty odniesienia, zalamuja si¢ osobiste skrypty zyciowe np. state dochody, plany,
pojawiaja si¢ konflikty 1 niska samoocena. Jednostka zaczyna wuruchamiaé
mechanizmy obronne lub mechanizmy odreagowywania, np. bedzie oskarzac
otoczenie o swoje niepowodzenia, zapragnie zemsty, wda si¢ w kolejne nielegalne
lub potepiane dziatania, lub zdecyduje si¢ zaakceptowaé swoja sytuacje przystosowujac
si¢ no nowej roli dewianta. Czlowiek wyizolowany od $rodowiska bedzie szukal

kontaktu z osobami lub grupami, ktére go zaakceptuja. Wysoce prawdopodobne

132 Grotowska Leder J., Fenomen Wielkomiejskiej Biedy, od epizodu do underclass, Lodz 2002, s. 160
'3 Oliwa — Ciesielska, M., Pietno nieprzypisania studium o wyizolowaniu spotecznym bezdomnych,
Poznan 2004, s. 7
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jest, ze beda to inni dewianci. Korzysci przebywania w grupie dewiacyjnej sa kuszace
(wsparcie, usprawiedliwienie dla naruszania norm), lecz cena, jaka jednostka zaptaci
jest wysoka gdyz zyska tozsamos$¢ dewiacyjna, ktora na dluzszg mete jest porazka
zyciowa jednostki'>*.

Jezeli mowimy o jakiejkolwiek zbiorowosci ludzi to podstawowa
charakterystyka jest sklad:, kto do niej nalezy, kim sa te jednostki, charakter cech
im przypisywanych'>.

»Menele” to jednostki funkcjonujace, jako margines spoteczny, bedace
w réznych stadiach uzaleznienia od alkoholu i reprezentujace swoja osoba rézne
nasilenie konsekwencji (materialnych, spolecznych, zdrowotnych) patologicznego
kontaktu z alkoholem.

Menelem mozna sta¢ si¢ na drodze alkoholizowania si¢ lub przystgpienia
do grupy z okreslonymi predyspozycjami do tego, z powodu podobienstwa
czy blisko$ci geograficznej, lecz zawsze uczestnictwo w takiej grupie wigze
si¢ z poglebieniem lub rozwojem probleméw alkoholowych.

Pijacy coraz czgSciej przebywa w towarzystwie, ktore czesto pije.
[los¢ wypijanego alkoholu staje si¢ kryterium przesadzajacym o bliskosci
interpersonalnej. Grupa stroni od o0so6b niepijacych. Wystepuje wyrazny podziat
na,my” i ,oni”. Ludzie znajdujacy si¢ po drugiej stronie traktowani
sg, jako podejrzliwi, wynio$li, nieufni, za to koledzy do picia s3 zawsze szczerzy
iotwarci. Funkcja tego jest stworzenie barykady pomiedzy $wiatem pijacych
aniepijacych. Pozwala to mysle¢, ze ,przeciez wszyscy tak pijg” 1 nie czué
sie negatywnie wyrdéznionym'°.

Choroba alkoholowa przeksztalca zycie czlowieka, jego zachowanie,
swiatopoglad 1 myslenie. Wptywa na jego zdrowie, kontakty spoteczne, sytuacje
materialng, zawodowa a nawet na wyglad. We wczesniejszych rozdzialach pracy
staratam si¢ przyblizy¢ konsekwencje rozwijajacego sie 1 postepujacego alkoholizmu.
Grupy ,,Meneli” moga by¢ tworzone przez osoby, w ktorych zyciu, nie pojawit si¢ nikt
lub nie wystgpito zadne zdarzenie, ktore wptyneloby na zmian¢ negatywnego wzorca
picia, co sprzymierzylo si¢ do przyspieszonej degradacji materialnej i spotecznej

jednostki a w konsekwenc;ji alkoholizowania sig.

134 pospiszyl 1., Patologie spoteczne... op.cit., s. 40
133 Sztompka P, Socjologia, [b.m], 2003, s. 180
3¢ Krol-Fijewska M., Tam i stamtqd... op.cit., s. 65, 66
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Kiedy mys$limy o jakiej$ grupie zacieraja si¢ roéznice w percepcji cztonkow

tej samej grupy. Tworzymy stereotypy'

, czyli jednostronne, upraszczajace i
negatywne badz pozytywne wizje zbiorowosci odmiennych'>®. Ponizej przedstawie
skrajng, subiektywng charakterystyke. Stereotypowo i1 z humorem ,,Menel” postrzegany
jest, jako:

wMENEL — osobnik plci najczesciej meskiej. Organizuje si¢ w skupiska
gronkowcopodobne pod sklepem monopolowym. Menel zazwyczaj posiada wieloletnie
doswiadczenie, czesto kariere rozpoczynat jeszcze za czasow PRL-u, uczgc sie zawodu
picia bimbru od towarzyszy ze wschodu. Zyje w zgodzie z naturg, a takze z aglomeracjq
miejskq. Czesto mozna go spotkal, gdy czerpie pozytywng energi¢e obejmujgc drzewo,
ale takze filar dworca lub znak drogowy. Nie znosi zamknigtych przestrzeni, dlatego
lubi spedzaé czas na swiezym powietrzu. Uwielbia przebywa¢ z ludzmi, dlatego sypia w
miejscach publicznych. Najwyzsze stezenie alkoholu we krwi osigga w okolicach
wyplaty lub renty. Cechq charakterystyczng jest niewielka stabilnos¢ pionowa.
Dostrzega si¢ zmiany konformacyjne w konfiguracji przestrzennej menela: najczesciej
przejscie ze stanu wertykalnego w stan horyzontalny. Pozycja horyzontalna
charakteryzuje si¢ zmaksymalizowaniem powierzchni oddzialtywania Zula/menela z
gruntem”g

Zgodnie z teorig zréznicowanych mozliwo$ci, stworzong przez R. Clowarda
i B. Ohlina, ksztaltowanie si¢ postaw i zachowan dewiacyjnych wyprzedza w czasie
przystapienie jednostki do grupy osdb zachowujacych si¢ podobnie i wyznajacych
podobne wartosci'®. U czlonkéw grupy ,Meneli” przed przystapieniem
do niej wystepowaty problemy alkoholowe (lub predyspozycje), ktore poprzez kontakt
z grupa rozwingty sie badz poglebity.

Mozna by ,,Meneli” poréwna¢ do tzw. ,,dworcowych kloszardéw”. Cechuja
si¢ trudnymi warunkami zycia, niechlujnym wygladem, 1 specyficznym stanem
psychofizycznym zwiazanym z upojeniem alkoholowym'®'.

Kazda jednostka funkcjonuje w grupie dzigki przypisaniu jej jakiegos$ stygmatu,
czyli zestawu cech na podstawie, ktérych jest identyﬁkowanamz. Grupy maja pewne

cechy wykraczajace poza $wiadomosé skladajacych sie na nie jednostek .

57 Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 255

138 Sztompka P, Socjologia... op.cit., s. 185

139 http:/nonsensopedia.wikia.com/wiki/Menel

10 przemystaw P., Subkultury mlodziezowe... op.cit., s. 19

1! Oliwa — Ciesielska, M., Pietno nieprzypisania... op.cit., s. 8
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»Menele” moga tworzy¢ kategorie socjologiczng, poniewaz z przynalezno$ci
do takich zbiorowosci co$ bardzo istotnego dla ich cztonkéw wynika i powszechnie
dostrzegamy, ze majg oni co$ ze sobg wspolnego (wiez obiektywna); spontanicznie
klasyfikujemy ich razem. (Jedna i1 ta sama jednostka moze naleze¢ do kilku kategorii
socjologicznych. Moze okaza¢ si¢, ze przynalezno$¢ do jednej kategorii sa sprzeczne
z interesami zwigzanymi z inna.)'®*. Jezeli pojawiaja sic przejawy tozsamosci
zbiorowej wsrod danej zbiorowosci, czyli postrzeganie siebie, jako cztonka konkretnej
grupy, przejawianie zaufania, solidarnosci 1 lojalno$ci, postrzeganie siebie
w kategoriach ,,my”, ludzie zaczynaja interpretowa¢ swoja swoisto$¢ 1 odrebnosc,
jako efekt przyczyn i okolicznos$ci i budowac ,teori¢” na temat wilasnej sytuacji.
Dochodzi do ,,deprywacji myslowych”, czyli budowania teorii przybierajgcych forme
usprawiedliwien, uzasadnien i racjonalizacji, mijajac si¢ z realiami. Czlonkowie
pewnych zbiorowos$ci moga przezywaé satysfakcje, dume lub wstyd z powodu wlasne;j
sytuacji. Nie jest to juz wtedy kategoria socjologiczna a kategoria spoleczna, mowi
si¢ wtedy w socjologii o pojawieniu si¢ subiektywnej wiezi spolecznej, ktora moze
wynika¢ z zamieszkania cztonkow zbiorowosci w podobnych warunkach, sytuacji
ckonomicznej, (np. bieda), wykonywanego zawodu, wierzen, $wiatopogladu itd.'®.
Kiedy pojawia si¢ wiez behawioralna wyrazajagca si¢ nie tylko w postawach,
ale 1 zachowaniach (czgstsze wchodzenie w kontakty z cztonkami swojej kategorii,
zmiana charakteru kontaktow) pojawia si¢ grupa spoleczna. W grupie ,,Meneli”

6 Byé moze spehiaja

wystepuje wiez obiektywna, subiektywna i behawioralna'
tez warunki do tego, aby nazywac ich subkulturg?

Subkultura tworzy si¢, kiedy dochodzi do interakcji miedzy jednostkami
majacymi podobne problemy z przystosowaniem si¢ do Srodowiska spotecznego
1 kulturowego, w jakim przyszto im zy¢. Niewatpliwie bedac alkoholikiem trudno
przystosowac si¢ do zycia (nie tylko ze wzgledu na stan chorobowy, ale tez stosunek
otoczenia) w §rodowisku gdzie uznawane jest to za patologie i potgpiane. Efektem
wzajemnych oddziatywan jest wyksztalcenie si¢ odmiennych niz powszechnie

obowigzujg norm i warto$ci. Subkultura stosuje, aby potwierdzi¢ shusznos$¢ swoich

dzialan mechanizm obronnej prowokacji. Jej czlonkowie zachowuja si¢ w sposob

192 pospiszyl 1., Patologie spoteczne... op.cit., s. 40
' Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 20

164 Sztompka P, Socjologia... op.cit., s. 184

' Tbidem, s. 184 - 186

' Tbidem, s. 190
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wywotujacy oburzenie i1 krytyke spoteczenstwa zyskujac potwierdzenie wrogosci
i usprawiedliwienie swoich dziatan'®. Lecz czy ,,Menele” mimo to, ze ich zachowanie
szokuje czynig to swiadomie 1 celowo witasnie po to zeby manifestowac to, ze uwazaja
takie zachowanie za wiasciwe? Z calg pewnoscig nie sg zadowoleni z choroby
ijej konsekwencji. Fenomen subkultur nie jest do konca poznany. Najczesciej
widocznymi ich przejawami sg dewiacyjne zachowania. Wigc tak naprawd¢ w $wiecie
nauki toczy si¢ spor nie tylko o definicj¢ subkultury, ale takze o ich struktury
i wewnetrzne procesy' .

W literaturze przedmiotu nie spotkatam si¢ z opisem podobnej grupy i tym,
w jaki sposéb moga one funkcjonowaé. Ze wzgledu na brak dostatecznej literatury
postaram si¢ na podstawie dostepnej wiedzy o alkoholu, procesach grupowych
oraz elementow psychologii spotecznej zakresli¢ ogdlny obraz tego, w jaki sposob
idlaczego moze mie¢ miejsce powstawanie takich grup, oraz pozyskiwanie
ich cztonkow.

»Menele” sg grupg trwala, poniewaz trwaja, zachowujac cigglos¢ i tozsamose,
mimo ze majg coraz to nowych cztonkéw i nastgpuje nieustanna wymiana ich sktadu.
Ciaglo$¢ grupie zapewnia swoista dla nich kultura'®.

Glownym elementem grupowej tozsamosci jest stosunek do ,,obiektu kultu”,
jakim jest w tej grupie alkohol. Pozostate przejawy funkcjonowania grupy (obyczaje,
zachowanie, wyglad) powstaja na zasadzie efektow ubocznych
(konsekwencji alkoholizowania si¢). ,,Inno$¢” w tej grupie podkreslana jest przez
zewnetrzne atrybuty — ubior i styl spedzania wolnego czasu (spozywanie alkoholu
w miejscach do tego nieprzeznaczonych). Przy czym ubior wynika z biedy, zaniedbania
1 podobnie jak to, w jaki sposob ,,Menele” spedzaja czas — z choroby.

Nie jest to grupa przypisana, poniewaz przystagpi¢ mozna do niej spetniajac
okreslone  warunki, aby zosta¢ w  grupie akceptowanym.  Warunki
te nie sg ani rygorystyczne ani nie dotyczg tego wigksze procedury, s3 to grupy
inkluzyjne, powszechnie dostepne' .

Grupa nie wymaga od swoich cztonkoéw zbytniego zaangazowania myslowego,

fizycznego czy sumy czasu i energii. Moim zdaniem s3 to grupy jednofunkcyjne,

17 Piotrowski Przemystaw, Subkultury mlodziezowe... op.cit., s. 15
' Tbidem, s. 9

19 Sztompka P, Socjologia... op.cit., s. 203

' Ibidem, s. 205
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w ktorych podejmowany jest tylko jeden rodzaj wspolnej dziatalnosci, spozywanie
alkoholu.

Wydaje mi si¢, ze grupy te sg traktowane przez jednostki instrumentalnie. Udziat
w nich ma im przynie$¢ korzysci poza samym udzialem. Grupa ma dopomodc
zrealizowaé osobiste cele zewngtrzne wobec uczestnictwa. Nie chodzi
o to, zeby by¢ razem, posmia¢ si¢, poplotkowaé, nie chodzi o potrzebg bliskosci.
Motywacja nie jest czysto prospoteczna, poniewaz grupa ta stanowi forme
mechanizmu obronnego jej czlonkow. Istnienie grup ,,meneli” stanowi mechanizm
obronny jej czlonkéw, poniewaz na drodze poréwnan spotecznych utrzymuje
ich w przekonaniu, ze naduzywanie przez nich alkoholu nie jest problemem, poniewaz
,wszyscy tak robig” (wszyscy, czyli grupa odniesienia), a takie myslenie
to usprawiedliwianie i zaprzeczanie swojemu uzaleznieniu, ktdre rozwija si¢ swobodnie
W przyspieszonym tempie. Jednym z powodow istnienia grup ,,Meneli” jest uspokojenie
mysli o swojej niepokojacej relacji z alkoholem, aby czu¢ si¢ bezpiecznie w sensie
psychicznym oraz wynika takze z istotnych potrzeb psychospotecznych kazdego
cztowieka.

Wedlug socjobiologéw z punktu widzenia praw natury, Ci ktérzy lacza
si¢ w grupy maja wigksze szanse na przetrwanie, a natomiast Ci, ktérzy wioda
samotniczy tryb zycia gina'’".

Czlowiek jest istotg spoleczna. Od momentu narodzin az do $§mierci przynalezy
do wielu grup jednoczesnie' . Do niektorych grup jesteémy przypisani automatycznie
(np. rodzina, rasa, ple¢) i nie mamy na to wplywu a czlonkowstwo w innych
zdobywamy badz chcemy si¢ o nie stara¢ (stowarzyszenia, grupy miodziezowe).
Doswiadczenie, jakie nabieramy w ciaggu swojego zycia, cechy, jakie s3 nam
przypisywane czy tez stereotypy samoistnie grupuja nas z innymi podobnymi do nas.

Niezbedne dla uksztaltowania si¢ grupy wydaje si¢ doswiadczenie
wspdtzaleznosci. Czyli moéwiac potocznie odczucia ,jazdy na tym samym wozku'’>”.
»Menele” niewatpliwie widza, w jakiej sytuacji znajdujg si¢ pozostali czlonkowie grupy
1 niewatpliwie wplywa to na ich poczucie osobowo$ci poprzez wlaczanie w orbite

swojej tozsamosci uczestnictwa w tej grupie.

! Oyster C.K, Grupy, psychologia spoteczna, Poznan 2002, s. 57
" Ibidem, s. 22
'3 Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 45
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Poczucie tozsamosci spolecznej, czyli tego, kim jestesSmy i ile jesteSmy warci,
Sci$le wigze sie z przynaleznoscia grupowa.'”

Wedlug Leona Festingera najwazniejszym zrodlem informacji 1 ocen
dla cztowieka sg inni ludzie. Stworzyt On teori¢ poréwnan spolecznych wedtug, ktorej
nieustannie poréwnujemy si¢ z innymi ludzmi zeby dowiedzie¢ sig, jacy jeste$my.
Na tej podstawie tworzymy obraz samego siebie. Jego teoria zawiera trzy podstawowe
tezy: po pierwsze ludzie odczuwajg potrzebe, aby w sposob trafny formutowac swoje
sady 1 zdolnos$ci. Po drugie, kiedy aby to uczyni¢ nie dysponujg zadnymi bezposrednimi
obiektywnymi wskaznikami zaczynaja poroOwnywac siebie z innymi 1 wreszcie

najchetniej porownuja siebie z tymi, ktérzy sa do nich podobni'”.

Niektorzy
psychologowie s3 przekonani, ze czltowiek rozpoznaje wilasne stany emocjonalne
na podstawie informacji uzyskanych z otoczenia. Jednym z obszaréw zainteresowan
badawczych Daniela L. Sschacter’a, profesora psychologii na uniwersytecie
w Harvardzie, byl zwigzek migdzy poziomem odczuwanego niepokoju a potrzeba
kontaktow spotecznych. Z jego badan wynika, ze osoby odczuwajace Igk, Ci, ktorzy
si¢ czego$ boja, chca przebywaé¢ w grupie. (Choroba alkoholowa niewatpliwie taczy
si¢ z odczuwaniem lgku chociazby podczas objawoéw abstynencyjnych). Stan niepokoju
sprawia, ze preferujemy towarzystwo innych osob. Czesto chodzi o uzyskanie
informacji od innych, czego mozemy si¢ spodziewac lub jakiej mozemy oczekiwac
pomocy'’®. Inna wazna potrzeba jest wsparcie emocjonalne. Ludzie czesto przylaczaja
si¢ do r6znym stowarzyszen czy grup, poniewaz identyfikuja si¢ z ich zalozeniami
1 wyznaja podobny system warto$ci lub popieraja proponowane przez dang grupe
postulaty. Przynalezno$¢ do grupy osob podobnych jest bardzo wazna
dla jednostkowego poczucia tozsamo$ci i samooceny'’’. Czlowiek ma wrodzona
potrzebe doznawania opieki i1 oparcia. Moze ja zaspokoi¢ w kontakcie z drugim
cztowiekiem. tatwo wnioskowaé, ze jednym z powoddéw Ilaczenia si¢ ludzi
w zbiorowo$¢ jest dazenie do znalezienia odrobiny ciepta'’®. Grupa jest atrakcyjna
dla jednostki, poniewaz potwierdza, umacnia w wyznawanych warto$ciach

przez kontakt z ludzmi wyznajacymi wartosci podobne.

74 Ibidem, s. 39

'3 Oyster C.K., Grupy... op.cit., s. 62
17 Ibidem, s. 62, 64

7 Ibidem, s. 65

'8 Ibidem, s. 60
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Poszczegdlne grupy w odmienny sposob patrza na $wiat. Wyznaja odmienne
warto$ci, przyjmuja rézne postawy, ostatecznie kazda z nich zachowuje si¢ w sposéb
wyjatkowy. Normy okre$lajg zakres postaw i zachowan akceptowanych w grupie,

reguly postepowania, niekiedy rozne style ubierania si¢ czy wygladu'”

. Normy
przyswajalne sa w grupie ,,Meneli” zapewne na drodze modelowania zachowan
jej cztlonkéw. Moga dotyczy¢ ustalonych miejsc gdzie spozywa si¢ alkohol, rodzaju
alkoholu, sposobu spozywania go, czasu, pory spozywania lub zargonu,
czyli specyficznego jezyka tworzonego przez grupe. Pewne zachowania jednak
nie s3 wynikiem przystapienia do grupy, jednak stanowig juz ceche, na podstawie ktorej
na drodze podobienstwa pozyskiwani s3 nowi cztonkowie (np. sklonnosé
do naduzywania alkoholu).

Wiele roznych intencji towarzyszy cztowiekowi, ktory przylacza si¢ do jakiej$
grupy. Zwigzane jest to zawsze z tym, ze poprzez uczestnictwo w grupie cztowiek
zaspakaja swoje indywidualne potrzeby. Jest to tzw. podejScie funkcjonalne
w wyjasnianiu procesu formutowania si¢ grup. Przyjmujac je niezaleznie od sytuacji,
badajac proces powstawania grupy, interesujemy si¢ tym, jakie indywidualne potrzeby
jednostki sg zaspakajane dzigki przynaleznosci do danej grupy. Przerdzne potrzeby
sg zaspakajane w grupach spotecznych. Sa to potrzeby biologiczne i psychiczne aspektu
funkcjonowania cztowieka'™.

Wedlug teorii wymiany spotecznej ludzie starajg si¢ o bycie cztonkiem grup,
w ktorych uczestnictwo begdzie dla nich maksymalnie nagradzajace i1 minimalnie
kosztowne'®'.

Obiektywna przynaleznos¢ do grupy to faktyczny udziat w jej aktywnosci,

182

5

kontakty 1 interakcje z innymi jej cztonkami. Grupa ,,Meneli” to grupa cztonkowska
czyli taka, do ktorej jednostka moze subiektywnie odnosi¢ si¢ w rézny sposéob. Sita
pozytywnych wiezi interpersonalnych jest okreslana, jako spojnosé'™®’. Spojnosé grupy
jest czyms, co trzyma grupe¢ razem i sprawia, ze jej cztonkowie chca w niej pozostac.
Jest to ,,cement” wiazacy ze soba czlonkéw i podtrzymujacy ich wzajemne stosunki'™*.

Tym, co sprawia, ze w grupie ,,Meneli” dochodzi do interakcji jest niewatpliwie alkohol

17 Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 126
180 Oyster C.K., Grupy, ... op.cit., s.57

81 Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 37
182 Sztompka P, Socjologia...op.cit. , s. 213

'8 Oyster C.K, Grupy... op.cit., s. 44

'8 Brown R, Procesy Grupowe... op.cit., s. 53



56

1 idgca za tym wspotzalezno$¢ losu jej czlonkéw, nie mysle jednak zeby relacje
w tej grupie byty glebsze niz powierzchowne.

Z. Freud uwazatl, ze niektore zachowania czlowieka regulowane sg poprzez
cze$¢ jego osobowosci, do ktorej nie ma on dostepu. Jedynie —,,ego” jeden z elementow
freudowskiej struktury osobowo$ci ma charakter §wiadomy. Pozostate dwa, czyli —
,id” 1 —, superego” reprezentuja odpowiednio popedy, fizjologie¢ oraz wartosci
1 ideaty. Reprezentujg nieSwiadome potrzeby psychologiczne, do ktorych zaspokojenia
cztowiek zmierza nie znajagc 1 nie umiejac wytlumaczy¢ sposobu swojego
postepowania'®. By¢ moze dlatego ,Menele” trwaja w grupie mimo, ze spychani
sa w ten sposOéb na margines. Mozliwe, ze aspekt przetrwania i choroba kieruje
podswiadomie ich zachowaniem aby przebywa¢ w grupie ktéra, chroni alkoholika
przed glebszym wgladem we wlasng sytuacje. By¢ moze obcigzenie psychiczne
jest tak wielkie 1 stawienie czola sytuacji wydajace si¢ na tyle niemozliwe, ze mimo
negatywnego stosunku do innych w grupie 1 nie pochwalania zachowania
oraz ubolewania nad przynaleznosciag do takiej grupy, ,Menele” przyjmujg
ja jako swoja zeby sobie pomoc.

Mimo to, ze cele i1 rodzaje grup sa bardzo zrdznicowane, to jednak
w ich charakterystyce mozna wyrdzni¢ pewne wspdlne elementy i prawidtowosci
funkcjonowania sktadajace si¢ na dynamike grupows. Kazda grupe charakteryzujg
takie elementy jak: wielkos¢, role, status, relacje interpersonalne, spdjnos¢, interakcje,
zadania, zmiany okresowe i normy. Wplyw na obraz i funkcjonowanie grupy maja
indywidualne cechy ich przedstawicieli.'®® W kazdej grupie maja miejsce podstawowe
procesy: komunikacja, koordynacja wysitkéw w celu zrealizowania wspolnego zadania,
przestrzeganie solidarnosci grupowej, zaangazowanie w dzialalno$¢, przystosowanie
do przemian, zmiany w dostepie do wladzy i zasoboéw, ustanowienie powtarzalnych
wzorcow we wzajemnych kontaktach. 187 Zycie w wymiarze spolecznym grupy toczy
si¢ dzigki podejmowaniu przez jej czlonkéw rol koncentrujacych si¢ na emocjach
1 wzajemnych relacjach. W typowej grupie spotka¢ mozna ,wesotka grupowego”,
ktory dba o pozytywng atmosfere¢ 1 rozladowuje momenty napigcia, ,,marszatka”,
ktoéry stoi na strazy rOwnouprawnienia w grupie, ,,agresora” czy ,,dawce wsparcia.”

W grupie ,Meneli” nie wszystkie relacje przebiegaja lub moga przebiegac

185 Oyster C.K., Grupy... op.cit., s. 60
"% Tbidem, s. 22
" Tbidem, s. 28
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nieprawidlowo ze wzgledu na specyficzny stan psychofizyczny jej cztonkow, zwigzany
z naduzywaniem alkoholu'*®,

Nie ma zadnych badan potwierdzajacych czy w grupie ,,meneli” wszystkie
te procesy 1 zalezno$ci majg miejsce chociazby ze wzgledu na przewlekty stan upojenia
jej cztonkéw. By¢ moze nie wystepuja lub wystepuja inne, szczegdlne, wlasciwe tylko
ten grupie.

Grupa ,Meneli” jest grupa dewiacyjng. Ma charakter nieformalny.
Jej cztonkowie nie sa podporzadkowani §cistym regutom i mechanizmom kontroli'*’.

Liczebno$¢ grup ,,Meneli” zalezy od rozpowszechnienia problemu alkoholizmu
w danej jednostce terytorialnej i warunkéw spoteczno — kulturowo — ekonomicznych
danego regionu. Zapewne wszystkie osoby odpowiadajagce wzorcowi ,,Menela”
kojarzone sg w zalezno$ci od zajmowanego terenu, jako jedna grupa. Jednak mimo
to, ze zapewne dochodzi miedzy nimi do interakcji w ich obregbie funkcjonuja mniejsze
bardziej spdjne grupy (subgrupy).

W wielu dawnych 1 dzisiejszych spoteczenstwach spozywanie alkoholu
stanowilo forme zachowan zbiorowych a picie napojow alkoholowych
w odosobnieniu, jako zachowanie indywidualne stawato si¢ powodem do uruchomienia

190
surowych sankcji .

By¢ moze pierwotng przyczyna tworzenia si¢ takich grup
jest potrzeba nie bycia postrzeganym, jako dewiant, alkoholik. Chroni przed
tym spozywanie alkoholu nie w samotnosci. Jednak z biegiem czasu wymyka
si¢ to spod kontroli i cata grupa staje si¢ dewiacyjna.

Przynalezno$¢ do takich grup pomaga jej czlonkom (alkoholikom) przetrwaé
chorobe. Nauczy¢ si¢ jak pi¢ 1 co, zwlaszcza kiedy brakuje funduszy na alkohol.
Jak radzi¢ sobie z objawami abstynencyjnymi i innymi konsekwencjami zycia w takich
warunkach. Jak poradzi¢ sobie niekiedy z brakiem dachu nad gtowa, gtodem i brakiem
podstawowych warunkow zyciowych.

Do rozpadu grupy moze dojs¢ na dwa sposoby: planowany i niezaplanowany.
Osoba moze podja¢ decyzje o odejsciu, chcie¢ podjac¢ si¢ leczenia badz zostanie
mu zaoferowana pomoc. Najczesciej jednak takie grupy najczg$cie] rozwiazuja
si¢ same, przez $mier¢ ich cztonkow (jesli nie przybywa wystarczajaca liczba nowych

cztonkéw w stosunku do tych, ktorzy odchodza).

" Ibidem, 5. 36
' Tbidem, s. 26
1% Frieske K, Sobiech R, Pijaristwo... op.cit., s. 8
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Moze okaza¢ si¢, ze grupa nie postrzega si¢ sama, jako wyrdzniona i odrgbna
a jedynie w oczach $rodowiska lokalnego istnieje, jako spdjna. Pozorne istnienie takiej
grupy moze by¢ wymowka lub utatwieniem dla osob pijacych, aby znalez¢ okazje
do wypicia. Funkcjg takiej grupy moze by¢ maskowanie problemow alkoholowych
zgodnie z przekonaniami jej czlonkéw. Przyczyna powstawania ich moze
by¢ marginalizacja o0s6b z problemami alkoholowymi i nie dostarczanie
im odpowiedniej pomocy, przez co dochodzi do degradacji zawodowej, zdrowotnej
1 spotecznej w zyciu jej cztonkow. Istnienie takich grup niewatpliwie jest ciekawe
zardwno ze wzgledow psychologicznych jak i spotecznych. Uwazam, ze powinno
to by¢ przedmiotem szerszych badan, poniewaz moze pozwoliloby wylonié
inne aspekty funkcjonowania grup ,,Meneli” ze wzgledu na stan psychofizyczny
jej cztonkdw a dzigki temu ubogacitloby nie tylko wiedze¢ dotyczaca problemow
alkoholowych, ale tez psychologiczng, socjologiczng. By¢ moze istnieja zaleznosci
dotad niepoznane a mogace by¢ istotne chociazby w leczeniu alkoholizmu. Ze wzgledu
na brak informacji na temat funkcjonowania takich grup w literaturze przedmiotu,
chciatam zwrdci¢ uwage na istnienie danego zagadnienia, co moze bedzie stanowito

inspiracje¢ dla podjecia dalszych badan na ten temat.
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ROZDZIAL 11
METODOLOGIA BADAN WEASNYCH

Metodologia badan pedagogicznych jest nauka o zasadach 1 sposobach
postepowania badawczego zalecanych i stosowanych w pedagogice. Przez zasady,
normy i reguly takiego postgpowania, rozumie si¢ pewne najogoélniejsze dyrektywy,
majace na celu ulatwienie w miar¢ skutecznego przeprowadzania badan. Natomiast
sposobami postgpowania badawczego nazywa si¢ mniej lub bardziej skonkretyzowane
procedury gromadzenia i opracowywania materialu badawczego. Wszystkie niemal
badania, niezaleznie od tego jakim celom maja postuzy¢, skuteczno$¢ swa zawdzieczaja
istniejacej zgodnosci ze stawianymi im wymaganiami metodologicznymi'®'.

W swojej pracy przyjmuj¢ pluralistyczne podejscie badawcze w ktorym uznaje
si¢ za celowe zarowno badania ilo§ciowe (zaleznosci liczbowe, statystyczne wyniki) jak

2 Nie bede ograniczaé

i jakoSciowe (obserwacja, opis, interpretacja zjawisk)
si¢ wylacznie do jako$ciowego badz ilosciowego opisu czy analizy badanych faktow,
zjawisk, zdarzen, jednak bede si¢ stara¢ przeprowadzanie badan ilosciowych uzupetnic
1 ubogaci¢ badaniami jakosciowymi, a badania jakosciowe ilosciowymi. Chciatabym
interesujagce mnie zjawisko przebadaé, na rozne sposoby aby uzyska¢ najbardziej
zblizony do rzeczywisto$ci obraz interesujagcych mnie zagadnien.

W pluralistycznym podej$ciu nie nastawiamy si¢ jedynie na doktadny pomiar
interesujacych nas zjawisk, lecz takze na ich opis i interpretacj¢ wraz z kontekstem
sytuacyjnym w wymiarze jednostkowym i spotecznym. Ztozono$¢ rzeczywistosci
pedagogicznej domaga si¢ zaréwno badan ilosciowych jak i jako$ciowych mimo
iz wystepuja miedzy nimi istotne roznice .

Oba typy badan wzajemnie si¢ ubogacaja. Jednak w swojej pracy staralam
si¢ postepowaé zgodnie =z zalozeniem aby ,metody podporzgdkowaé cechom

przedmiotu, anie  poddawac przeksztalceniom przedmiotu tak, aby poddawat

sig od z gory przyjetymi za modelowo uznanym sposobem rejestrowania i analizowania

faktow*

1} obocki M., Metody i techniki badan pedagogicznych, Krakow 2005 s. 13 - 14

12 Ibidem, s. 16
193 Ibidem, s 16-17
1% Ibidem, s. 19
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Niniejszy rozdziat poswigcony jest zatozeniom metodologicznym wlasnych
badan. Ponizej przedstawiam koncepcje badan wraz z opisem ich przebiegu
1 charakterystyka terenu badan i badanych populacji, oraz ich cech demograficznych
1 spotecznych.

1. Cel i zadania pracy

W badaniach ilo$ciowych odwotujemy si¢ do z gory przyjetej teorii ktoéra
wskazuje na to czego powinno si¢ szuka¢, natomiast w badaniach jakosciowych teoria
wykorzystywana jest do zrozumienia tego, co juz zostato zaobserwowane'”>.

Konsekwencjg problemow alkoholowych sa nie tylko problemy rodzinne,
ubostwo, choroba czy degradacja zawodowa, lecz takze marginalizacja spoteczna.
Na margines spychani sg alkoholicy i tak naprawdg¢ nikt nie bada tego jak w obrgbie
tego marginesu funkcjonujg i w jaki sposob organizujg swoje zycie jako jednostki
wyizolowane od spoleczenstwa. Niebadanym dotad aspektem problemow
alkoholowych jest tworzenie si¢ grup a by¢ moze subkultur, ktérych czionkowie
reprezentuja poszczegélne stadia uzaleznienia od alkoholu i prezentuja swoja osoba
rozne stopnie degradacji zawodowej, spotecznej 1 zdrowotne] poprzez patologiczny
kontakt z alkoholem.

Celem moich badan jest scharakteryzowanie grupy ,,Meneli” z miejscowosci

Stréza; zapoznanie si¢ z ich $rodowiskiem oraz poznanie ich sytuacji materialnej,

zdrowotnej, spotecznej 1 innych aspektow specyficznego funkcjonowania.

—_

% Ibidem, s. 17
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2. Problemy badawcze i hipotezy

Wszelki postep w jakiejkolwiek dziedzinie nauki zalezy od umiejetnosci
stawiania pytan. W badaniach pedagogicznych, niezaleznie od iloSciowego
lub jakosciowego podejscia, pierwszorzedna role odgrywaja mniej lub bardziej
szczegdtowe problemy badawcze .

Formutujac problemy badawcze zadajemy pytanie o natur¢ badanego zjawiska.
Problem badawczy wedlug T. Pilcha to ,,deklaracja o naszej niewiedzy zawarta
w gramatycznej formie pytania”197. Jest to pytanie o interesujace nas zjawisko,
na ktore szukamy odpowiedzi w toku swoich badan. Formutowanie problemow
badawczych jest prostym zabiegiem jezykowym, polegajacym na rozbiciu tematu
na pytania gtowne i szczegotowe ",

Problem glowny 1: W jaki sposéb grupa ,,Meneli” postrzegana jest przez
srodowisko lokalne?

1. Jakie sg cechy odrozniajace grupe ,,Meneli” od reszty spoteczenstwa?

2. Jakie zachowania sg charakterystyczne dla cztonkéw badanej grupy?

3. Jaki jest ogolny stosunek spotecznosci lokalnej do badanej grupy?

4. Jakie problemy zyciowe dotycza ,,Meneli” wedtug spotecznosci lokalne;j?

Problem glowny 2: Jakie sa konsekwencje prowadzenia trybu zycia
skutkujacego byciem postrzeganym jako ,,Menel”?

1. W jaki sposob cztonkowie grupy ,,Meneli” obcujg z alkoholem?
W jakiej sytuacji materialnej znajduja si¢ ,,Menele™?
W jakiej sytuacji zdrowotnej znajduja si¢ ,,Menele”?
Jakie fazy problemu alkoholowego wystepuja w badanej grupie?
Jaka jest spoleczna sytuacja cztonkow grupy ,,Meneli”?
Jakie relacje wystepuja pomiedzy cztonkami grupy ,,Meneli”?
Jaki jest $wiat wartosci cztonkow grupy ,,Meneli”?

Jak oceniajg jakos$¢ swojego zycia ,,Menele”?

A LU S o

Jakie sg indywidualne losy cztonkoéw grupy ,,Meneli”?

5=
<

. Jakie sg elementy spajajace grupe ,,Meneli” jako swoistg subkulture lokalng?
,, Hipotezq nazywa sie wszelkie twierdzenia czesciowo tylko uzasadnione, przeto

takze wszelki domyst, za pomocq ktorego ttumaczymy dane faktyczne, a wiec tez

"% Ibidem, s. 21
Y7 Pilch T., Zasady badan pedagogicznych , Warszawa 2001, s. 43
1% Ibidem, s. 43
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i domyst w postaci uogélnienia osiggnietego na podstawie danych wyjsciowych”."*’
Hipotezy sa twierdzeniami ktorych prawdziwos$ci jeszcze nie zweryfikowano 1 ktore
moga okazaé sie zdaniami prawdziwymi lub fatszywymi®.

W badaniach jakosciowych jakimi w wigkszosci bedzie moje studium, nie ma
potrzeby uszczegélowienia celéw i hipotez badawczych , zmiennych i wskaznikow,
przed przeprowadzeniem badan. W ten sposob zapewnia si¢ w tego rodzaju badaniach
podejscie holistyczne. Dzigki badaniom jako$ciowym badacz moze pozna¢ dodatkowe

aspekty badanego problemu (nieprzewidziane w celach i hipotezach badawczych)'.

3. Metody, techniki i narzedzia badawcze

Autorzy nie zawsze sg zgodni w kwestii tego czym jest metoda a czym technika.
Dla jednych metodg jest to co inni uwazajg za technike i odwrotnie, co czesto prowadzi
do nieporozumien. W swojej pracy przyjmuj¢ klasyfikacje T. Pilcha, ktory przez
metod¢ badan rozumie ,.zespdf teoretycznie uzasadnionych zabiegow koncepcyjnych
i instrumentalnych  obejmujgcych  najogolniej  catos¢  postgpowania  badacza,
zmierzajgcego do rozwigzania okreslonego problemu naukowego”. Technikg natomiast
nazywa ,, czynnosci praktyczne, regulowane starannie wypracowanymi dyrektywami,
pozwalajgcymi na uzyskanie optymalnie sprawdzalnych informacji, opinii, faktow”.
Metoda jest pojgciem znacznie szerszym natomiast technika jest bardziej szczegélowym
postepowaniem badawczym®”>. Najwezszym pojeciem jest narzedzie badawcze,
czyli wedtug T. Pilcha przedmiot stuzacy do realizacji wybranej techniki badan®®
Wedlug T. Pilcha istnieja cztery metody badawcze:
- eksperyment pedagogiczny
- monografia pedagogiczna
- metoda indywidualnych przypadkow
- oraz metoda sondazu diagnostycznego
Oraz nastepujace techniki:
- obserwacja
- wywiad

- ankieta

1 Imidem s. 46

20 7aborowski Z., Wstep do metodologii badan pedagogicznych, Wroctaw 1973, s. 12
' Tbidem, s. 17-18

292 pilch T., Zasady badan. .. op.cit. s. 71

293 Ibidem, s. 72
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- badanie dokumentow
- analiza tresci
- oraz techniki projekcyjne®®*

W drodze analizy tematyki swojej pracy wybratam kilka metod, ktore przyniosa
wedlug mnie najlepsze rezultaty w probie odpowiedzi na postawione przeze mnie
problemy badawcze. Zastosuj¢ metode sondazu diagnostycznego oraz metode
indywidualnych przypadkéw. W ramach tych metod zastosuj¢ nastepujace techniki:
wywiad, ankieta, obserwacja. W celu przeprowadzenia ich skonstruuje nastepujace
narzgdzia: kwestionariusz  wywiadu z ,Menelami”, kwestionariusz ankiety
ze spolecznos$cig lokalng oraz arkusz obserwacji ,,Meneli’ podczas wywiadu.

Metoda sondazu diagnostycznego

T. Pilch definiuje metode sondazu diagnostycznego nastgpujaco: ,, metoda
sondazu diagnostycznego jest sposobem gromadzenia wiedzy o atrybutach
strukturalnych i funkcjonalnych oraz dynamice zjawisk spolecznych, opiniach
i poglgdach wybranych zbiorowosci, nasilaniu si¢ i kierunkach rozwoju okreslonych
zjawisk instytucjonalnie nie zlokalizowanych — posiadajgcych znaczenie wychowawcze
— w oparciu o specjalnie dobrang grupe reprezentujgcq populacje generalng, w ktorej
badane zjawisko wystepuje.”**> Metoda ta, polega na gromadzeniu informacji i opinii
o interesujacych badacza problemach w wyniku relacji stownych (wywiad)
lub pisemnych (ankieta) os6b badanych.

Ankieta

Przez ankiete rozumiem technike, ktora polega na zadawaniu pytan, gdzie
zgromadzony material ma charakter werbalnych deklaracji respondenta, uzyskiwanych
droga pisemna. Gromadzenie danych przebiega drogg samodzielnego wypehniania przez
respondentéw specjalnych kwestionariuszy. Technika ta, ma swoiste zastosowanie,
gdyz shuzy do badan masowych pozwalajacych uzyskaé informacje na temat opinii,
postaw i wiedzy respondentéow, deklarowanych zachowan i faktéw w stosunkowo
krotkim czasie™ .

Wyr6zniamy ankiety: $rodowiskowe, prasowe oraz pocztowe ze wzgledu

na sposob rozprowadzania oraz ankiety jawne i anonimowe ze wzgledu na sposob

> Ibidem, s. 72-101

> Ibidem, s. 80

2% Jarosz E., Wysocka E., Diagnoza psychopedagogiczna, podstawowe problemy i rozwigzania,
Warszawa 2006, s. 64
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motywowania respondentéw do szczerych odpowiedzizm. Ankieta, ktora przeprowadze
bedzie ankietg srodowiskowa gdyz technike ta zastosuje bezposrednio w $srodowisku
gdzie wystepuje interesujace mnie zjawisko. Ankieta bedzie anonimowa, nie bedzie
pozwalala na identyfikowanie respondentow co mam nadziej¢ przyczyni
si¢ do wigkszej szczero$ci 1 odwagi wypowiedzi. Ankietowani beda w kazdym
przypadku informowani o celowosci badan.

Kwestionariusz ankiety

Aby zastosowal powyzsza technik¢ zbudowatam ,kwestionariusz ankiety
dla spotecznosci lokalnej”, sktadajacy sie z 27 zré6znicowanych pytan.

Osoby uczestniczace w badaniu ankietowym beda poproszeni o udzielenie
odpowiedzi na 11 pytan zamknigtych jednokrotnego wyboru, w tym 6 pytan
alternatywnych oraz 5 pytan dysjunktywnych. Oprocz tego kwestionariusz zawiera
6 pytan polotwartych z mozliwoscia dopisania swojej kategorii odpowiedzi, w tym
w 4 z nich mozliwe jest wybranie tylko jednej odpowiedzi z kafeterii lub swojej,
dopisanej, a w 2 pozostatych tego typu mozliwe jest wybranie kilku odpowiedzi 1/lub
swojej dopisanej. Kwestionariusz zawiera takze 8 pytan otwartych umozliwiajacych
uczestniczagcym w badaniu ankietowym osobom swobodng wypowiedz.

Wywiad

Wywiad jest jedng z  podstawowych  technik  diagnostycznych
wykorzystywanych w praktyce psychopedagogicznej. Jest sposobem gromadzenia
danych w drodze bezposredniego kontaktu z okreslonymi osobami, ktére moga
posiada¢ informacje na interesujagcy nas temat lub by¢ bezposrednio podmiotem
badan®”®. Wedlug T. Pilcha wywiad jest ,rozmowq badajgcego z respondentem
lub respondentami wedtug opracowanych  wczesniej dyspozycji lub w oparciu
o specjalny kwestionariusz”.** W definicjii W. Okonia wywiad to ,ukierunkowana
rozmowa, ktorej celem jest zebranie informacji od dobranych odpowiednio 0séb™*"°
Zadaniem osoby prowadzacej wywiad jest takie stawianie pytan aby uzyska¢ doktadne
informacje lub opinie. W niektorych badaniach tego typu stosuje si¢ kwestionariusz
wywiadu. Informacje zebrane od wielu os6b podlegaja odpowiedniemu

1

opracowaniu iloSciowemu i jako§ciowemu®''. Wywiad pozwala na pozyskanie

27 Ibidem, s. 65

28 Ihidem, s. 54

29 Ibidem, $.91

1% Okon W., Nowy Stownik Pedagogiczny... op.cit. s. 472
21 bidem, s. 472
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informacji niezbe¢dnych do analizy zalezno$ci miedzy réznymi zjawiskami. Na jego
podstawie mozna opisaé rzeczywisto§é, np. jednostki i jej otoczenia jak i ja wyjasni¢*'%.

Na potrzebe swoich badan zastosuje wywiad Srodowiskowy ktory bedzie
jawny. Respondent bedzie $wiadomy tego, ze jest przedmiotem badania, celu
przeprowadzanego badania i wyrazi na to badanie zgodg¢. Przeprowadzony przeze mnie
wywiad bedzie skategoryzowany i bedzie opierat si¢ na kwestionariuszu wywiadu.
Sekwencja pytan bedzie stata 1 taka sama dla kazdego respondenta. Wywiad bede
przeprowadza¢ indywidualnie z poszczegolnymi cztonkami grupy ,,Meneli”. Bedzie

3 Celem przeprowadzenia wywiadu bedzie oprocz uzyskania

to wywiad ustny.?'
informacji nawigzanie szczegélnej wiezi umozliwiajacej lepsze poznanie grupy,
tego jak funkcjonuje 1 co j3 spaja.
Narzedziem jakie zastosuje w ramach tej techniki bedzie kwestionariusz
wywiadu.
Kwestionariusz wywiadu.

Kwestionariusz wywiadu jest narzedziem pomocniczym w przeprowadzaniu
wywiadu, lecz nie jest tylko dyspozycja do rozmowy. Jest silnie skategoryzowany”'.
Pytania w kwestionariuszu powinny peti¢ funkcje informacyjng i motywujaca osobg
badang do wypowiadania si¢. Muszg by¢ zrozumiale, sformutowane konkretnie i jasno.
Forma 1 konstrukcja pytah powinna by¢ odpowiednia do tematu rozmowy, sytuacji
badania 1 cech indywidualnych badanego. Kwestionariusz wywiadu, ktéry zbudowatam
w celu przeprowadzenia badan w grupie ,,Meneli” zawiera szereg pytan dotyczacych
interesujagcych mnie aspektow funkcjonowania tych jednostek. Jest on mocno
skategoryzowany, co ulatwi mi przeprowadzenie badan jak 1 pozwoli na analize
zardwno jakoSciowa jak 1 ilosciowg materiatu badawczego.

Metoda indywidualnych przypadkow
T. Pilch definiuje metod¢ indywidualnych przypadkow jako sposob badan
polegajacy na ,,analizie jednostkowych losow ludzkich uwikianych w okreslone sytuacje
wychowawcze, lub na analizie konkretnych zjawisk natury wychowawczej poprzez
pryzmat jednostkowych biografii ludzkich z nastawieniem na opracowanie diagnozy

przypadku lub zjawiska w celu podjecia dziatan terapeutycznych”.*"

212 Jarosz E., Wysocka E., Diagnoza psychopedagogiczna... op.cit., s. 54
13 Ibidem s 55

214 pilch T., Zasady badar pedagogicznych... op.cit., s. 150

*" Ibidem, 5.78
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M. Lobocki uwaza, ze: ,metoda indywidualnych przypadkow podobnie
Jjak wszelka metoda biograficzna — nie jest samodzielng metodg badan pedagogicznych,
a jedynie osobliwym podejsciem czy postegpowaniem badawczym, wykorzystujgcym
rozne inne metody i techniki badan. [...] nie jest ona zadng konkretng metodq
czy technikg gromadzenia danych.”*'®

W zastosowaniu metody indywidualnych przypadkow, uzytecznymi technikami
badan miedzy innymi s3: rozmowa, wywiad i obserwacja. Metoda ta, dotyczy
zazwyczaj kilku czy nawet kilkunastu przypadkéw. Badaniom tego typu poddaje
si¢ zwlaszcza jednostki o zaburzonym rozwoju, ktéorych zachowania odbiegaja
od normy takze niedostosowanych spotecznie. Oprdcz postawienia diagnozy réznego
rodzaju zaburzen ta metoda ma na celu ukazanie ich przyczyn i szerszego kontekstu
srodowiskowego i kulturowego funkcjonowania jednostki®'’.

Za pomocg uzyskanych informacji, w drodze przeprowadzania wywiadow,
sporzadze¢ indywidualne charakterystyki osob nalezacych do grupy ,,Meneli”.

W charakterystykach uwzgledni¢ miedzy innymi:

- pseudonim, wiek,

- wyglad zewngtrzny,

- 0g0lna histori¢ zycia,

- funkcjonowanie w srodowisku szkolnym, rowiesniczym i spotecznym,

- cechy osobowosci, zainteresowania,

konsekwencje materialne, spoteczne i zdrowotne patologicznego kontaktu
z alkoholem,

- glowne problemy zyciowe 1 §wiatopoglad.

Zaleta metody indywidualnych przypadkéw jest to, ze poszerza i poglebia
wyniki badan ilosciowych. Metoda ta, w ostatnich kilkunastu latach bywa na ogoét
doceniana szczegolnie jako metoda badan jako$ciowych. Umozliwia przeprowadzanie
badan w bezposrednim kontek$cie srodowiska, w jakim osoby badane obecnie zyja.
Nie narzuca takze ograniczen w interpretacji badan. Dzigki tej metodzie mozna
w niematym stopniu dowiedzie¢ si¢ o tym, jakie znaczenie przywigzuja osoby badane
do zjawisk, ludzi czy rzeczy, z ktorymi pozostajag w bardziej lub mniej statych relacjach

i w ogole do szeroko rozumianych warunkéw w jakich zyja*'®.

218§ obocki M., Metody i techniki... op.cit., s. 305
27 Ibidem, s. 304 - 305
218 Iidem, s. 309
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Wybrana przeze mnie w celu uzupelnienia i poszerzenia badan, metoda, pozwala
dotrze¢ szczegblnie do subiektywnych przezy¢ osob badanych, co pozwala lepiej
zrozumie¢ osoby badane i podejmowane w badaniach problemy.

Obserwacja

Obserwacja jest prostym 1 oczywistym sposobem uzyskiwania danych
stosowanym nie tylko w celach naukowych, lecz takze w zyciu codziennym. Wedtug
T. Pilcha ,,0bserwacja jest czynnoscig badawczq polegajgcqg na gromadzeniu danych

drogq postrzeien”'”.

Stanowi celowe, planowe spostrzeganie rzeczywisto$ci
(zachowan, procesOw, sytuacji, zdarzen ) w jej naturalnym przebiegu. 220 Istnieje wiele
rodzajow obserwacji klasyfikowanych ze wzgledu na czas, tres¢ i forme. O wyborze
rodzaju obserwacji decyduja przede wszystkim cele badawcze i1 potrzeby poznawcze
tematu.

Obserwacje bede stosowa¢ w odniesieniu do grupy jak i do kazdego
badanego indywidualnie. Bedzie to obserwacja standaryzowana
jak 1 niestandaryzowana.

Aby okresli¢ migdzy innymi, jakie fazy problemu alkoholowego wystepuja
w badanej grupie, zastosuje oprdcz innych technik obserwacje, oparta na arkuszu
obserwacji, skonstruowanym przeze mnie. Bedzie to obserwacja standaryzowana. Bedg
tym sposobem obserwowa¢ kazdego czltonka grupy Meneli w momencie
przeprowadzania wywiadu i nie tylko.

Arkusz obserwacji

Arkusz obserwacyjny to wedlug T. Pilcha ,wczesniej przygotowany
kwestionariusz  z  wytypowanymi  wszystkimi  zagadnieniami,  ktore  objgc
ma obserwacja®™"'”

Arkusz, ktorym postuzg si¢ obserwujac ,,Meneli” podczas przeprowadzania
wywiadu ma by¢ miedzy innymi pomocny w okresleniu fazy uzaleznienia od alkoholu.

Obserwacji majg podlegac zagadnienia odnos$nie: twarzy
(np. zmiany dermatologiczne), ciata (np. niedowaga), wygladu zewngtrznego
(np. zaniedbany wyglad), zachowania (np. przejawy agresji) oraz inne zagadnienia

(np. won alkoholu) lub tez takie, ktore nie zostaly przewidziane a beda istotne.

> Ibidem, s 86
20 Jarosz E., Wysocka E., Diagnoza psychopedagogiczna... op.cit. s., 68
21 pilch T., Zasady badar pedagogicznych... op.cit., s. 90
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Ich wystgpowanie moze nie zosta¢ stwierdzone badz stwierdzone i1 ocenione jako:

slabo nasilone, srednio nasilone lub znacznie nasilone.

4. Badania pilotazowe

Badania pilotazowe jako etap procesu badawczego majg bardzo wazne
znaczenie. ,,.8¢ okazjg do sprawdzenia sprawnosci narzedzi badawczych jakie
wybralismy i opracowalismy dla naszych zamierzer poznawczych®*”,

Przed opracowaniem narz¢dzi badawczych zebralam niezbedne informacje
dotyczace interesujgcej mnie grupy ludzi, ich liczebnos$ci, miejscu przebywania,
mozliwo$ci nawigzania z nimi kontaktu itp. W tym celu zastosowatam technike
obserwacji terenu badan oraz grupy ludzi bedacej podmiotem moich badan. Pozwolito
mi to zweryfikowa¢ czy planowane przeze mnie badania sg mozliwe do realizacji
oraz bylo to pomocne w formutowaniu probleméw badawczych. Po skonstruowaniu
kwestionariusza ankiety poprositam o jej wypelnienie 5 o0s6b, podobnie
po skonstruowaniu kwestionariusza wywiadu, przeprowadzitam go z dwiema osobami.

Dzi¢ki temu mogtam oceni¢ trafno$¢ doboru pytan, sprawdzi¢ czy sg zrozumiate
dla uczestnikow badan ankietowych i1 udzielajacych wywiadu. Przekonalam si¢ takze
owaznosci 1 shlusznosci podjetego przeze mnie tematu badan, ze wzgledu
na to jak bardzo fakt istnienia miejscowych ,,Meneli” jest powszechny oraz to jak
bardzo jest to grupa ludzi szczegdlnie odrozniajacych si¢ od reszty spoteczenstwa

1 charakterystycznych.

5. Charakterystyka terenu badan i badanej populacji

Badania przeprowadzitam na terenie miejscowosci Stroza, w wojewddztwie
matopolskim. Jest to druga co do wielko$ci miejscowos¢ gminy Pcim. Liczy 2.439 ha
1 okoto 3000 tysigce mieszkancéw. Znajduje si¢ okoto 40km na potudnie od Krakowa,
pomigdzy Myslenicami a Pcimiem. Nalezy do powiatu Myslenickiego. Zajmuje
przetomowy odcinek doliny rzeki Raby®*. Stroza podzielona jest na dwa solectwa;
Stroza Dolna i Str6za Gérna oraz na mate jednostki terytorialne; role.

Teren catej gminy polozony jest w obrebie rejonu geomorfologicznego Beskidu

Sredniego. Region jest bardzo lesisty, charakteryzuje sic wystepowaniem licznych

*2 Ibidem, s. 206
¥ Sadowski P., Gmina Pcim, Monografia geograficzno — historyczna, Pcim 2003, s. 17
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dolin, gor niskich i $rednich, wypuktych stokow, osuwisk, tak i wodospadow. Teren
Strozy znajduje si¢ z obrebie klimatow gorskich i podgorskich, w krainie klimatycznej
Podgérza Wielicko-Przemyskiego. Lata sa gorace a zimy diugie i mrozne”>*.

Na terenie Strézy rozwija si¢ turystyka (piesza, rowerowa,) w oparciu o walory
naturalne 1 kulturowe miejscowosci. Oprocz licznych szlakoéw krajobrazowych,
na jej terenie wystepuje spora liczba zabytkow: budownictwo ludowe, zabytki sakralne;
zachowana jest lokalna gwara i tradycje*”. Na terenie miejscowosci Stroza, dziataja
dwie szkoty podstawowe oraz gimnazjum.

Badania przeprowadzalam na terenie Centrum Stroézy, czyli kompleksu
réznorakich wielofunkcyjnych budynkow znajdujacych si¢ obok zjazdu z drogi
krajowej E7 tzw.,,Zakopianki”, ktora przebiega wzdluz miejscowosci Stroza, taczac
Krakéw z Zakopanem; oraz w obrebie sklepu spozywczego na roli ,,Klubowo”,
niedaleko Centrum jak i w obrebie sklepu wielobranzowego na roli ,,Wierciakowo”.
W obrgbie Centrum znajduja si¢: Kos$ciol, remiza OSP, przychodnia lekarska, poczta,
biblioteka publiczna, apteka, sklepy wielobranzowe (3), sklepy odziezowe (2), sklep
z meblami, sklep monopolowy, kiosk, mate sklepy spozywcze (2) oraz supermarket
,»Z1bi”.

Pierwsza populacja uczestniczaca w badaniach byli mieszkancy Strézy, w
roznym wieku, losowo dobrani w celu przeprowadzenia badan ankietowych.

Populacjg ktora stanowila podmiot moich badan sg osoby, ktéore wyr6zniaja
si¢natle spotecznosci lokalnej migdzy innymi patologicznym zachowaniem,
wyrazajagcym  si¢  spozywaniem  alkoholu =~ w  miejscach  publicznych
oraz reprezentowaniem swoja osobg roznorakich konsekwencji materialnych,
spotecznych 1 zdrowotnych wynikajacych z takiego trybu zycia. Wsrdod miejscowej
spolecznos$ci osoby te nazywane s3: ,,pijakami”, ,,zulami”, ,,menelami”.

Niedaleko Centrum znajduje si¢ nowo wybudowane rondo i most. Zej$¢ pod
niego mozna przejsciem pod ,,Zakopianka” na terenie ktdrego czesto przebywaja osoby
nalezace do grupy ,,Meneli”. Za Straznicg znajduje si¢ takze spory plac i tawka gdzie
takze mozna ich spotka¢. Cze¢sto natrafi¢ mozna na osoby spozywajace alkohol obok
sklepu monopolowego lub pod innymi sklepami. W wymienionych wyzej miejscach
badani przebywaja spozywajac alkohol. Cztonkowie grupy ,,Meneli” udzielali

mi wywiadoéw takze w swoich domach.

24 Ibidem, s 30-44
25 Ibidem, s. 126
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6. Organizacja przebiegu badan
Badania przeprowadzalam od 15.01.2009 do 11.04.2009 roku. Pierwsza

zastosowang przeze mnie technikg byta ankieta, ktorej zrealizowanie zajeto
mi pierwszy tydzien badan. Przeprowadzilam badania ankietowe wsréd losowo
dobranych os6b mieszkajacych w Strozy oraz pracownikoéw sklepdw, mieszczacych
si¢ w Centrum Strézy. Wypehiali oni otrzymane przeze mnie ankiety przewaznie
w swoich domach lub miejscu pracy.

Za pomocg badan ankietowych uzyskalam w stosunkowo krotkim czasie
informacje niezbedne do doktadniejszego wyselekcjonowania sposrod spotecznosci
lokalnej o0so6b nalezacych do interesujacej mnie grupy ,,Meneli”. Oprécz tego
odpowiedzi z kwestionariusza pozwolity mi zaznajomi¢ si¢ z pseudonimami
interesujacej mnie grupy osob (co utatwilo mi pdzniejsze badania, obserwacje oraz
identyfikacje cztonkow grupy ,,Meneli”).

Kolejng technikg byt wywiad. Przeprowadzatam go w catosci podczas 1 do 3
rozmow z interesujacymi mnie osobami reprezentujacymi grupe ,,Meneli”. W trakcie
jego przeprowadzania dokonywatam takze obserwacji na podstawie kwestionariusza
obserwacji.

Zdjecie 1. Centrum Strozy
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7. Opis struktury demograficznej i spolecznej badanych

Badaniami objelam 64  przedstawicieli

spoteczno$ci  lokalnej  oraz
34 przedstawicieli grupy ,,Meneli”.
Spolecznosé lokalna:
Tabela 1. Zroznicowanie wsrdod przedstawicieli spolecznosci lokalnej
ze wzgledu na ptec i wiek
pte¢ Kobiety Mezczyzni Ogolem

wiek N % N % N %
mlodziez 10 25.0 14 58.3 24 37.5
dorosli 30 75.0 10 41.7 40 62.5
Ogélem 40 100 24 100 64 100

Wsrod uczestniczacych w badaniach ankietowych przedstawicieli spotecznosci

lokalnej wigkszos¢ stanowity kobiety. Wigcej bylo takze ludzi starszych niz mtodziezy.

Do mtodziezy zaklasyfikowatam osoby od 13 — 23 roku zycia. Jako dorostych

zaklasyfikowatam osoby od 35 — 72 roku zycia.
Osoby nalezace do grupy ,,Meneli”:

W badaniu wzigto udziat 34 przedstawicieli tej grupy

Miejsce zamieszkania: wszyscy badani mieszkaja na terenie Strozy

Miejsce pochodzenia: 5 na 34 badanych pochodzi z innej miejscowos$ci, w tym

1 kobieta. Tylko jeden badany pochodzi z miasta.

Pleé: Mezczyzni: 29 Kobiety: 5
Tabela 2 . Wiek badanych
Przedzialy wiekowe: Kobiety Mezczyzni Ogodlem
N % N % N %

ponizej 40 r.z. 0 0 2 6.9 2 5.9
migdzy 40 50 r.z. 2 40.0 7 24.1 9 26.5
miedzy 50 — 60 r.z. 3 60.0 15 51.7 18 52.9
powyzej 60 r.z. 0 0 5 17.2 5 14.7
ogoélem 5 100 29 100 34 100

Ponad potowa badanych znajdowata si¢ w przedziale wiekowym od 50 — 60 lat

lub miata nieco ponizej 50 lat lub nieco powyzej 60. Najmtodszy badany miatl 37 lat.

Najstarszy mial 68 lat. Tylko 2 osoby mialy mniej niz 40 lat.
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Tabela 3. Wyksztalcenie cztonkdéw grupy ,,Meneli” (N=34)

Poziom Kobiety Megzezyzni Ogotem
wyksztalcenia N % N % N %
podstawowe 1 20.0 7 24.1 8 23.5
zawodowe 2 40.0 15 51.7 17 50.0
$rednie 2 40.0 4 13.7 6 17.6
WYyZSze 0 0 1 1 1 2.9
brak 0 0 2 6.9 2 5.9
Ogotem 5 100.0 29 100.0 34 100.0
Potowa badanych ma wyksztatlcenie zawodowe, najczesciej w takich

specjalnosciach jak: gornik, murarz, lastrykarz, kucharz, mechanik, rolnik, piekarz,

fliziarz, malarz, lakiernik, tokarz, kierowca.

Szescioro z badanych oso6b zdobylo wyksztatcenie $rednie, gléwnie ukonczywszy

technikum budowlane lub o innej specjalnosci. Dwie kobiety ukonczyly liceum, dwie

sa kucharkami a jedna ukonczyta jedynie szkot¢ podstawowa.

Wyksztalcenie wyzsze osiggnat tylko jeden z badanych me¢zczyzn na kierunku:

geodezja. Dwoje (przypuszczalnie 4) z badanych ukonczylo jedynie 4tg 1 5ta klase

szkoty podstawowe;.

Tabela 4. Stan cywilny badanych (N=34)

Stan cywilny Kobiety mezezyzni ogbltem

N % N % N %
Wolny 0 0 20 68.9 20 58.8
Zamezna/zonaty 2 40.0 6 20.7 8 23.5
Wdowiec/wdowa 1 20.0 1 34 2 5.8
Rozwodnik/Rozwodka 2 40.0 3 10.3 5 14.7
Ogodtem 5 100 29 100 34 100

Wszystkie kobiety maja, badz miaty mezow. Wiekszo$¢ mezczyzn jest w stanie

wolnym. Jedynie 20.7% ma Zon¢. Rozwiodto si¢ 10.3% badanych me¢zczyzn. Jeden

z badanych stracit zon¢ w tragicznym wypadku.
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ROZDZIAL 111
ANALIZA WYNIKOW BADAN

W niniejszym rozdziale przedstawiam wyniki badan przeprowadzonych
na terenie miejscowosci Stroza, wsrod spotecznosci lokalnej uczestniczacej w badaniu
ankietowym i 0os6b nalezacych do grupy ,,Meneli” udzielajacych wywiadow.

Objete przeze mnie badaniami ankietowymi liczba oséb, moze zosta¢ uznana
za grup¢ reprezentatywna, przez co zebrane przeze mnie wyniki, mozna uogdlni¢
na catg spolecznos¢ lokalna.

Prezentuj¢ wyniki badan w oparciu o informacje uzyskane poprzez zastosowanie
nast¢pujacych narzedzi badawczych:

+ Kwestionariuszy ankiety (64)

+ Kwestionariuszy wywiadu (34)

# Arkuszy obserwacji (34)

Kazdy podrozdziat zawiera rozwigzanie problemu badawczego gléwnego
oraz problemoéw badawczych szczegdtowych.

Podrozdziat 1 dotyczy problematyki tego jak grupa ,,Meneli” postrzegana
jest przez $rodowisko lokalne. Prezentuje w nim analiz¢ odpowiedniego materialu
badawczego, ktory pozwoli mi odpowiedzie¢ na postawione pytanie.

Podrozdzial 1I zatytulowany: ,Konsekwencje prowadzenia trybu zycia,
skutkujgcego byciem postrzeganym jako ,,Menel” zawiera w wigkszosci analizg
materiatu badawczego uzyskanego bezposrednio od interesujacej mnie grupy ludzi.
Prezentuje w nim wyniki badan mig¢dzy innymi $wiadczacych o tym jaka jest sytuacja
materialna, zdrowotna i spoteczna ,,Meneli” oraz jaki jest ich swiatopoglad.

Podrozdziat 1II zawiera charakterystyki indywidualnych przypadkow
a w podrozdziale IV znajdujg si¢ uogolnione odpowiedzi na postawione przeze mnie
problemy badawcze.

Przeprowadzone przeze mnie badania pozwalaja odpowiedzie¢ na postawione
przeze mnie pytania badawcze oraz nakresli¢ inne wynikle w toku badan zaleznosci

zawierajace si¢ w problematyce badan.
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1. Sposob postrzegania grupy ,,Meneli” przez sSrodowisko

lokalne

Pierwszym wyodrebnionym przeze mnie problemem badawczym byta wyrazona
przeze mnie niepewno$¢ w postaci pytania: Jak badana grupa ,,Meneli” postrzegana
jest przez sSrodowisko lokalne?

Chcialam za pomocg kwestionariusza ankiety zbada¢ to, czy problem
ten zauwazany jest przez spoleczno$¢ lokalng i w jakim stopniu? Jak ustosunkowuja
si¢ uczestniczacy w badaniach ankietowych przedstawiciele $rodowiska lokalnego
do grupy ,Meneli”? Jaki jest stopien szkodliwosci istnienia grup ,,Meneli”
dla spotecznosci Strozy, wedtug opinii jej mieszkancow? Chcialam takze dowiedziec
si¢ wedlug jakich kryteriow rozpoznawalni sa ,Menele”? Jakie sa cechy
im przypisywane? Co tak naprawde ludzie wiedza o tej grupie? Oraz uzyskaé inne
informacje umozliwiajace mi udzielenie wyczerpujacych odpowiedzi na postawione
przeze mnie pytania szczegotowe do tego zagadnienia.

Z wszystkich przeprowadzonych ankiet wytonitam te, ktorych osoby
wypetniajace zostaly przeze mnie uznane za kompetentne do tego aby odpowiadacd
na pytania dotyczace grupy ,,Meneli”. Gléwnym kryterium bylo to, czy osoba
uczestniczaca w badaniu ankietowym w pelni zrozumiatla o jaka grupe pytam
oraz to jak czesto ma dana osoba okazj¢ zaobserwowac¢ badanych w ich §rodowisku.

Na samym poczatku uzupelnianego przez przedstawicieli spotecznosci lokalnej
kwestionariusza ankiety zostaly zadane nastepujace pytania:

1. Jak czesto jest Pani/Pan S$wiadkiem spozywania alkoholu w miejscach
publicznych?
a) codziennie
b) kilka razy w tygodniu
c) kilka razy w miesigcu
d) sporadycznie
e) nigdy
2. Alkohol w miejscach publicznych spozywaja glownie:
a) mezczyzni, b) kobiety, c) kobiety 1 m¢zczyzni, d) mtodziez

3. Czy sq to: zawsze, przewaznie. rzadko, czy nigdy te same grupy ludzi?
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Tabela 5a. Czgstotliwos¢ 1 forma dostrzegania ,,dziatalno$ci” grup ,,Meneli” przez spolecznosé

lokalng (N=64)

Pyt. Czy sa to te same grupy ludzi spozywajace alkohol?
1 Zawsze przewaznie
Kto spozywa najczesciej alkohol w miejscach publicznych?
M K KiM | mlodziez M K KiM | mlodziez
N % |[IN|%|N| % | N | % | N % |[IN|%| N | % | N | %
a) 151234 -1]-|-] - - - 131203 | -1-1]2 |31] 2 |3.1
b) 3 47 | - | - | - | - - - 171265 -]-] 1 |1.6] 1 |16
C) 1 1.6 | -] -|-] - - - 3 47 | -] -1 1 16| 1 |16
d) - - -l - -] - - - 2 3. | - | - | - - - -
e) - - -l -] -] - - - - - -l -] - - - -
Tabela 5b. Czestotliwos¢ i forma dostrzegania ,,dziatalnosci” grup ,,Meneli” przez spotecznosé
lokalng (N=64)
Pyt. cd. Czy sg to te same grupy ludzi spozywajace alkohol?
1 rzadko | nigdy
Kto spozywa najczesciej alkohol w miejscach publicznych?
M K KiM | mlodziez M K KiM | mlodziez
N|% |N[%| N | % | N| % | N| % | N|%| N |% N %
a) - - - -] - - - - - - - - -] - - -
b) - - - -] - - - - - - - - -] - - -
C) 1116 -] -] - - - - - - - - -] - - -
d) - - - -] - - - - - - - - -] - - -
€) - - - -] - - - - - - - - -] - - -

Wszyscy objeci badaniami ankietowymi sg $wiadkami spozywania alkoholu
w miejscach publicznych. Tylko jedna osoba byta tego §wiadkiem sporadycznie (3.1%).
Najwigcej badanych 0sob (26.5%) widywato kilka razy w tygodniu przewaznie te same
grupy mezezyzn spozywajacych alkohol. Natomiast 23.4% badanych miato
do czynienia z tym zjawiskiem na co dzien i widywalo zawsze te same grupy mezczyzn
spozywajacych alkohol. Kolejne 20.3% oséb takze bylo tego §wiadkiem codziennie
i widywalo przewaznie te same grupy pijacych mezczyzn. Zadna z objetych sondazem
0sob nie byta swiadkiem tego aby to kobiety zawsze lub przewaznie spozywaty alkohol
publicznie. Natomiast kilkoro ankietowanych bylo $wiadkiem tego, ze alkohol
spozywaja kobiety i me¢zczyzni, z czego wigkszo$¢ z nich ma z tym zjawiskiem
do czynienia codziennie. Maly odsetek badanych uwaza, aby to przewaznie miodziez
spozywala alkohol w miejscach publicznych. Jednak 3.1% objetych badaniami twierdzi,
ze jest tego $wiadkiem codziennie. Spolecznos$¢ lokalna jest Swiadkiem spozywania

alkoholu w miejscach publicznych przewaznie tej samej grupy mezczyzn.
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Uczestniczacy w badaniach ankietowych przedstawiciele spotecznosci lokalnej
udzielili takze odpowiedzi na pytanie: Jak potocznie najczescief w Pani/ Pana
miejscowosci/w szkole lub w pracy, nazywa si¢ osoby ktore spoiywajq alkohol w miejscach
publicznych?

Rycina 1. przedstawia wyniki analizy odpowiedzi udzielonych na to pytanie
w zaleznosci od wieku 1 plci.

Rycina 1. Etykiety stosowane przez spotecznos¢ lokalng wobec 0s6b spozywajacych alkohol

w miejscu publicznym. (N=64)
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Najczesciej grupa osob pijacych nazywana jest Pijakami (34.4% udzielajacych
odpowiedzi). Zwlaszcza kobiety (42.5%) nazywaja w ten sposob osoby spozywajace
alkohol w miejscach publicznych. Nazwa ta stosowana jest tez cz¢sciej przez dorostych
(37.5%) niz miodziez (29.2%). Mezczyzni (33.3%) czegsciej niz kobiety (15.0%)
uzywajg okreslenia ,,Menel”, podobnie dorosli (32.5%) czesciej niz mtodziez (20.8%).
Okreslenie ,,Zule” uzywane jest najczesciej wéroéd mtodziezy (29.2%). Alkoholikami
nazywana jest badana grupa jedynie przez 9.38% badanych. Cze$ciej przez mezczyzn
(12.5%) niz kobiety (7.5%) 1 mtodziez (12.5%) niz dorostych (7.5%). Przez 6.3%
objetych badaniami sondazowymi uzywane sg takze inne okreslenia, takie jak: Lumpy,
Zebraki, Etachudry, Wywloki, Laziory, Dziamdonie i Kiciorze. NajczeSciej

stosowanymi przez spoleczno$¢ lokalng sq okreslenia: ,,Pijaki” i ,,Menele”.
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Uczestniczacy w badaniach przedstawiciele spotecznosci lokalnej zostali
poproszeni o podjecie proby ogdlnego ustosunkowania si¢ do grupy ,,Meneli”. Podczas
odpowiedzi na pytanie: Jakie jest Pani/Pana ogolny stosunek do badanej grupy osob?
uczestniczacy w badaniu ankietowym odnosili si¢ do subiektywnego odczucia
wzgledem ,,Meneli”. Nie zostaly podane zadne kryteria ktérymi przedstawiciele
spotecznosci lokalnej mogliby zasugerowac si¢ udzielajac odpowiedzi.

Rycina 2. Ogoélny stosunek spotecznosci lokalnej do grupy ,,Meneli” (N=64)

EDOROSLI ®m MtODZIEZ ™ MEZCZYZNI mKOBIETY

7.5%

POZYTYWNY

OBOJETNY

NEGATYWNY
75.0%
Tabela 6. Ogolny stosunek spotecznosci lokalnej do grupy ,,Meneli” (N=64)
Stosunek: OGOLEM KOBIETY MEZCZYZNI
N % mlodziez dorosli mlodziez dorosli
N % N [ % N % N %
POZYTYWNY 11 172 | 2 | 20.0 0 0 6 428 | 3 | 30.0
OBOJETNY 15 23.4 1 10.0 6 20.0 5 357 1 3 | 30.0
NEGATYWNY 38 594 1 7 | 700 | 24 80.0 3 214 | 4 | 40.0

Spotecznos¢ lokalna w wigkszosci ustosunkowana jest negatywnie (59.4%)
do badanych. Zwtaszcza kobiety (75.0%) 1 ogotem dorosli (60.0%). Bardziej
pozytywnie nastawieni sa me¢zczyzni (37.5%), przede wszystkim mtodsi (42.8%).
Najbardziej negatywnie nastawione sg do cztonkéw grupy ,,meneli” doroste kobiety.
Takiej odpowiedzi udzielito 80.0% z nich, a stanowig one najliczniejsza kategorig.
Za to dorosli mezczyzni sg najmniej zgodni. Jednak stosunkowo najwiecej z nich
przyznaje, ze ustosunkowani sg negatywnie (40.0%). Ogoélne ustosunkowanie

spolecznosci lokalnej do badanej grupy ,,Meneli” jest wigc negatywne.
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Przeprowadzajac badania ankietowe chcialam uzyskaé¢ informacj¢ na temat tego

w jaki sposob rozpoznawani s3 ,Menele” oraz na podstawie jakich cech wedlug

udzielajagcych odpowiedzi

przedstawicieli

spotecznosci

lokalnej,

sg wyrdzniani

ze spoteczenstwa. Chciatam takze uzyska¢ informacje na temat tego jakie zachowania

s charakterystyczne dla

,,Meneli”

oraz czy

sa jeszcze jakie$

charakterystyczne, ktore spotecznos$¢ lokalna przypisuje ,,Menelom”.

Na pytanie: po czym poznad, e osoba naleiy do grupy ,,Meneli”? Jakie sq jej

cechy charakterystyczne? Przedstawiciele spotecznosci lokalnej odpowiadali:

Tabela 7. Zestawienie cech charakterystycznych ,,Meneli” wedlug opinii spotecznos$ci

inne cechy

lokalne;j
CECHY CHARATKETYSTYCZNE
WYGLAD L.o % ZACHOWANIE L.o % INNE L.o %
brudni 52 27.8 | przeklinaja 33 14.5 cuchna, 34 38.6
$mierdzg, czué
zaniedbani 19 10.2 | stoja pod sklepem, pod 32 14.1 od nich
mostem nieprzyjemny
zapach
nieogoleni 17 9.1 sg agresywni 24 10.6 sg biedni, 25 28.4
ubodzy
potargane ubrania | 14 7.5 pija 24 10.6
czerwona twarz 11 59 mowia niewyraznie 17 7.5 niechetni do 8 9.1
jakiejkolwiek
rozczochrane 9 4.8 prosza o pieniadze 15 6.6 pracy
wilosy
niedbatos¢ o 7 3.7 zataczajg sig, 13 5.7 psuja opini¢ 8 9.1
higien¢ osobista przewracaja si¢ Strozy
brudne ubrania 5 2.7 zaczepiaja 12 5.3
piwo w rece 4 2.1 robig niestosowne 12 5.3 sg bezrobotni 5 5.7
komentarze, dogaduja
specyficzny ubior | 4 2.1 nic nie robig 11 4.8 czujg si¢ 4 4.5
bezkarni
brzydki 4 2.1 $mieja si¢ 10 4.4
przekrwione oczy | 4 2.1 wldcza si¢ bez celu 8 3.5 nie odzywiaja | 3 34
si¢
ciemne ubrania 3 1.6 $piewaja 6 2.6 prawidtowo
usmiechnigty 3 1.6 sg chamscy 5 2.2
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WYGLAD L.o % ZACHOWANIE L.o % INNE Lo | %
trzgsace si¢ rece 3 1.6 $pig w rowie 5 2.2 maja nie - 1 1.1
uregulowany
osikany 3 1.6 sikajg wszedzie 4 1.8 tryb zycia
niewyspany 3 1.6 $pia na fawkach 4 1.8

ubrany byle jak 2 1.1 zaprzeczaja, ze sa pijani | 4 1.8

czapka na glowie | 2 1.1 sa ztosliwi, nie reaguja 3 1.3 1.Q 00 1 1.1
na upomnienia

stare ubrania 2 1.1 ktdca sig, glosno sig 3 1.3 Razem 88 100.0
zachowuja

czerwony nos 2 1.1 Uciekaja przed policja 1 0.4

przygarbiony 2 1.1 sg nadpobudliwi 1 0.4

glowa zwieszona | 1 0.5 przesadnie uprzejmi 1 0.4

w dot

btedne oczy 1 0.5 natarczywi 1 0.4

czerwone rece 1 0.5 wywoluja awantury 1 0.4

nedznie odziany 1 0.5 $3 nerwowi 1 0.4

Razem 187 | 100.0 | Razem 227 | 100.0

Najczgsciej wymieniane przez przedstawicieli spotecznosci lokalnej cechy
dotyczace wygladu zewnetrznego ,,Meneli” to: sa brudni, zaniedbani, nieogoleni, maja
potargane ubrania, czerwong twarz, rozczochrane wtosy 1 nie dbaja o higien¢ osobista.
Jesli chodzi o zachowanie uczestnicy badania ankietowego wymieniali najczesciej:
»Menele” przeklinaja, stoja pod sklepem lub pod mostem, zachowuja si¢ agresywnie,
pija, méwia niewyraznie, prosza o pieniadze, zataczaja si¢, zaczepiaja, robig
niestosowne komentarze, Smieja si¢ 1 wtdczg si¢ bez celu. Inne cechy charakterystyczne
to: cuchng, czu¢ od niech nieprzyjemny zapach, sg ubodzy, niech¢tni do jakiejkolwiek
pracy, psuja opini¢ Strdzy, sa bezrobotni.

Uczestnicy badania ankietowego mieli takze za zadanie okresli¢ czy wystepuja
ojak czesto 1 poszczegdlne, okreslone w Tabeli 4. zachowania mogace dotyczyc
»Meneli”. Pytanie brzmiato: Jak czesto w Pani/Pana miejscowosci zauwaza Pani/Pan
nastepujqgce zjawiska dotyczgce osob spoiywajgcych regularnie alkohol w miejscach

publicznych?
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Tabela 8. Czestotliwo$¢ wystepowania okreSlonych zachowan ,,Meneli” wedlug opinii

spotecznosci lokalnej (N=64)

ZACHOWANIE

1.Wyludzanie pieni¢dzy

2.Zalatwianie czynnoSci fizjologicznych w
miejscu publicznym np. oddawanie moczu

3.Spanie pod sklepem, w rowie, na drodze
4.Zaczepianie

5.Cze¢stowanie alkoholem

6.Upijanie sie

7.Wulgarne wyrazanie si¢

8.Bojki

9.Zwracanie si¢ 0 pomoc

10.Zaklécanie porzadku spolecznego przez
grupe pijaca

11.Spiew, $miech, zarty, zabawa

12.Akty wzajemnej pomocy w grupie (np.
odprowadzanie pijanego kolegi do domu)
13.Inne pozytywne

-mozna z nich pozartowa¢é

-oferuja pomoc za wino

14.Inne negatywne
-odmawiaja oferowanej pracy

Bardzo
czesto
N %
10 | 15.6
29 453
17 | 26.6
11 172
6 94
33  51.6
22 | 344
5 |78
9 | 141
12 18.8
18 | 28.1
8 125
5 |78
1 1.6
2 |31

czesto

N
19

29

25
26

14

10

11

25

26

20

%
29.7

453

39.1

40.6

21.9

40.6

40.6

15.6

17.2

39.1

40.6

31.3

rzadko

N
25

15

21

%
39.1

234

32.8

31.3

32.8

7.8

23.4

60.9

46.9

35.9

28.1

46.9

nigdy
N %
10 | 15.6
1 16
1 | L6
7 109
23 | 359
1 16
1 | L6
14 | 21.9
14 | 21.9
6 94
2 |31
6 94

Razem
N %
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
64 | 100
7 10.9
1 1.56
2 3.12

Bardzo czgsto (wigkszoscig udzielonych odpowiedzi) wedle obserwacji objetych

badaniami ankietowymi mieszkancoOw Strézy maja miejsca takie zachowania jak:

zatatwianie czynno$ci fizjologicznych w miejscach publicznych, oraz upijanie sig.

Czesto wystepuje spanie pod sklepem, w rowie lub na drodze, zaczepianie, wulgarne

wyrazanie si¢, zaklocanie porzadku przez grupe¢ pijaca oraz $piew, $Smiech, zabawa

1 zarty w grupie. Rzadko wedtug badanych dochodzi do wytudzania pienigdzy czy tez

bojek. Czestowanie alkoholem jest rzadko zauwazane przez mieszkancéw lub niemalze

nigdy. Rzadko takze osoby pijace zwracaja si¢ 0 pomoc. Inne zachowania zauwazane
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bardzo czesto to: zartowanie z osob pijacych, zjawisko oferowania przez osoby pijace
pomocy w zamian za wino lub tez odmawianie oferowanej pracy przez osoby pijace.

Uczestniczagcy w badaniu mieszkancy Strozy zostali poproszeni o wybranie
z listy cech te, ktore przypisaliby ,Menelom”. Oto odpowiedzi w zestawieniu
od najczesciej wybieranej do najrzadziej lub w ogole:

Tabela 9. Cechy przypisywane przez spotecznos¢ lokalng ,,Menelom” (N = 64)

POZYTYWNE L.o % NEUTRALNE L.o % NEGATYWNE L.o
gadatliwy 36 20.7 znudzony zyciem = 25 11.5 pijany 56
towarzyski 20 11.5 ubogi 24 10.8 | brudny 51
zartobliwy 18 10.3 niewyspany 24 10.8  wulgarny 30
usmiechnigty 17 9.8 samotny 22 9.9 zaczepny 26
niekonfliktowy 14 8.0 chory 22 9.9 przebiegly 17
zabawny 12 6.9 nieobliczalny 21 9.5 natretny 14
sprytny 11 6.3 uparty 21 9.5 agresywny 13
zyczliwy 9 5.2 wzbudzajacy litos¢ | 16 7.2 niemajacy wstydu 10
pomystowy 8 4.6 wzbudzajacy 15 6.8 ponizajacy sie 9
wspotczucie
spokojny 7 4.0 smutny 12 5.4 niemajacy 9
moralnosci
kulturalny 7 4.0 ulegty 6 2.7 niekulturalny 8
inteligentny 5 2.9 zamkniety w sobie = 4 1.8 odpychajacy 8
uczuciowy 4 2.3 nieufny 4 1.8 nieprzestrzegajacy 7
prawa
wrazliwy 3 1.7 tajemniczy 3 1.4 wzbudzajacy strach | 6
sympatyczny 2 1.1 ciekawski 3 1.4 nieoszczedny 6
wyksztatcony 1 0.5 inne... 0 - przeszkadzajacy 6
szanowany 0 - ghupi 5
wplywowy 0 - ztosliwy 5
oszczedny 0 - chamski 4
zadbany 0 - przemadrzaty 4
Inne... 0 - inne: osikany 1
ozigbty 0
okrutny 0
niebezpieczny 0
ogolem: 174 100 ogolem: 222 100 = ogodtem: 348

Najwiecej odpowiedzi wybieranych byto sposréod tych cech, ktore
zaklasyfikowalam jako negatywne. Nastepnie co do czgsto$ci wybierane byly cechy
neutralne a najmniej razy wybierano pozytywne. Najczgsciej wybieranymi
negatywnymi cechami przypisywanymi ,Menelom” sg: pijany, brudny, wulgarny,
zaczepny, przebiegly, natretny, agresywny, niemajacy wstydu, ponizajacy sig,
niemajacy moralnosci. Dopisano jedng inng cech¢ negatywng: osikany. Spolecznos¢
lokalna nie przypisuje ,,Menelom” takich cech jak: ozigbty, okrutny, niebezpieczny.
Najczgéciej wybieranymi neutralnymi cechami s3: znudzony zyciem, ubogi,

niewyspany, samotny, chory, nieobliczalny, uparty, wzbudzajacy lito$¢ i wspotczucie

%
16.1
14.7
8.6
7.5
4.9
4.0
3.7
2.9
2.6

2.6

23
23
2.0

1.7
1.7
1.7
1.4
1.4
1.1
1.1
0.3

100
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oraz smutny. Pozytywne cechy ,,Meneli” wedtug przedstawicieli spotecznosci lokalne;j
to: gadatliwy, towarzyski, zartobliwy, usmiechnigty, niekonfliktowy, zabawny, sprytny,
zyczliwy, pomystowy, spokojny. Nie kojarzone sg z ,,Menelami” takie cechy
pozytywne jak: szanowany, wplywowy, oszczedny, zadbany.

Zapytatam bioracych udziat w badaniu ankietowym: czy kiedykolwiek osoby
nalezgce do grupy ,Meneli” poprosily ich o pienigdze, zaczepily w celu podjecia
rozmowy lub czy zachowaly si¢ w stosunku do nich agresywnie?

Rycina 3. Doswiadczenie przez uczestnikdw badania ankietowego niektorych
z rodzajow interakcji z ,,Menelami”(N=64)

Czy kiedykolwiek osoba nalezgca go grupy ""Meneli"':

TAK HE NIE
]
1 67.2%
a) Poprosita Panig/Pana o pienigdze? S 32.8%
79.7%

b)Zwracata sie do Pani/Pana w celu podjecia S )0 3%
rozmowy?

c) Zachowata sie w stosunku do Pani/Pana 23.4% 6.6%

agresywnie?

Z powyzej umieszczonych danych wynika, ze 67.2% reprezentujacych
spotecznos¢ lokalng ludzi bylo proszonych o pienigdze przez ,,Meneli”.

Najczgsciej prosby tego typu kierowane byly do me¢zczyzn, zwlaszcza starszych.
Mtode kobiety (70,0%) najrzadziej sa proszone o pienigdze.

Az 79.7% objetych sondazem bylo zaczepianych przez badanych w celu
podjecia rozmowy.

Taka odpowiedZ udzielity wszystkie miode kobiety oraz znaczna liczba
mezezyzn (83.3%), zwlaszcza starszych (90,0%).

Wszystkie grupy w jakims$ stopniu doswiadczyly agresywnego zachowania
ze strony badanych, jednak ogdtem 76.4% ludzi reprezentujacych spotecznosé lokalng
udzielito odpowiedzi przeczacej.

Kolejnym kierowanym przeze mnie do spotecznosci lokalnej pytaniem byto:

Jak reaguje Pani/Pan za zaczepki tych osob?
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Jak wynika z danych umieszczonych w tabeli 5. wigkszo$¢ objetych badaniami
ankietowymi (71.88%) udaje, ze nie styszy zaczepnych komentarzy.

Tabela 10. Reakcje spotecznosci lokalnej na ,,zaczepki” ze strony ,,Meneli” (N=64)

ODPOWIED | OGOLEM KOBIETY MEZCZYZNI

71 KiM milodziez | dorosli ogétem | miodziez | dorosli | ogdtem

N | % N % | N % N|% [N |% N|% [N |%

a)udaje ze nie 46 | 719 |9 90.0 | 30.0 | 100.0 |39 |975|4 |286 |3 [300(|7 |292
stysze
b)wdaje sie w 14 219 |1 100 |0 0 1 |25 |7 |500 |6 |60.0]13|54.2
rozZmowe
c)reaguje 4 6.3 0 0 0 0 0 |0 3 (214 1 [100|4 |16.7
agresywnie

Wszystkie doroste kobiety 1 znaczna wigkszos¢ mtodych kobiet (90.0%) reaguje
w ten sposOb. Czesciej mezczyzni, a w szczegdlnosci starsi (60.0%) wdaja
si¢ w rozmow¢ z badanymi. Tylko mezczyznom (16.7%) zdarza si¢ reagowaé
agresywnie, z czego zwlaszcza mlodym (21.4%).

Wiele sposréd oséb reprezentujgcych spotecznos¢ lokalng (jak widad
na ponizszej rycinie) uczestniczacych w badaniu oséb byta swiadkiem negatywnych
zachowan w stosunku do cztonkéw grupy ,Meneli”. Wiekszos¢, bo 56.3%
udzielajacych odpowiedzi byla $§wiadkiem agresywnego zachowania si¢ w stosunku
do oséb pijacych. Az 68.8% badanych bylo swiadkiem wysmiewania cztonkow grupy
,Meneli”. Swiadkiem oszustwa, w ktéorym poszkodowanym byla osoba nalezaca
do grupy ,,Meneli” bylto 26.6% udzielajacych odpowiedzi.

Rycina 4. Negatywne zachowania wobec ,,Meneli” na podstawie do§wiadczen

bioracych udziat w badaniu przedstawicieli spotecznosci lokalnej (N=64)

-

Agresywnego zachowania sie w stosunku do o
0s6b pijacych? m 56,3%
Oszustwa, w ktorym p?szkodowanym byta F 73,4%
osoba pijaca? 26,6%
W s . . ,b .e h? ()
vémiewania ossb pijacych? |y ¢ <,

+
&

0 0102 03 04 05 06 07 08

ENIE mTAK
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Na pytanie: Co w zachowaniu badanych 0séb mozna by okresli¢ jako pozytywne?
osoby reprezentujace spoltecznos¢ lokalng odpowiadaty:
- nic (31 odpowiedzi), sg usmiechnieci (7), nie wiem (6),
inne: nie sg agresywni (4 odpowiedzi), sa niekonfliktowi (4), sg zabawni (4),
sa niegrozni (4), sg kulturalni (4), sympatyczni (3), zbieraja puszki i jest czysto (3),
mozna ich wykorzysta¢ do pomocy (3), ods$niezaja w zimie (3), sg zyczliwi (2),
w czasie $wigt wiekszos$¢ idzie do spowiedzi 1 przyjmuje komuni¢ (2), nie zmuszaja
nikogo do picia (1), codziennie méwig dzien dobry (1), czesto przepraszaja (1),
po jakim$ czasie przestaja pic¢ (1), wypetniaja sobie wzajemnie pustke zyciowa (1)
Spotecznos¢ lokalna odpowiedzialnoscia za wymienione przez siebie
charakterystyczne zachowania badanych oséb oraz to dlaczego ,,Menele” znajduja
si¢ w takiej sytuacji zyciowej 1 dlaczego sg postrzegani jako odrebna charakterystyczna
grupa, obarcza nastgpujacymi przyczynami mi¢dzy innymi wymienionymi na rycinie 6.

Rycina 5. Przyczyny znajdowania si¢ ,,Meneli” w trudnej sytuacji zyciowej wedtug
spotecznosci lokalnej (L.o = 185)

choroba, uzaleznienie

glupota

brakinnego zajecia, nuda
problemy finansowe, materialne
problemy rodzinne

zle wychowanie
traumatyczne przezycia
Inne

23,2%

Najczestsza wybierang przyczyng jest: choroba, uzaleznienie. Az 43 osoby
zaznaczyly taka odpowiedz. Kolejnymi przyczynami wedtug spotecznosci lokalnej sa:
glupota (36 odpowiedzi), brak innego zajecia, nuda (30), problemy finansowe
materialne (25), problemy rodzinne (20), zte wychowanie, podobne wzorce rodzinne
(17), traumatyczne przezycia z przesztosci (11). Inne dopisywane przyczyny to:
niedojrzatos¢ (1), brak perspektyw zycia na wsi (1), picie od bardzo mtodych lat (1).

Objeci  badaniami ankietowymi mieszkancy Strozy zostali poproszeni
o to aby napisa¢ jak wedlug ich wiedzy badana grupa ,,Meneli” najczesciej spedza

czas. Pytanie bylo otwarte.
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Uczestniczacy w badaniu przedstawiciele spotecznosci lokalnej odpowiadali:
- pijac wino lub inny alkohol (30 os6b)
- stojac pod sklepem (26)
- rozmawiajac we wlasnym gronie (6)
- stojac pod mostem (6)
- §piac (6)
- inne odpowiedzi to: pijac za straznicg (4), zebrajac (4), grajac w karty (4), wtodczac
si¢ (4), trzezwiejac (3), zaczepiajac innych (3), stojac na drodze (2), sikajac koto sklepu
(2), nie wiem (1)

Jak wida¢ mieszkancy oceniaja ,,Meneli” przez pryzmat tego co widza.
»Menele” pija pod sklepem lub w innych miejscach, widczg si¢ 1 zebrzg. Nikt tak
naprawde jednak nie wie jakie sg indywidualne losy zyciowe cztonkéw grupy ,,Meneli”
oraz jak wida¢ z analizy ponizszego pytania, wigkszo$¢ nie interesuje si¢ tym. Podobnie
jak tym, zeby im pomdc. Dla mieszkancdw istotne jest to co widza i co im przeszkadza.

Ostatnie pytanie w ankiecie dalo mozliwos¢ wyrazenia ciekawosci badz
niepewnos$ci w stosunku do badanych. Objeci badaniami ankietowymi mieszkancy
Strozy pisali: Czego chcial/a by si¢ Pani/Pan dowiedzie¢ na temat badanych osob?
Az 24 osoby napisaly, ze NICZEGO, poza tym padaly nastgpujace odpowiedzi:

- wystarczajaco duzo juz wiem (4)

- skad biorg pienigdze na picie? (4)

- kim byli zanim popadli w alkoholizm? (3)

- dlaczego tyle pija? (2)

- co zapoczatkowato ich alkoholizm? (1)

- po co stojg pod sklepem na 20 stopniowym mrozie? (1)

- jak doszto do tego, ze tak si¢ stoczyli? (1)

- jakie sg historie iz zycia? (1)

- czy maja szanse wyj$¢ z uzaleznienia? (1)

- dlaczego si¢ nie myja? (1)

- czy przestang kiedys pi¢ 1 bedg ludzmi takimi jakimi majg by¢? (1)
- dlaczego nikt do tej pory nie prébowat im pomoc? (1)

- czy jedyna metodg zeby nie psuli wizerunku Strézy jest ich $mieré? (1)
- co wlasciwie robig oprocz stania pod sklepem i picia? (1)

- jak dawno temu byli w kosciele? (1)

- gdzie spedzaja noc? (1)
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2. Konsekwencje prowadzenia trybu zycia, skutkujacego

byciem postrzeganym jako ,,Menel”
W trakcie badan ankietowych zapytalam wuczestniczacych w badaniu
przedstawicieli spotecznos$ci lokalnej jak mysla w jakiej sytuacji materialnej, spotecznej

1 zdrowotnej znajdujg si¢ ,,Menele” przez wzglad na to jaki prowadza tryb zycia.

Tabela 11. Konsekwencje materialne, spoteczne i zdrowotne bycia ,,Menelem” wedtug opinii

uczestniczgcych w badaniu przedstawicieli spotecznos$ci lokalne;:

Materialne | N | % Spoleczne N| % | Zdrowotne [N | %
Pozostanie bez 22 28.9 | Rozbicie/utrata 20 | 28.1 Choroby/brak 24 | 37.5
srodkéw do zycia rodziny/rozwody zdrowia
Utrata pracy 15 19.7 Utrata szacunku innych | 14 | 14.7 uzaleznienie 8 12.5
Bezdomno$§¢ 11 14.5 Utrata 12 | 16.9 Wyniszczenie 5 178
przyjaciot/znajomych organizmu

Obnizenie poziomu | 7 9.2 Izolacja 10 | 14.1 Urazy 5 178

zycia swojego i spoteczna/odrzucenie

rodziny

Bieda/ubdstwo 6 7.9 Przynalezno$¢ do 7 198 Smier¢ 5 178
marginesu spolecznego

Utrata majatku 4 53 Cierpienie bliskich 3 |42 Niedbato$¢ o 4 163

higiene

Bankructwo 3 3.9 Podatnos¢ na tamanie 2 |28 Choroby watroby 4 163
prawa

Zebractwo 3 3.9 Brak akceptacji 1 1.4 Zte samopoczucie 3 142

Dlugi 2 2.6 Zawod mitosny 1 1.4 Niedozywienie 3 142

Pieniadze 2 2.6 Bycie rozpoznawalnym | 1 1.4 Lenistwo 2 |31

przeliczane na jako ,,zta osoba”

alkohol

Sprzedawanie 1 1.3 Zatamanie 1 1.6

wszystkiego, zeby

mie¢ pienigdze na

alkohol

OGOLEM 76 | 100,0 | OGOLEM 71 | 100,0 | OGOLEM 64 | 100,0

Uczestniczacy w badaniach przedstawiciele spotecznosci lokalnej okazali

si¢ by¢ na swoj sposob kompetentni i wymielili szereg konsekwencji materialnych,
spotecznych i1 zdrowotnych jakie moga dotyczy¢ osob nalezacych do grupy ,,Meneli”.
Najczesciej wymieniane konsekwencje materialne to: pozostawanie bez $rodkow
do zycia, utrata pracy, bezdomno$¢, obnizenie poziomu zycia swojego i1 rodziny,
bieda/ubdstwo. Jako spoteczne konsekwencje najcze$ciej wymieniano: rozbicie/utrata
rodziny, rozwody, utrata szacunku innych, izolacja spoteczna, odrzucenie,
przynalezno$¢ do marginesu spolecznego. Najczesciej] wymieniane skutki zdrowotne:
choroby/brak zdrowia, uzaleznienie, wyniszczenie organizmu, urazy, Smier¢, niedbatos¢

o higieng osobistg.
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2.1 Materialna sytuacja cztlonkow grupy Meneli
Zanim przystgpitam do bezposredniego zaczerpni¢cia wiedzy na temat tego
skad ,,Menele” pozyskuja Srodki finansowe zadalam to pytanie takze uczestniczacym
w badaniu ankietowym  przedstawicielom spolecznosci lokalnej. Odpowiadajac
na postawione przeze mnie pytanie: Skgd wedfug Pani/Pana te osoby pozyskujg srodki
finansowe? mozna byto wybra¢ kilka sposrod podanych odpowiedzi:

Rycina 6. Zrédta dochodéw ,,Meneli” wedtug opinii spotecznosci lokalnej. L.o= 141

a) sg na czyims$ utrzymaniu 5.0%
b) praca stata, dorywcza 7.8%
c) wiasne gospodarstwo 2.1%
d) zasitki, renta emerytura 36.9%
e) kradziez 13.5%
f) zebractwo 29.8%
g)inne 4.9%
0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0% 40.0%
& Opinia spotecznosci

Badani najcze¢sciej (52 odpowiedzi) zaznaczali odpowiedz d) czyli uwazaja,
zew wickszosci ,,Menele” moga utrzymywaé sie¢ z rent, emerytur lub zasitkdw.
Kolejnymi co do czestosci wybieranych odpowiedzi byty stwierdzenia, ze ,,Menele”
utrzymuja si¢ z zebractwa (42) lub kradziezy (19). Ponadto 11 razy zostata wybrana
odpowiedz b) czyli, ze menele utrzymuja si¢ z wiasnej pracy. Kolejno 7 oséb
stwierdzilo, ze sg na czyim$ utrzymaniu. Jedynie 3 razy zostala wybrana odpowiedz
sugerujaca, ze badani utrzymujg si¢ z wlasnego gospodarstwa. Inne wymienione przez
7 objetych badaniami mieszkancow Strézy zrédta dochodow ,,Meneli” to: sprzedawanie
puszek 1 zlomu (5), sprzedaz rzeczy wyniesionych z domu (1), Zzerowanie
na kumplach (1).

Podczas przeprowadzania wywiadu z czlonkami grupy ,.Meneli” zadatam
im nastgpujace pytanie dotyczace ich sytuacji materialnej: Jakie jest Pani/Pana glowne

zrodlo dochodow? (N=34)
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Z wywiadu przeprowadzonego wsrod badanych wynika, ze 52.9% z nich nie
ma zadnych zrodel dochodu, z czego 27.8% jest na czyim§ utrzymaniu (zony, me¢za
lub matki), 23.5% utrzymuje si¢ z renty, zasilkow lub emerytury; 17.6% badanych
twierdzi, ze ich gléwnym Zrodlem dochodu jest praca dorywcza; 2.9% utrzymuje
si¢ glownie z darowizn i pozyczek. Inne zrédta dochodu ma 2.9% badanych — jest to
kradziez zlomu i sprzedawanie puszek.

Trzy na pi¢¢ nalezagcych do badanej grupy kobiet nie ma zadnego zrodia
dochodu. Dwie z nich sg zamezne, lecz tylko maz jednej z nich pracuje dorywczo.
Pozostate dwie kobiety sa rozwiedzione jedna z nich utrzymuje si¢ z pracy dorywczej
jako sprzataczka a druga gléwnie z renty. Jedna z kobiet (ktorej maz pracuje) nie ma
stalego miejsca zamieszkania. Mieszka z rodzing w wynajetym tymczasowo pokoju
za splate ktorego juz dtugo zwleka.

Stosunkowo duzo, bo 23.5% badanych nie ma stalego miejsca zamieszkania.

Az 46.2% me¢zczyzn ktoérzy nie maja zadnych zrodet dochodu, mimo iz ma
na utrzymaniu rodziny lub dzieci, z czego dwoch mezczyzn nie ma statego miejsca
zamieszkania 1 wraz z rodzing nocuja u znajomych lub mieszkaja w zabudowaniach
gospodarczych. Nie ma takze stalego miejsca zamieszkania 40,0% badanych
utrzymujacych si¢ z pracy dorywczej. Mieszkaja oni od dluzszego czasu
u pracodawcow.

Jednak nie wszyscy z nich dostrzegaja to, ze znajduja si¢ w cigzkiej sytuacji
zyciowej gtdwnie poprzez naduzywanie alkoholu.

Na pytanie: Czy poniosta/poniost Pani/Pan jakies straty 7 powodu
picia/naduZywania alkoholu? (N=34)

Na 34 uczestniczacych w badaniu ,,Meneli” wickszo$¢ zdaje sobie sprawe z tego
co jest powodem trudnej sytuacji materialnej, spotecznej badz zdrowotnej. Az 76.5%
dostrzega straty wywotane alkoholizowaniem si¢. Stosunkowo do tego jaki jest stan
faktyczny, duzo bo 23.5% nie doszukuje si¢ przyczyny sytuacji zyciowej w alkoholu.

Przez przedstawicieli spotecznosci lokalnej nakres$lajacych obraz ,,Menela”
1 przypisujacych mu charakterystyczne cechy i zachowania cze¢sto wspominane byto
to iz osoby nalezace do grupy ,.Meneli” prosza o pieniadze, zebrza. Jak wynika
z wezesniejszej analizy 67.2% zapytanych osob przyznato, Zze bylo proszonych
przez ,,Meneli” o pienigdze (rycina 4). Jako szdstg co do czestosci wymieniang cechag
charakterystyczng ,,Meneli” wedlug spotecznosci lokalnej to: proszenie o pieniadze

(tabela 3)
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Podczas przeprowadzania wywiadow badani ,,Menele” zostali zapytani: Cgy
zdarza si¢ Pani/Panu prosi¢ o pienigdze? Jesli tak to kogo i o jakie kwoty?

Rycina 7. Osoby do ktorych ,,Menele” kierujg prosbe o pienigdze (N=34)

znajomi

obcy

obcy i znajomi

nie zdarzyto mi sie

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0%

Prawie potowa, bo 47.05% badanych przyznaje, ze zdarza im si¢ prosi¢
o pienigdze znajomych, 26.47% zwraca si¢ z prosba o pienigdze nie tylko do znajomych
ale takze do obcych, a 17.65% badanych twierdzi, ze o pienigdze prosi jedynie osoby
obce. Natomiast 17.65% utrzymuje, ze nie prosi ani znajomych ani obcych o pienigdze.
Dwie z pieciu badanych kobiet nie majacych zadnych zrddet dochodu przyznaje,
ze prosi o pieniagdze znajomych.
Na pytanie o jakie kwoty badani proszg padaty nastepujace odpowiedzi:

Od znajomych:

-2 —3 ztote (11 osob)

- o grosze (3)
- zalezy od kogo ale, nie wigcej niz 50 ztotych (1)

- roznie, ale to sq mate kwoty, ktorych potem nie trzeba oddawac (1)

Od znajomych i obcych:
- niewielkie kwoty (3 osoby) - zlotowke czasem dwa (1)
- tyle zeby bylo na wino (2) - tyle ile dadza (1)
-3.20zk (1) - zeby co$ mozna bylo za to kupi¢ (1)
Od obcych:
- byle ile, tyle ile dadza (1 osoba) -na cos konkretniejszego (1)

- o ztotéwke (1)
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2.2. Zdrowotne konsekwencje bycia ,,Menelem”

Kolejnym interesujagcym mnie zagadnieniem bylo okreslenie jaka jest sytuacja
zdrowotna czlonkéw grupy ,,Meneli”. W tym celu chcialam zbada¢ w jaki sposob
obcujg z alkoholem badani cztonkowie grupy ,,Meneli”? W jakiej fazie uzaleznienia od
alkoholu si¢ znajdujg? Oraz jakie sg inne czynniki moggce wplynag¢ na ocene¢ ich
ogolnego stanu zdrowia?

Badanym osobom z grupy ,,Meneli” podczas przeprowadzania wywiadu

zadatam miedzy innymi, ponizsze pytania dotyczace ich relacji z alkoholem:

Pyt.1 Jak czesto spozywa Pani/Pan alkohol?
a) nigdy

b) raz na miesigc lub rzadziej

¢) dwa do czterech razy w miesigcu
d) dwa do czterech razy w tygodniu
e) cztery lub wigcej razy w tygodniu
f) codziennie

g) kilka razy dziennie

h) kiedy tylko mam na to pieniadze

Pyt.2 Czy uwaza Pani/Pan, Ze ma problem z naduzywaniem alkoholu?

Na podstawie analizy iloSciowej wynikow przeprowadzonych wywiadow
(tabela 9, na kolejnej stronie) mozna stwierdzi¢, ze 64.7% badanych ,,Meneli” uwaza,
zenie ma problemu z naduzywaniem alkoholu z czego 50.0% spozywa alkohol
codziennie lub kilka razy dziennie. Wigkszo$¢ badanych spozywajacych alkohol
codziennie (57.14%) przyznaje, ze ma problemy z piciem. Jednak co ciekawe znaczna
wiekszos¢ tych ktorzy przyznaja, ze pijg kilka razy dziennie (83.33%) nie dostrzega
w swoich relacjach z alkoholem problemu. Takze wigkszo$¢ z osob, ktore wczesniej
przyznaty, ze pija kiedy tylko maja na to pienigdze (71.43%) nie uwaza, zeby miata
problem z piciem. Osoby ktére pija cztery lub wiecej razy w tygodniu (8.82%)
w wigkszosci nie dostrzegajg problemu. Tylko 2.94% badanych spozywa alkohol kilka
razy w miesigcu. Reszta spozywa go co najmniej kilka razy w tygodniu, z czego
wigkszo$¢ nie widzi w tym jakiego§ problemu. Relacja z alkoholem kazdego

z badanych jest co najmniej niepokojaca a powiedziata bym, Zze wrecz alarmujaca.
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Tabela 12. Zalezno$¢ pomigdzy czgstoscia spozywania alkoholu przez ,,Meneli” a

dostrzeganiem tego przez nich jako problem

Czy uwaza Pani/Pan, Zze ma problem z

naduzywaniem alkoholu?
Jak czesto spozywa Pani/Pan

alkohol? TAK NIE RAZEM
N % N % N %
a) nigdy - - - - - -
b) raz na miesiac - - - - - -
¢) 2-4razy w miesigcu - - 1 100 1 2.9
d) 2-4 razy w tygodniu - - 3 100 3 8.8
€) 4 lub wigcej razy w tygodniu 1 33.3 2 66.7 3 8.8
f) codziennie 8 57.1 6 42.9 14 41.2
g) kilka razy dziennie 1 16.7 5 83.3 6 17.7
h) kiedy tylko mam na to pieniadze 2 28.6 5 71.4 7 20.6
OGOLEM 12 353 22 64.7 34 100.0

Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli 10, ponad potowa badanych
z grupy ,,Meneli” (20 osob) przyznaje, ze spozywa alkohol codziennie lub kila razy
dziennie. Z czego 11 przyznaje, ze zdarza im si¢ spozywac¢ alkohole niekonsumpcyjne
np: denaturat. Tylko jeden badany z grupy pijacej z taka czestotliwoscig nie pali
papieroséw. Az 23 osoby mimo, ze spozywaja alkohol codziennie, dodatkowa palg
papierosy. Natomiast 7 badanych przyznaje, ze spozywatoby znacznie wigcej alkoholu,
gdyby tylko mieli na to pienigdze. Powodem nie palenia papieroséw przez 3 z nich
sg niewystarczajagce fundusze. Wszyscy z badanych osob, ktorzy pija kiedy tylko maja
na to pienigdze, spozywajg alkohole nieckonsumpcyjne.

W odpowiedzi na kolejne pytanie 10 badanych przyznaje, Zze nie odzywia
si¢ regularnie. Kolejnych 19, Ze nie zawsze.

Ogdétem 29 badanych pali papierosy; 29 odzywia si¢ nieregularnie
lub nie zawsze regularnie; 24 spozywa alkohole niekonsumpcyjne. Tylko 5 badanych

uwaza, ze odzywiaja si¢ regularnie. Jedynie 4 osoby nie palg papieroséw, z czego
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3 czynilyby to gdyby mialy na to pienigdze. Natomiast jedynie 10 z 34 badanych

nie pije niczego co zawiera alkohol ale nie jest przeznaczone do spozycia.

Tabela 13. Zalezno$¢ pomiedzy czgstotliwo$ciag spozywania alkoholu przez ,,Meneli”

a regularnym odzywianiem si¢, paleniem papierosow i piciem alkoholi niekonsumpcyjnych

Jak czesto spozywa OGOLEM | 2.Czy pali 3.Czy odzywia sie 4.Czy zdarza
Pani/Pan alkohol? Pan/Pani Pani/Pan regularnie? sie
papierosy? Pani/Panu
spozywa¢é
alkohole
niekonsumpc
yjne?
N % | TAK | NIE | TAK | NIE NIE TAK | NIE
zawsze
a) nigdy 0 0 - - - - - - -
b) raz na miesiac 0 0 - - - - - - -
c) 2-4razyw 1 2.9 1 - - - 1 - 1
miesigcu
d) 2-4razyw 3 8.8 2 1 2 - 1 2 1
tygodniu
e) 4lubwiecejrazyw | 3 8.8 3 - 1 - 2 1 2
tygodniu
f) codziennie 14 | 41.2 | 13 1 1 3 10 9 5
g) kilka razy dziennie 6 17.6 6 - - 4 2 5 1
h) kiedy tylko mam 7 20.6 4 3 1 3 3 7 -
na to pienigdze
OGOLEM N 34 29 5 5 10 19 24 10
% 100% 853 | 14.7 | 14.7 | 294 55.9 70.6 | 294

Powyzsze pytania jak i kolejne postuzyly mi do stwierdzenia w jakiej fazie

alkoholizmu znajduja si¢ poszczegdlni cztonkowie grupy ,,Meneli”’. Podczas

studiowania indywidualnych przypadkow okreslitam na podstawie wywiadu
i obserwacji w jakiej fazie alkoholizmu (zgodnie z klasyfikacjag E.M Jellinka) wedlug
mnie mogg by¢ badani cztonkowie grupy ,,Meneli”. Ponizej zamieszczam niektore
z pytan oraz odpowiedzi badanych.

Na pytanie: Czy zdarzylo si¢ Pani/Panu, Ze przez kilka dni byl/a Pani/Pan pod
wplywem alkoholu? (N=34)
Az 91.2% badanych przyznato, ze TAK. Pozostate 8.8% utrzymuje, ze NIE.

Na pytanie: Czy otrzgymalt/a Pani/Pan kiedykolwiek mandat za spoiywanie
alkoholu w miejscach publicznych? (N=32)
Az 78.1% badanych przyznato, ze TAK. Z czego 32% dodato, Ze wielokrotnie.

Pozostate 21.9% badanych utrzymuje, ze nigdy NIE otrzymalo mandatu.
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Na pytanie: Czy zdarza si¢ Pani/Panu spoiywaé alkohol w samotnosci? (N=32)
Az 84.4% badanych przyznaje, ze TAK. Pozostate 15.6% twierdzi, ze NIGDY. Z czego
jeden z udzielajagcych wywiadu ,,Meneli” zostatl przeze mnie poproszony o rozmowe
w momencie kiedy spozywat sam alkohol za budynkami sklepow.

Na pytanie: Czy pije Pani/Pan po to, Zeby si¢ upi¢? (N=32)
Az 56.3% badanych odpowiedziato, ze NIE. Kolejne 31.3% udzielito odpowiedzi,
ze NIE ZAWSZE. Jedynie 12.5% badanych przyznato, ze pija zawsze po to, zeby
si¢ upic.

Na pytanie: Czy zdarza si¢ Pani/Panu, ze nie pamieta Pani/Pan
nic g poprzedniego dnia? (N=34)
Az 82.4% badanych odpowiedziato, ze TAK. Pozostate 17.6% twierdzi, ze NIE.

Na pytanie: Czy zdarzaly si¢ w Pani/Pana Zyciu takie okresy, kiedy odczuwal/a
Pani/Pan koniecznos¢ ograniczenia swojego picia? (N=34)
Az 73.5% badanych odpowiedziato, ze TAK. Pozostate 26.5% nigdy nie odczuwato
koniecznosci ograniczenia picia.
Na pytanie: Czy zdarzalo sie, Ze ludzie sprawiali Pani/Panu przykrosé przez
krytykowanie Pani/Pana picia? (N=34)
Takze 73.5% badanych odpowiedziato TAK, pozostate 26.5%, ze NIE.
Na pytanie: Czy zdarzalo sie, Pani/Panu odczuwaé wyrzuty sumienia lub wstyd
z powodu swojego picia? (N=34)
Az 58.8% odpowiedziato, ze NIE. Nieco mniej niz potowa badanych (41.2%) czuta
si¢ winna z powodu picia.
Na pytanie: Czy zdarzalo si¢ Pani/Panu, e rano po przebudzeniu pierwszq myslg byla
checé wypicia alkoholu dla uspokojenia lub przerwania objawow przepicia? (N=34)
Az 79.4% badanych odpowiedziato, ze TAK. Pozostate 20.6% twierdzi, ze NIE.

Na pytanie: o jakiej porze dnia najczesciej spoiywa Pani/Pan alkohol? badani

»Menele” odpowiadali:

- rano (8 osob) - wieczorem i rano (1)

- caly dzien po trochg (7) - od potudnia (1)

- wieczorem (6) - czasem rano, czasem w potudnie (1)

- kazda pora jest dobra (3) - wieczor, chyba, ze nie pracuje (1)

- rano, bo wtedy najwigcej suszy (2) - po pracy, chyba, Ze nie robig¢ to caly
dzien (1)

- zalezy kiedy najdzie ochota (2)
- jak sg pieniadze to si¢ pije od rana (1)



94

Na pytanie: Jak czesto chodzi Pani/Pan do lekarza? padaty nastepujace

odpowiedzi:

- w ogole (11 badanych) - ostatnio 7 lat temu (1)

- co kilka lat (4) - ostatnio 5 lat temu (1)

- ostatnio 10 lat temu (3) - ostatnio 6 lat temu (1)

- z wlasnej woli nie chodze w ogole (1) - ostatnio 4 lata temu (1)

- ostatnio za komuny (1) - 3 dni temu (1)

- bardzo rzadko (1) - jak trzeba to lekarz przychodzi
- ostatnio 13 lat temu (1) do mnie (1)

- ostatnio 11 lat temu (1)

Rycina 8. Dostrzeganie swoich probleméw alkoholowych przez ,,Meneli” (N=34)

Czy uwaza Pani/Pan, Ze ma problem z
naduzywaniem alkoholu?

B TAK
H NIE

Przytaczajac jeszcze raz wyniki badan zawarte w tabeli 9, az 65.0% badanych
jest przekonanych, ze nie ma zadnych problemow zwigzanych z alkoholem.

Na podstawie przeprowadzonych wywiadow i obserwacji moglam ocenic
w jakiej fazie alkoholizmu moga znajdowa¢ si¢ badani. Wobec 5 z 34 ,,Meneli” nie
spekulowatam poniewaz nie uzyskalam wystarczajacych informacji aby moc dokonac
takiej diagnozy. ,,Menele” znajduja si¢ réznych stadiach uzaleznienia od alkoholu:

Faza 1.- 0 osob

Faza 2. — 3 osoby

Faza 3. — 4 osoby

Faza 4. — 22 osoby

,Menele” to w zdecydowanej wickszosci osoby uzaleznione od alkoholu,

majace roznego rodzaju problemy zyciowe wynikajace ze swojej choroby.
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Podczas przeprowadzania wywiadow z cztonkami grupy ,,Meneli” oraz nie tylko wtedy

dokonywatam ich obserwacji. Obserwacji poddawatam rézne elementy skladowe

wygladu zewngtrznego jak 1 zachowanie podczas udzielania wywiadu.

W ponizszej tabelce przedstawiam jej wyniki.

Tabela 14. Wyniki obserwacji podczas przeprowadzania wywiadow (N=34)

Zagadnienia objete obserwacja: | Nie stwierdza si¢ Stabo Srednio nasilone Znacznie
nasilone nasilone
N % N % N % N %
Twarz

Przekrwione spojowki 1 2.9 5 14.7 20 58.8 8 23.5

Odbiegajace od normy 2 5.9 10 294 14 41.2 8 23.5

unaczynienie skory, ,,pajaczki”

Obrzmiata twarz 7 20.6 8 23.5 13 38.2 6 17.6

Drzenie jezyka, niewyrazna 7 20.6 7 20.6 15 44.1 5 14.7

mowa

Zmiany dermatologiczne 1 2.9 5 14.7 9 26.5 19 55.9

Niedbatos¢ o uzebienie 3 8.8 14 41.2 9 26.5 8 23.5

Cialo

Drzenie rak 15 44.1 10 294 4 11.8 5 14.7

Drzenie catego ciala 19 55.9 4 11.8 3 8.8 8 23.5

Niedowaga 17 50.0 0 0 14 41.2 3 8.8

Nadwaga 26 76.5 0 0 4 11.8 4 11.8

Nienaturalne zmiany w budowie | 26 76.5 0 0 4 11.8 4 11.8

Zabrudzenie 5 14.7 8 23.5 10 29.4 11 324

Wyglad zewn./Ubiér

Poniszczone ubrania 0 0 5 14.7 19 55.9 10 294

Zaniedbany wyglad 0 0 4 11.8 18 52.9 12 353

Ubiodr nicadekwatny do pogody 29 85.3 1 2.9 0 0 4 11.8

Zabrudzenie 1 2.9 4 11.8 14 41.2 15 324

Zachowanie

Rozdraznienie 26 76.5 5 14.7 1 2.9 2 5.9

Nerwowe ruchy 20 58.8 8 23.5 4 11.8 2 5.9

Przejawy agresji 32 94.1 1 2.9 0 0 1 2.9

Bagatelizowanie tematu 18 52.9 5 14.7 7 20.6 4 11.8

Przyjecie postawy obronnej po 3 8.8 5 14.7 12 353 14 41.2

rozpoczeciu tematu alkoholu

Zmiana tematu rozmowy 15 44.1 3 8.8 2 5.9 14 41.2

Spuszczanie, odwracanie wzroku | 27 79.4 3 8.8 0 0 4 11.8

Zatajanie faktow dotyczacych 24 70.6 0 0 8 23.5 2 5.9

picia

Inne
Przykry zapach 3 8.8 2 5.9 9 26.5 19 55.9
Won alkoholu 3 8.8 3 8.8 4 11.8 24 70.6

Inne zachowania odbiegajace od
normy

w trakcie wywiadu niektoérzy spozywali alkohol lub palili papierosy
jeden z badanych rozptakat si¢ w trakcie rozmowy
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Twarz

Menele w wigkszo$ci mieli przekrwione spojowki co bylo bardzo zauwazalne
oraz u wigkszo$ci zaobserwowac¢ mozna bylo nienaturalne unaczynienie skory z réznym
nasileniem. Od licznych popekanych naczynek az po czerwong wrecz bordowa twarz.
Nie u wszystkich zauwazy¢ mozna byto opuchlizng twarzy. Wigkszo$¢ obrzmiatg twarz
miata w lekkim badZz S$rednim nasileniu. Wigkszo$¢ badanych podczas udzielania
wywiadu mowita w sposob belkotliwy, lecz raczej zrozumiaty. U wszystkich
z wyjatkiem jednego badanego zauwazalne byly liczne zmiany dermatologiczne skory.
Wigkszo§¢ takze miata problemy z higieng jamy ustnej w roznych stopniach
od nieprzyjemnego zapachu i zmiany kolorytu zgbdéw po ich brak lub szczatkowe
uzgbienie.

Cialo

U wigkszos$ci z badanych nie stwierdzitam lub stwierdzitam, ze wystgpowanie
drzenia rak jest stabo nasilone, a zwlaszcza drzenia calego ciata. Az u 17 badanych
stwierdzitam $rednio lub znacznie nasilong niedowage. Tylko 8 badanych miato z kolei
nadwage. Os$mioro z badanych mialo nienaturalne zmiany w budowie ciala.
Do kategorii tej, zaliczatam przer6znego rodzaju wadliwie zros$ni¢te zlamania, brak
paliczkéw u rak oraz inne i tzw. ,,piwny brzuch” jesli odznaczal si¢ w bardzo widoczny
sposOb zwlaszcza na najszczuplejszych z badanych. Wigkszos¢ badanych w r6znym
stopniu miata zabrudzone ciato, zwtaszcza rece.

Wyglad zewn./Ubior

Wszyscy badani mieli w réZznym stopniu poniszczone ubrania. Od niezalatanych
lub zreperowanych dziur po odzienie, ktore bylo raczej wynikiem wlasnego pomystu
zrealizowanego bardzo dawno temu. Niektorzy mieli skorzane kurtki jeszcze z lat
mtodzienczych. Wszyscy badani ogolnie wygladaja w sposéb zaniedbany. Natomiast
tylko kilkoro ubranych byto nieadekwatnie do pogodny. Rozpigta koszula lub brak
swetra lub kurtki na duzym mrozie. Ogoélnie ubrania badanych byty bardzo zabrudzone.
Ubrania cztonkow grupy ,,Meneli” byly takze zabrudzone w ré6znym stopniu. Badani
mieli przewaznie kilka warstw ubran i mimo iz na pewno kiedy$ one mialy jakis$
konkretny kolor w trakcie badania wydawato si¢ , ze wszystko jest koloru szarego,
czarnego badz brgzowego. Wiekszos¢ z badanych miata nakrycie glowy.

Zachowanie
Badani w wigkszo$ci zachowywali si¢ spokojnie, tylko kilkoro z nich byto lekko

rozdraznionych, a kilkoro bardzo, ale tylko momentami. Nerwowe ruchy zdarzaty
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si¢ sporadycznie lecz, byly rézne. Niektorzy z badanych jedynie zaciskali pigéci inni
wymachiwali drapali si¢ po glowie lub odwracali w rézne strony. W znacznej
wiekszosci badani nie wykazywali zadnych przejawow agresji. Tylko jeden z badanych
zarcagowal agresja stowng a kolejny usitowal fizyczng. Badani w wigkszosci
nie bagatelizowali tematu, lecz zdarzali si¢ tez tacy, ktorzy nie mieli ochoty rozmawiac
na niektore tematy, nie dostrzegali problemu lub Zartowali z niego badz ktamali.
Wigkszos¢ z badanych w rdéznym stopniu przyjmowata postawe obronng
po rozpoczeciu tematu dotyczacego alkoholu w trakcie wywiadu. Albo zaprzeczali
aby problem ich dotyczyl lub wielokrotnie powtarzali, ze w ich $rodowisku kazdy
tak pije 1 to jest ,,normalne”. Wigkszo$¢ z badanych zmieniata temat rozmowy
wielokrotnie lub kilka razy. Kilkoro badanych notorycznie odwracala wzrok,
najczesciej zmieniajgc przy tym temat rozmowy. Wigkszos$¢ z badanych mimo postawy
obronnej nie zatajata faktow dotyczacych picia.

Inne

Podczas przeprowadzania wywiadow od znacznej wigkszo$ci badanych
wyczuwalny byl nieprzyjemny zapach, wynikly z alkoholizowania si¢ (zapach
,przetrawionego” alkoholu) jak i1 niedbania o higien¢. Od zdecydowanej wickszosci
takze mozna byto wyczu¢ alkohol.

Podczas udzielania wywiadu 4 z badanych spozywato alkohol (wino lub piwo).
Z kolei 6 w trakcie rozmowy palito papierosy. Jeden z badanych podczas rozmowy
zareagowal bardzo emocjonalnie 1 rozptakat sie.

Kobiety w rownym stopniu co mezczyzni byly zaniedbane w sferze higieny ciata
jak 1 wygladu. Wszystkie mialy zaczerwieniong twarz, poniszczone w ré6znym stopniu
ubrania i mozna bylo wyczu¢ won alkoholu i nieprzyjemny zapach. Jedna z nich miata

nadwage, trzy kolejne znaczng niedowage a jedna zbudowana byta ,,normalnie”.

2.3. Spoleczne konsekwencje bycia ,,Menelem”

Jak wynika z analizy wcze$niejszych materiatow 59.4% z przedstawicieli
spotecznosci lokalnej jest ustosunkowana negatywnie do badanej grupy osob. Az 71.9%
z nich wudaje, ze nie styszy kiedy czlonkowie grupy ,Meneli” zwracajg
si¢ w ich kierunku w jakiejkolwiek sprawie.

Az 61.8% z badanych ,,Meneli” nie ma rodziny lub nie utrzymuje z nig w ogodle

kontaktu, zyjac w samotnosci.
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Az 68.9% mezczyzn nalezacych do grupy ,,Meneli” nigdy si¢ nie ozenito.
Stosunkowo duzo, bo 14.7% badanych rozwiodto si¢, w wigkszosci przypadkow
z powodu probleméw przysporzonych matzonkowi i1 rodzinie swoim patologicznym
kontaktem z alkoholem.
Rycina 9. Zestawienie odpowiedzi na pytania dotyczace postrzegania przez spotecznosé

lokalng grup ,,Meneli” oraz opinii na ich temat. (N=64)

1.Jak Pani/Pan uwaza, czy spozywanie alkoholu
weneicacn sty zPntrans |y
miejscowosci to istotny problem? 85.9%
2.Czy zdaniem Pani/Pana wtadze lokalne
powinny zlikwidowaé zjawisko publicznego b
pijanstwa? 89.1%
3.Czy Pani/Pana zdaniem badana grupa oséb o
nalezy do marginesu spotecznego? 75.0%
4.Czy Pani/Pana zdaniem badane osoby o
zastugujg na szacunek? 62.5%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0% 90.0%

H NIE ETAK

Badani mieszkancy Strozy na pytanie: Jak Pani/Pn uwaZa, czy spoiywanie
alkoholu w miejscach publicznych w Pani/Pana miejscowosci to istotny problem?
Odpowiadali: wigkszo$¢, bo 85.9% objetych badaniami przyznalo, iz uwaza,
ze spozywanie alkoholu w miejscach publicznych to istotny problem. Natomiast
14.06% stwierdzito, ze nie. Niemal 90% (89.1%) badanych uwaza, ze wladze lokalne
powinny zlikwidowa¢ zjawisko publicznego pijanstwa w  Strézy. Pozostate
10.9% odpowiedzialo, ze nie. Na pytanie Czy Pani/Pana zdaniem badana grupa osob
nalezy do marginesu spolecznego? Az 75.0% objetych badaniami sondazowymi
odpowiedziato TAK. Co oznacza, ze reszta czyli 25.0% osob uwaza, ze grupa ,,Meneli”
nie nalezy do marginesu spotecznego. Wigkszos¢ badanych (62.5%) stwierdzito,
ze nalezace do grupy ,,Meneli’ osoby zastuguja na szacunek, jednak mimo wszystko

niepokojacy jest odsetek tych, ktdrzy uwazaja, ze NIE (37.5%).
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Jedna z udzielajacych odpowiedzi kobiet (72 lata) na pytanie: Czy Pani/Pana
zdaniem badane osoby zastugujq na szacunek? Odpowiedziata dopisujac swoja

kategorie: ,,Jako ludzie TAK, jako alkoholicy NIE™

Rycina 10: Przeswiadczenie o mozliwosci uzyskania pomocy ze strony ,,Meneli” wedtug
opinii mieszkancow Strozy (N=64)

Czy wazg Pani/Pan, ze znajdujac si¢ w naglej jakiejkolwiek
potrzebie mozna liczy¢ na pomoc ze strony tych osob?

Etak Mnie ®tak, doswiadczytem juz pomocy zich strony  H nie wiem

Na pytanie ,,dlaczego nie?” objete badaniami ankietowymi osoby odpowiadali:

- stan w jakim si¢ znajduja to uniemozliwia - nie wiedzg co si¢ wokot nich dzieje (2)

(4 osoby) - bo zalezy im tylko na alkoholu (1)

- oni sami potrzebujg pomocy (4) - nie my$la realnie (1)

- mysla tylko o sobie (3) - brak im sity zeby poméc (1)

Biorgcy udziat w badaniu ankietowym przedstawiciele spolecznosci lokalnej
spychaja na margines osoby nalezace do grupy ,,Meneli”. Ponadto, jak widaé
na powyzszej rycinie spoleczno$¢ nie jest zgodna ani przekonana co do faktu,
czy mozna by liczy¢ na pomoc czlonkow grupy ,,Meneli”. Az 44% badanych nie wie
czy pomoc w nagtej jakiejkolwiek sytuacji zostata by im udzielona, kolejne
27% badanych uwaza, ze nie. Jedynie 17% uwaza, ze znajdujac si¢ w naglej
jakiejkolwiek potrzebie mozna liczy¢ na pomoc ze strony ,,Meneli”. Co ciekawe 12%
udzielajacych odpowiedzi, juz takiej pomocy doswiadczyta.

Podczas badania ankietowego, chcialam dowiedzie¢ si¢ wedlug jakich kryteriow

»Menele” postrzegani sg jako spojna grupa. Skierowatlam nastepujace pytanie

do przedstawicieli spotecznosci lokalne;:
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Co wg Pani/Pana lgczy te grupe osob? dlaczego skupiajq sie w grupie?
Bioracy udzial w badaniu ankietowym przedstawiciele spotecznosci lokalnej
odpowiadali:
- naldg, uzaleznienie (20 osob)
- dzigki temu, zZe trzymaja si¢ w grupie maja staly dostgp do alkoholu, skladaja
si¢ na niego lub kupuja sobie nawzajem (17)
- wzajemne zrozumienie (7)
- izolacja ze strony otoczenia (6)
- podobne problemy (6)
- inne: zdobywaja razem pienigdze (4), brak motywacji do Zzycia (4), wspieraja
si¢ finansowo (4) nie majg rodzin (3), brak pracy (3), samotno$¢ (3), brak wyksztatcenia
(3), wspolna ,,pasja”(2), sredni wiek (2), zalewaja alkoholem swoje prawdziwe ,,ja” (1),
biesiadowanie (1), to samo srodowisko (1), niewielka odlegtos¢ do monopolowego (1)
»Menele” odtracani sa przez spoleczenstwo i postrzegani jako odre¢bna
grupa, nacechowana negatywnie i postrzegana jako spojna gléwnie przez pryzmat
probleméw alkoholowych. Prawdg jest, ze badani w wigkszos$ci utrzymuja kontakty
jedynie miedzy sobg lub sporadycznie z kim$ spoza grupy.
W trakcie przeprowadzania wywiadu badani ,,Menele” pytani byli o pozostatych
cztonkow grupy z ktérymi spedzaja czas, spozywaja alkohol i1 znajg si¢ od dluzszego
czasu, oraz sprawiajg wrazenie grupy spojne;j.

Zostaty im zadane migdzy innymi dwa pytania zawarte w ponizszej tabeli:

Tabela 15. Stosunek ,,Meneli” do cztonkdéw swojej grupy (N=34)

Pyt.1. Jaki ma Ogélem Pyt.2. Czy mozna liczy¢ na ich pomoc i

Pani/Pan stosunek wsparcie?

do oséb z ktorymi TAK NIE

spozywa alkohol? NIE ZAWSZE
N % N % N % N %

a)nie obchodza 19 55.9 - - 13 38.2 6 17.6

mnie

b)zalezy mi na nich 14 41.1 2 5.8 5 14.7 7 20.6

c)sa dla mnie 1 2.9 1 2.9 - - - -

najwazniejsi

Ogotem 34 100.0 3 8.8 18 52.9 13 38.2

Z przeprowadzonych badan wynika, Zze 55.9% udzielajacych wywiadu cztonkow
grupy ,,Meneli” uwaza, ze pozostali cztonkowie grupy ich nie obchodza, 52.9%

oswiadczyto, ze nie mozna liczy¢ na pomoc pozostatych. Tylko dla jednej osoby, grupa
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»Meneli” jest najwazniejsza i uwaza ona, ze mozna na jej cztonkow liczy¢. Natomiast
20.6% badanym zalezy na pozostalych, jednak uwazaja oni, ze nie zawsze mozna
na nich liczy¢. Ponadto 14.7% badanym takze zalezy, lecz uwazaja oni, Ze nie mogg
liczy¢ na kolegéw/kolezanki. Tylko stosunkowo niewielki odsetek jest tych, ktorym
zalezy 1iktorzy moga liczy¢ na pomoc i wsparcie. Interesujacy wydaje si¢ by¢ fakt,
ze 17.6% badanym nie zalezy a jednak nie uwazaja aby na reszt¢ nie mozna byto
w zupetnosci liczy¢, jak uwaza wickszos$¢ udzielajagcych wywiadu osob: nie obchodza

ich inni czlonkowie grupy oraz nie uwazaja, zeby mozna bylo liczy¢ na ich pomoc.

2.4. Swiat warto$ci czlonkéw grupy ,,Meneli”

Uczestniczacy w  badaniach mieszkancy Strézy, =zostali poproszeni
o uszeregowanie wedlug ich przekonania ponizszych warto$ci tak aby powstata
hierarchia odpowiadala systemowi warto$ci ,,Meneli” wedlug ich opinii.
Na postawione pytanie 47 z 64 badanych udzielito odpowiedzi.

Tabela 16. System wartosci ,,Meneli” wedlug opinii spotecznosci lokalnej (N=47)

Pozycja w hierarchii:
Warto$ci 1] 11 | 11 | v | v

% N % N % N % N %

Mitos¢, przyjazn, | 1 2.1 2 4.3 19 | 404 | 18 [ 383 | 7 | 149
rodzina

Pienigdze, rzeczy | S 10.6 32 68.1 7 14.9 3 6.4 0 0
materialne

Alkohol zabawa, 38 80.8 7 14.9 1 2.1 0 0 1 2.1
towarzystwo

Praca, nauka 0 0 2 4.3 5 10.6 13 277 | 27 | 574
kariera

Wartosci religijne | 3 6.4 3 6.4 13 27.7 13 27.7 15 31.9

Hierarchia wartosci ,,Meneli” wedle przekonania pozostatych mieszkancow Strozy to:
I.  Alkohol, zabawa, towarzystwo
II.  Pienigdze, rzeczy materialne
II.  Mitos¢, przyjazn rodzina
IV.  Wartosci religijne

V. Praca, nauka, kariera



102

Wedlug uczestniczagcych w badaniu ankietowym przedstawicieli spotecznos$ci
lokalnej najwazniejszymi rzeczami w zyciu ,Menela” sa: alkohol, zabawa,
towarzystwo. Nastepnie: pienigdze i rzeczy materialne. Najmniejsze znaczenie w Zyciu
,»Menela” wedtug opinii spotecznosci lokalnej ma praca, nauka i kariera.

Podczas wywiadu nie udato mi si¢ okresli¢ jaki jest faktyczny, ogdlny system
warto$ci czlonkéw grupy ,,Meneli” poniewaz unikali Oni odpowiedzi na pytania
dotyczace tego tematu jak 1 wielokrotnie zbywali mnie niesatysfakcjonujacymi
odpowiedziami, urywanymi badz przerysowanymi, czy tez humorystycznymi. Poza tym
udzielenie pelnej, wyczerpujacej odpowiedzi na ten temat wymagato by szerszych
badan poswigconych tylko temu zagadnieniu.

W trakcie wywiadu zadalam jednak ,,Menelom” miedzy innymi nast¢pujace
pytania: Czego Pani/Pan najbardziej w Zyciu Zatuje? oraz Z czego Pani/Pan
Jjest najbardziej dumny? badani czlonkowie grupy ,,Meneli” odpowiadali:

Tabela 17. Rzeczy z ktorych sa ,,Menele” najbardziej dumni i ktoérych najbardziej

zatuja
Najbardziej dumni z: L.o | Najbardziej zaluja: L.o
dzieci 9 ze si¢ nie ozenit 8
siebie 5 niczego 7
rodziny 4 | ze si¢ ozenit 5
niczego 3 ze zaczat pi¢ 3
przepracowanych lat 2 ghupoty 3
meza 1 straconych lat w zwigzku 2
zycia 1 przepitych lat 1
rodzicow 1 | pobytu w wigzieniu 1
wyksztalcenia 1 ze nie poszedt na studia 1
tego, ze jako$ daje sobie rady 1 ze nie poszedt na kucharza 1
tego, ze jestem zdrowy 1 przestat trenowaé sport 1
ze spadku i renty 1 mtodosci 1
tego, ze jeszcze zyje 1 ze byl pijany i nie pojechat z 1
tego, ze cale zycie miatem 1 dzieckiem na pogotowie
pieniadze
tego, ze trenowatem sport 1

Badani na pytanie o to z czego s3 najbardziej dumni czesto wymieniali
cztonkow rodziny lub siebie. A na pytanie czego najbardziej zalujg Ci ktorzy byli
samotni odpowiadali ,Ze si¢ mnie oZenilem” a co cickawe niektorzy z tych ktorzy
si¢ ozenili wtasnie tego zatowali. Badani mowili o tym, ze zatluja tego, ze zaczeli pic,
swojej ghipoty i innych rzeczy z ktorych nie sa dumni. Zaden nie wspomniat czego$

w tym stylu, ze dumny jest z tego ile moze wypi¢ lub, Zze ma na picie pienigdze.
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Tabela 18. Rzeczy wazne i niewazne w zyciu cztonkéw grupy ,,Meneli”: (N=33)

A —Najwazniejsze; B - Raczej wazne; l —Obojetne; l - Raczej niewazne; I - Zupekie niewazne

zagadnienia A B I RAZEM
N % N % N % N % N % N %

- spokojne zycie bez 13 | 394 | 16 | 485 | 3 9.1 1 3.0 0 0 33 | 100
problemow,
zmartwien,
- pienigdze, dobre 5 | 152 | 8 | 242 | 13 [ 394 | 5 | 152 | 2 6.1 | 33 | 100
warunki materialne
- ciekawa praca, 2 6.1 5 15.2 | 16 | 48.5 9 27.3 1 3.0 33 | 100
sukcesy zawodowe
- mozliwos¢ 0 0 5 15.2 1 3.0 16 | 485 | 11 | 33.3 | 33 | 100
doksztatcania sie,
nauka
- wysoka pozycja 0 0 3 9.1 7 21.2 | 10 | 30.3 | 13 | 394 | 33 | 100
spoteczna, wpltywy,
kariera
- ludzki szacunek 18 | 54.5 9 21.3 4 12.1 0 0 2 6.1 33 | 100
- prawdziwa przyjazn | 10 | 30.3 | 16 | 485 | 5 | 152 | 1 3.0 1 3.0 | 33 | 100
- odwzajemniona 6 18.2 | 12 | 26.4 8 24.2 3 9.1 4 12.1 | 33 | 100
mitosé
- Zycie towarzyskie, 2 6.1 14 | 424 | 10 | 30.3 5 15.2 2 6.1 33 | 100
spotkania, zabawa,
imprezy
- rodzina , dzieci 17 | 51.5 | 10 | 30.3 4 12.1 1 3.0 1 3.0 33 | 100
- alkohol, papierosy, 2 6.1 19 | 57.6 | 10 | 30.3 1 3.0 1 3.0 33 | 100
inne uzywki
Religia, wiara 8 24.2 | 13 | 394 5 15.2 4 12.1 3 9.1 33 | 100

W powyzszej tabeli zestawione sg odpowiedzi ,,Meneli” na pytanie jak wazne
sg poszczegdlne zagadnienia w ich zyciu. Jak wida¢ dla badanych wazne jest spokojne
zycie bez zmartwien, ludzki szacunek, prawdziwa przyjazn, mito$¢, zycie towarzyskie,
rodzina ale takze alkohol. Obojetne s3 przewaznie pienigdze, ciekawa praca i sukcesy
zawodowe. Niewazna lub zupelnie niewazna jest mozliwo$¢ doksztalcania si¢ 1 kariera.
Zestaw odpowiedzi byt bardzo indywidualny 1 zalezat od sytuacji zyciowej badanego.
Niektérzy odpowiadali, ze zupelnie niewazna w ich zyciu jest mito$¢ 1 rodzina
oraz dzieci. Badanym zostaly zadane takze ponizsze pytania:

Na pytanie: Czy interesuje si¢ Pani/Pan politykq? (N=32)
71.9% badanych odpowiedziato, Ze tak. Pozostate 28.1% nie interesuje si¢ polityka.
Na Pytanie: Czy jest Pani/Pan osobg wierzgcq? (34)

Az 97.1% badanych odpowiedzialo, Ze tak. Z czego jedynie 18.2% uczgszcza

do kosciota. Pozostale 81.9% nie praktykuje swojej wiary.
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2.5. Ocena jakosci swojego zycia przez ,,Meneli”

Zanim zaczerpnetam bezposredniej informacji o tym jak ,,Menele” oceniajg
jako$¢ swojego zycia zapytalam co na ten temat mys$lg przedstawiciele spotecznosci
lokalnej. Mieli oni zdecydowaé wyrazajac swojg opini¢:

Czy wedlug opinii Pani/Pana osoby te:
a) s3 zadowolone ze swojego zycia
b) chaialyby zmieni¢ swoje zycie
c¢) chciatyby co$§ w swoim zyciu zmieni¢, lecz nie otrzymuja pomocy
d) moglyby wiele w swoim zyciu zmenié, lecz odmawiaja pomocy
€) nie maja szans na zmiang¢ swojej sytuacji zyciowej

Tabela 19a. Ocena jakosci swojego zycia przez ,,Meneli” w opinii kobiet

Odpowiedzi OGOLEM KOBIETY

KiM MLODZIEZ DOROSLI OGOLEM

N % N % N % N %
a) 13 20.3 2 20.0 4 13.3 6 15.0
b) 8 12.5 1 10.0 5 16.7 6 15.0
) 7 10.9 2 20.0 3 10.0 5 12.5
d) 30 48.4 4 40.0 16 53.3 20 50.0

e) 6 9.4 1 10.0 2 6.7 3 7.5
Ogolem | 64 | 100.0 | 10 100.0 30 | 100.0 | 40 | 100.0

Tabela 19b. Ocena jakos$ci swojego zycia przez ,,Meneli” w opinii m¢zczyzn

Odpowiedzi OGOLEM MEZCZYZNI
KiM MLODZIEZ DOROSLI OGOLEM
N % N % N % N %

a) 13 20.3 4 28.6 3 30.0 7 29.2
b) 8 12.5 1 7.1 1 10.0 2 8.34
) 7 10.9 2 14.3 0 0 2 8.34
d) 30 484 5 429 5 50.0 10 45.8
e) 6 9.4 2 14.3 1 10.0 3 12.5
Ogolem | 64 | 100.0 | 14 100.0 10 | 100.0 | 24 | 100.0

Niemal potowa objetych badaniami (48.44%) uwaza, Ze osoby zaliczane
do grupy ,,Meneli” mogliby w swoim zyciu wiele zmieni¢ , lecz odmawiajg pomocy.
Tak uwaza migdzy innymi potowa z objetych badaniami ankietowymi kobiet
oraz 50,0% dorostych mezczyzn. Kolejng wybrang przez 20.3% badanych osob
odpowiedzig bylo stwierdzenie, ze ,Menele” sa zadowoleni ze swojego zycia.

Tak odpowiedziato 15,0% kobiet i 29.17% megzczyzn. Ogdlnie spolecznos¢ uwaza,




105

ze ,Menele” sa zadowoleni ze swojego zycia a mogli by wiele w nim zmieni¢, lecz
odmawiaja pomocy.

To samo pytanie zostato oczywiscie zadane grupie docelowej. Badani ,,Menele”
podczas udzielania wywiadu byli pytani o ich §wiatopoglad, o stosunek do samych
siebie oraz jak oceniajg jako$¢ swojego zycia.

Jaki ma Pani/Pan stosunek do swojego zycia?

a) jestem zadowolony ze swojego zycia

b) chcialbym zmieni¢ swoje zycie

¢) chciatbym co$§ w zyciu zmieni¢, lecz nie otrzymuje odpowiedniej pomocy

d) mogtbym wiele w swoim zyciu zmieni¢, ale nie chce prosi¢ o pomoc

€) nie mam szans na zmiang¢ Swojego zycia
Tabela 20. Ocena jako$ci swojego zycia przez ,,Meneli”, wedtug kryteriow posiadania

przez nich dochodéw i rodzin lub nie (N=34)

Odp.: POSIADANIE BRAK DOCHODOW OGOLEM

DOCHODOW

Posiadanie Brak Posiadanie Brak rodziny

rodziny rodziny rodziny

N % N % N % N % N %

a) 1 11.1 2 28.5 1 25.0 2 14.3 6 17.6
b) - - - - 3 75.0 1 7.2 4 11.7
C) 5 55.6 - - - - 4 28.6 9 26.5
d) 3 33.3 3 42.8 - - 2 14.3 8 23.5
e) - - 2 28.5 - - 5 35.7 7 20.6
Ogotem 9 26.5 7 20.6 4 11.7 14 41.2 34 100.0

Stosunkowo najwigcej badanych (38.24% = kategoria b + ¢) chciatoby zmieni¢
swoje zycie. Wiekszos¢ z nich (26.47%) chciataby co§ w swoim zyciu zmienic,
lecz twierdzi, ze nie otrzymuje odpowiedniej pomocy. Mysli w ten sposob ponad
potowa (55.6%) badanych, ktorzy posiadaja dochody i maja rodziny lub bliskich,
z ktérymi utrzymuja kontakt. Nie uzaleznia zmiany swojego zycia od pomocy
z zewnatrz zaden badany, ktéry ma dochody, lecz nie ma rodziny lub nie ma dochodow,
lecz utrzymuje kontakty z bliskimi. Warto podkresli¢, ze 28.57% z badanych, ktorzy
nie majag dochodéw ani rodzin uwaza, ze nie moze zmieni¢ swojego zycia
bo nie otrzymuje pomocy z zewnatrz. Natomiast 35.71% z nich uwaza Zze nie ma szans
na zmian¢ swojego zycia. Relatywnie najwigksza roznorodnos$¢ jesli chodzi o stosunek
do swojego zycia panuje w najliczniejszej grupie badanych (41.18%) czyli tych ktérzy

nie posiadajg statych dochodoéw ani rodzin lub nie maja z bliskimi kontaktu.
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Podczas przeprowadzania wywiadu z ,,Menelemi” zadatam im takze nastgpujace

pytanie: Czy Pani/Pana styl Zycia jest odmienny niZ reszty spoleczenstwa? czym sie

wyroznia i w jakim stopniu?

Badani cztonkowie grupy ,,Meneli” odpowiadali:

57.58% (19) badanych odpowiadato, ze TAK, z czego niecala potowa
47.37% (9) powigzato uzasadnienie z problemami alkoholowymi:

- za duzo pije, duzo wiecej niz inni (6);

- pije 1 wloeze sig (1);

- pij¢ i mam problemy z prawem (1);

- nie trzymam pionu jak inni (1);

- nie mam zony, dzieci i zeszedlem na psy (3);

-nie mam gdzie spac, nie mam co jes¢, nie mam sie¢ gdzie umyc, jak jest,
kazdy widzi (1);

- duzo w zyciu stracitem, zyje na duzo nizszym poziomie (1);

- spozywam wigcej alkoholu, mowia: idzie ten co wypity (1);

- robie rzeczy ktorych inni bali by si¢ robi¢ (1);

- wszyscy sq frajerami a ja nie (1);

- zyje inaczej, ale to nie moja wina (1);

- wystarczy na mnie popatrzec, to nie jest tajemnica (1);

42.42% (14) uwaza, ze ich zycie nie r0zni si¢ niczym od reszty, w tym

uwazajg tak rowniez 2 kobiety.

3. Studium indywidualnych przypadkow osob nalezacych

do grupy ,,Meneli”

Ponizszy rozdzial poswigecony jest indywidualnym charakterystykom cztonkow

grupy ,,Meneli”. Kazdy z nich wystepuje pod pseudonimem pod jakim funkcjonuje

w swojej grupie, lub ktory zostal mu nadany przez spotecznos¢ lokalng. Wybratam

kilkanascie najbardziej interesujacych przypadkow 1 staralam si¢ w mozliwie

najciekawszy sposob przedstawi¢ indywidualne losy badanych, wraz z okre§leniem

w jakiej fazie alkoholizmu znajdujg si¢ badani (wedlug klasyfikacji E.M. Jellinka).

Obok pseudonimu i wieku kazdego, umiescitam jedno przykladowe  zdanie

wypowiedziane przez dang osob¢ podczas wywiadu.
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Antek, 39 lat ,, Moge przestac pi¢ w kazdej chwili”

Antek jest 39 - letnim kawalerem. Poproszony, zgodzit si¢ na rozmowe tylko
ze wzgledu na znajomos$¢. Przeprowadzitam z badanym dwie rozmowy w odstepie
kilkudniowym. Podczas nich zachowywat si¢ kulturalnie i che¢tnie opowiadat o swoim
zyciu. Nie ma dzieci. Jest jednym z pigciorga rodzenstwa i pary bliznigt. Z wszystkimi
cztonkami rodziny utrzymuje kontakt. Obecnie nie ma zadnych Zrédet dochodu.
Mieszka z matkg na ktérej jest utrzymaniu. W czasie nauki szkolnej nie sprawiat
ktopotow wychowawczych rodzicom, lecz nigdy nie byt wzorowym uczniem, miat
problemy z promocja do kolejnych klas. Ukonczyt szkote zawodowa uzyskawszy
zawod: lastrykarz. Wychowat si¢ w pelnej rodzinie, w ktdérej obecnie nie zyjacy juz
ojciec, regularnie naduzywat alkoholu. Od 25 roku zycia pali papierosy. Antek
od 19 roku zycia pije. Jak twierdzi nigdy nie miat ,,pociggu” do alkoholu, ale ,,musiat”
si¢ nauczy¢ pi¢ w wojsku. Po raz pierwszy skosztowat alkoholu i upit si¢ ,,winem
swojskim” u siebie w domu. Jak twierdzi miat to by¢ trening przed przysiega.
Po ukonczeniu stuzby trudno bylo mu si¢ odzwyczai¢ od codziennego piwka,
zwlaszcza, ze nie mogt znalez¢ pracy. Pracowal jaki$ czas w zawodzie. W trakcie
swojego zycia wielokrotnie mial problemy z piciem w miejscu pracy. Byt w stanie
przypomnie¢ sobie 4 incydenty w zyciu kiedy przez alkohol stracit pracg. W ostatnich
latach tylko niekiedy udaje mu si¢ znalez¢ dorywcza prace. Najczesciej u znajomych
jako pomocnik przy pracach budowlanych.

W czasie wolnym najczesciej spaceruje. Uwielbia tez jezdzi¢ na rowerze
z ktorym si¢ praktycznie nie rozstaje jesli gdzie§ wychodzi.

Do sklepu po alkohol przychodzi codziennie. Jego najblizsze plany
na przyszto$¢ to: ,, rzucié¢ pijanstwo i ozenic¢ si¢”. Najbardziej w zyciu zaluje straconych
lat spedzonych na piciu. Twierdzi, ze nie ma nic z czego mogiby by¢ dumny.
Najbardziej bolesnym wydarzeniem w jego zyciu byl moment kiedy kilka lat temu topit
si¢ w miejscowe] rzece podczas stanu powodziowego. Cudem unikngt $mierci
samodzielnie wdrapujac si¢ po korzeniu drzewa na lad. Bylo to dla niego niezwykle
negatywne przezycie. Od razu wytrzezwiat, lecz musiat si¢ napi¢ zeby uspokoi¢ nerwy.

Na pytanie co mysli o sobie popadal w skrajnosci lub odpowiadatl bardzo
niekonkretnie. Przyznal, ze potrafi by¢ bardzo nerwowy ale na co dzien jest spokojny.
Na pytanie: jak Pan mysli jaka Pana postrzegaja inni ludzie? odpowiedziat: ,,jeden tak,

drugi tak”. Zapytany o to jakim jest synem odpowiedzial ,, zbym nie jestem”.
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Ostatni raz byl u lekarza dwa lata temu. Twierdzi, ze nie ma wigkszych
probleméw zdrowotnych oprécz dolegliwosci ze strony uktadu krazenia, lecz w trakcie
rozmowy uskarzal si¢ na bol brzucha. Przyznal, ze nie odzywia si¢ regularnie.
Interesuje si¢ polityka, czyta gazete 1 czesto oglada wiadomosci. Jest osobg wierzaca,
lecz nie praktykujaca.

Antek codziennie spozywa alkohol, lecz nie uwaza zeby miat z tym problem.
Wielokrotnie otrzymywal mandaty za spozywanie alkoholu w miejscach publicznych
oraz za jazde na rowerze po pijanemu. Pije poniewaz w ten sposob uspakaja nerwy,
pomaga mu to zapomnie¢ o problemach, odstresowac si¢, ztagodzi¢ kaca i pomaga
zasngé, zniwelowa¢ poczucie samotnosci. Antek pije takze z nudéw i dla towarzystwa
wynajdujac najdziwniejsze okazje do tego zeby bylo co uczci¢. Czesto zdarzajg
mu si¢ kilkudniowe ciagi ostrego picia. Najczgsciej pije kiedy go co$ zdenerwuje.
Twierdzi, ze gdyby tylko chcial mogltby przesta¢ pi¢. Najczesciej spozywa piwo 1 tanie
wino, lecz najbardziej lubi wodke. Potrzebuje niewielkiej ilosci alkoholu Zeby si¢ upic.
Czesto nie pamigta nic z poprzedniego dnia. Upija si¢ tez w samotnosci. Zdarzyto mu
si¢ pi¢ cos co nie byto alkoholem ale go zawierato — nie chciat méwi¢ o szczegotach.
Pienigdze na alkohol pozycza od znajomych, czesto proszac tez nieznajomych o kilka
ztotych. Nie byl w stanie okresli¢ jaka ilos¢ alkoholu dziennie pije ale ,,jak sg pienigdze
to bedzie ze skrzynke piwa dziennie”. Kazdy wieczér spedza ,,pod sklepem”
ze znajomymi. Najczescie] pije z bratem ciotecznym, ktory takze znacznie naduzywa
alkoholu. Pije zkuzynem u Niego w domu lub w okolicach sklepéw. Znaja
si¢ od dziecka 1 zawsze moze liczy¢ na jego pomoc. Bardzo zalezy mu na tej
znajomosci. Najdotkliwszymi ztymi konsekwencjami picia wg Niego byto: wielokrotna
utrata pracy, utrata przyjaciol, zaburzony kontakt z rodzing oraz utrata znacznych ilosci
pienigdzy.

Na trzezwo Antek jest bardzo niesmialy. Nie odpowiada nawet na ,,dzien
dobry”, jakby zupelie nie poznawal ludzi. Sprawia wrazenie osoby powazne;.
Ma niewielkie problemy z wymowg. Antek z piwem w rece jest zupetnie kim§ innym.
Rozesmiany, gadatliwy, zaczepny, lecz sympatyczny. Ze wszystkimi rozmawia
1 sprawia wrazenie osoby zadowolonej z zycia. Antek wracajacy wieczorem do domu
to brudny, pijany i agresywny mezczyzna. Staje si¢ wulgarny i1 napastliwy, zwlaszcza
w stosunku do miodych kobiet.

Antek jest alkoholikiem. Do swojego uzaleznienia nie przyznaje si¢ chociaz

od dtuzszego czasu mato kiedy mozna spotka¢ go w trzezwym stanie. Jego wyglad
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wyraznie wskazuje na wyniszczajace dziatanie alkoholu jakiemu jego organizm jest
poddawany od wielu lat. Ma znacznie zaczerwieniong twarz i przekrwione spojowki.
Jego twarz jest obrzmiala a oczy ciagle zatzawione. Mimo duzego sensu wypowiedzi
jego mowa jest niewyrazna i1 betkotliwa. Ma znacznie nasilone drzenie rak i catego
ciata. Wyraznie czu¢ bylo won alkoholu podczas obydwdch spotkan. Mimo nieco
zaniedbanego wygladu nie czu¢ bylo przykrego zapachu. Jest mezczyzna bardzo
szczuptym 1 nieco przygarbionym. Podczas rozmowy wyraznie unikat tematu alkoholu
oraz przyjmowat postawe obronng kiedy poruszany byt temat picia. Nie zachowywat si¢
agresywnie, lecz byt rozdrazniony i wykonywat nerwowe ruchy kiedy padaty drazliwe
pytania. Podczas jednego ze spotkan wypalit w trakcie 30 minutowej rozmowy
5 papierosow. Bagatelizowatl temat, zmieniat podczas rozmowy oraz staral si¢ zatajac
fakty dotyczace picia.

Antek dostrzega fakt, ze jego zycie rozni si¢ od przecigtnego. Jego dzien
wyglada nastgpujaco: wstaje bardzo wczesnie, jezdzi po okolicznych wsiach i odwiedza
znajomych w poszukiwaniu pracy, po czym wraca do domu, przewaznie ktoci
si¢ z matkg, ktoéra ma pretensje, ze wraca nietrzezwy, wiec idzie pi¢. Bardzo chcialby
zmieni¢ swoje zycie i si¢ ustatkowa¢ jednak nie wie od czego ma zacza¢. Twierdzi,
ze jezeli znajdzie dziewczyne rzuci picie 1 papierosy a zeby szukaé dziewczyny musi

najpierw jak uwaza znalez¢ stalg pracg. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Fred, 53 lata ,, Picie jest wojng, a nade mnq cigzy fatum”

Fred pije od 28 lat. Bardzo stabo sypia i czgsto budzi si¢ w nocy. Pierwsza jego
mysla po przebudzeniu jest chg¢ wypicia alkoholu. Codziennie okoto godziny 4:00 rano
idzie do calodobowego sklepu po piwo. Wraca i szykuje sobie $niadanie, ktore czgsto
bywa jedynym positkiem przez caly dzien. Nastepnie czeka az w poblizu jego domu
zjawi si¢ kolega, z ktorym bedzie mogt ,,przej$¢ si¢ na wino”. Okoto godziny 11:00
Fred saczy alkohol z butelki pod ,,monopolowym” wraz z kolegami. Trwa to kilka
chwil, po czym wszyscy rozchodza si¢ ,,do domoéw” a tak naprawde wigkszos¢ robi
sobie spacer i po potudniu zndéw wracajg, aby pi¢. Fred pod monopolowy schodzi
tez okoto 15:00 i wtedy ,, pije ile wytrzymam albo si¢ skonczy kasa”.

Kazdy dzien to rutyna. Wszystko zalezy jedynie od pogody i tego co dziato
si¢ poprzedniego dnia. To dlaczego pije, uzasadnit tylko tym, ze alkohol mu smakuje.
Pije tylko ,,wino marki wino” a w lepsze dni piwo. Wg niego ludzi, ktérzy spotykaja

si¢ w okolicach sklepow zZeby si¢ napi¢ laczy tylko alkohol. Kazdy jest przyjacielem
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jesli wlasnie dostal wyptate lub rente. Wtedy jest szansa, ze co$ postawi. Fred pije
alkohol gdzie si¢ da, a najczesciej w miejscach publicznych. Przewaznie pije po to zeby
si¢ upi€. Jest znany okolicznym mieszkancom i nie tylko. Rzucil palenie 16 lat temu.
Nie miat pieniedzy zeby kontynuowac¢ dwa natogi. ,, Przepitem 20 tysiecy w pot roku” —
opowiadajac o tym badany bardzo potepit swoje zachowanie.

Rozmowa z wyjatkowo wyniszczonym alkoholem cztowiekiem trwata bardzo
dtugo. Badany niezwykle szczerze 1 powaznie potraktowatl moja prosbe o udzielenie
wywiadu. Jest osobg powazng, inteligentng 1 btyskotliwg, upomina wulgarnie
zachowujacych si¢ kolegéw 1 mam wrazenie, ze dba o to aby nie powstata zadna bojka.
Dopisuje mu tez humor az nie zacznie pi¢. Na trzy umowione spotkania zjawit
si¢ na ostatnim. Musial upewnic si¢ i dowiedzie¢ kim jestem i czy stwarzam dla niego
jakie$ zagrozenie. Podczas rozmowy pit tanie wino. Reagowat bardzo emocjonalnie
na zadawane pytania, denerwowatl si¢ moja ,,niewiedza” na temat jego stanu. Nie chciat
méwi¢ o tym co ,,przeciez wida¢”. Fred pod wptywem alkoholu stwarza wrazenie
starego, schorowanego, zzigbnig¢tego cztowieka. Na wszystko narzeka 1 czesto
komentuje wypowiedzi i zachowanie kolegdw lecz stosujac zupelnie nieadekwatne
uwagi czy wtracenia co budzi do niego u innych wyrazng niechg¢.

Ma znacznie przekrwione spojowki i odbiegajace od normy unaczynienie skory.
Won przetrawionego i1 pitego alkoholu czu¢ byto bardzo wyraznie. Badany nie dba
o higieng, co tez daje si¢ odczu¢. Drzenie rak jest w jego przypadku bardzo nasilone,
co skrzetnie ukrywa krzyzujac rece na piersi. Jest siwy. Ma zaniedbane i zreszta
szczatkowe uzegbienie. MOowi wyraznie aczkolwiek glos ma niezwykle zachrypnigty tzw.
»przepity”. Nie bagatelizowal tematu 1 nie zatajat faktéw dotyczacych picia.
Nie zaprzeczal, ze , zszed! na dziady”, jednak nie postrzega swojego problemu
jako choroby.

Ma podstawowe wyksztatcenie 1 kurs spawacza elektrycznego. Posiada takze
prawo jazdy. Jest kawalerem. Nie ma dzieci. Pochodzi z rekonstruowanej rodziny.
Wychowat si¢ z matkg i ojczymem, z ktorymi jak twierdzi byl w dobrych stosunkach.
Ma troje rodzenstwa, z czego co najmniej jedno ma powazne problemy
z naduzywaniem alkoholu. Pochodzi z sgsiedniego wojewodztwa. Ale juz jako mate
dziecko przeprowadzit si¢ do Strozy.

Najchetniej w ciggu dnia ,,blgka sie kolo sklepow”. Najczescie] przed
potudniem. Alkohol pije codziennie. Z innymi badz w samotno$ci. Nie odzywia

si¢ regularnie. Je to co wpadnie mu w rgce. Przypomina najbardziej ze wszystkich
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»dworcowego kloszarda”, tyle ze ma dom, uzytkujac w nim jedynie jedno bardzo
zaniedbane pomieszczenie w suterenie, bardzo brudne, wilgotne 1 pokryte
najprawdopodobniej sadzg. Wg niego najwazniejsze jest to aby szanowac rodzing. Sam
obecnie utrzymuje z rodzing mieszkajacg na tej samej dzialce kontakty jedynie
,,w potrzebie”. Nie obchodzi go to co mysla o nim inni, lecz jesli kto$ go obrazi reaguje
tym samym. Fred bardzo chetnie podejmuje si¢ drobnych prac typu od$niezanie
w zimie. W zamian za wino lub pieniadze.

Tak naprawde w toku badan nie udato mi si¢ ustali¢ skad czerpie jakiekolwiek
dochody. Twierdzi, ze w lecie czasem , zaczepi sie jako pomocnik na budowie”.
Dawniej zbierat i sprzedawat puszki lub szukat zlomu, jednak teraz woli poprosi¢
przechodniéw o pienigdze na wino. Bardzo chcialby zmieni¢ swoje zycie. Na najblizsza
przyszto$¢ planuje ,, detoks, 6 tygodni”. Nie wazne sg dla niego: mitos¢, rodzina i zycie
towarzyskie. Ceni jednak prawdziwg przyjazf, ludzki szacunek oraz to aby mie¢
spokojne bezproblemowe zycie i dostgp do uzywek.

,, Pienigdze byly cale zycie, nie liczylem sig z pieniedzmi, nie liczytem si¢ z nikim,
TV chodzito od rana do wieczora, sprzedatem zycie przez picie, mam zmarszczki
i jestem glupi bo stracitem miodos¢ na piciu, chciatbym cofngé czas ale teraz jest
za duze przyzwyczajenie” Badany upija si¢ czgsto 1 czg¢sto zdarza mu si¢ zasnaé
,»2dzies” poza domem. Jest osobg wierzaca ale nie chodzi do kosSciota, bo ,, ksigdz
by mnie z kosciota wyrzucit”. Fred w ogole nie chodzi do lekarza. Nic mu jak twierdzi
nie dolega. Nie widzi zadnych pozytywnych stron picia. Przez alkohol stracit szanse
na normalne zycie. Najbardziej zatuje, Ze si¢ nie ozenil kiedy mogt a wybrat picie. Miat
wiele konfliktow z prawem, o ktorych nie chciat rozmawia¢ a przede wszystkim
jest bardzo samotny. Utracit caly majatek. Sprzedat dziatke ,,Zeby miec za co pic”.

Ludzi ze swojego $Srodowiska zna bardzo dobrze. Dostrzega to jak bardzo
alkohol ich zniszczyl i1 niszczy, lecz nie dostrzega do konca tego procesu u siebie.
Czesto nie wie co dziato si¢ poprzedniego dnia. Ma problemy z pamigcig i poruszaniem
si¢. Bardzo lamentuje nad swoim zyciem, ale tylko bedac pod wplywem alkoholu.
Coraz cze¢sciej upija si¢ do nieprzytomnosci. Ma zal do zycia, ze potoczyto si¢ wiasnie

tak. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Koper, 56 lat ,.Pije, bigkam si¢”
Koper jest jedynakiem, wraz z rodzicami spedzil miodos¢ w Krakowie.

Ma wyksztatcenie $rednie — technik urzadzen chlodniczych. Rozpoczal takze studnia
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lecz ich nie ukonczyt. Po szkole pracowat w zawodzie ale tez, jako malarz pokojowy.
Cala mlodos¢ poswiecit dla sportu. Osiggal sukcesy trenujac biegi na 400m
przez plotki. Zawsze byt w 6 finalowej Mistrzostw Polski. Jako junior zdobyt bragzowy
medal. Trenowat bo nie chcial wpas¢ w nieodpowiednie towarzystwo. Jego koledzy
pili, ¢pali 1 na jego oczach ich zycie ulegato degradacji. Koper najbardziej w zyciu
zahuje, ze przestal trenowac: ,, to byta prawdziwa gtupota”.

Ozenit si¢ 1 ma dwojke dorostych dzieci. Obecnie jest rozwodnikiem, a jego
corki wraz z matka przebywaja za granicg. Nie ma zadnych zroédet dochodu. Przepisat
jednak caly swoj majatek zaprzyjaznionej rodzinie w zamian za dozywotnig opieke,
z ktorej Koper i tak niewiele korzysta, poniewaz sprowadza si¢ to do robienia dla niego
zakupow 1 tego, ze mieszka on w niewielkim pomieszczeniu wydzielonym dla siebie
w domu zagospodarowanym juz przez jego ,,opiekunéw”. Nie korzysta z tego co mu
si¢ nalezy 1 co jest mu udost¢pnione jak np. lazienka. Koper nie utrzymuje z nikim
z rodziny kontaktéw. Mysli tylko o tym zeby ,, gdzies wyjechac, gdziekolwiek”. Teskni
za pigknymi latami, kiedy trenowat sport 1 zwiedzil w ten sposob catg Europe. Koper
uwaza, ze jest byle jaki 1 ghupi, bo pije. Przyznaje tez, ze jest uzalezniony. Ocenia siebie
jako spokojnego i przyjaznego cztowieka, mimo wszystko. Odzywia si¢ regularnie.
Interesuje si¢ polityka ,,i fo bardzo”. Jest osoba wierzaca ale nie praktykujaca.
Do kosciota nie chodzi bo ,,wiem jak wyglgdam i co o mnie ludzie myslg”. Koper pije
alkohol codziennie. Najczg$ciej rano. Przewaznie pije ,,wino, zwykle”. Pierwszy
raz upit si¢ kiedy jego zona wyjechala za granice. Koprowi zdarzaja si¢ ciagi,
ale przewaznie pije caly dzien po troch¢ i nie upija si¢. Koper nie pali papierosow,
bo wie jak bardzo sg szkodliwe dla zdrowia. Do lekarza jednak takze nie chodzi.
Swoich towarzyszy do picia poznatl przypadkiem. Kto$§ go kiedy$ z nimi zapoznat i tak
si¢ zaczeto. Koper wie, ze jedno z jego dzieci takze ma problemy alkoholowe ,
CO go wyraznie martwi.

Koper przyzwyczail si¢ juz do tego, jak jest postrzegany. Nie zwraca
na ouwagi. , Udaje, Ze to mnie nie dotyczy” 1, ze komentarze ktére slyszy
nie sg kierowane do niego. Wstydzi si¢ tego do czego doprowadzito go picie.

Koper odbywat kilkakrotnie kar¢ pozbawienia wolnosci, glownie za sprawy
alimentacyjne. Przebywajac w wigzieniu poznat scharakteryzowanego wyzej Antka
ktory takze tam przebywat. Koper jest sympatycznym, inteligentnym cztowiekiem.
Powaznie podszedt do zaproponowanej przeze mnie rozmowy i chetnie opowiadat

o sobie. Momentami wzruszat si¢ 1 krytykowal swoje postepowanie. Zachowywat
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si¢ kulturalnie 1 przepraszat za to, ze czu¢ od niego alkohol. Koper jest wysokim, dobrze
zbudowanym mezczyzng. Pewne zaniedbania w zakresie higieny osobistej sprawiaja,
ze podczas rozmowy mozna bylo wyczué¢ nieprzyjemny zapach. Koper ubiera
si¢ niechlujnie. Ma przewaznie ten sam strdj: gruby szary polar w czerwone paski
a pod spodem kilka innych warstw ubran. Podczas wywiadu miat na glowie duza
welniang czapke. Ma przekrwione spojowki, zmiany dermatologiczne na twarzy i nieco

betkotliwie mowi. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

RedHead, 54 lata "Najchetniej pije sam, pod mostem"”

RedHead najbardziej w zyciu zaluje tego, ze si¢ ozenil. Obecnie
jest rozwodnikiem 1 ma jedno dziecko. Nie utrzymuje z rodzing kontaktu. Przez 18 lat
zyl w separacji z zong. Najbolesniejszym wydarzeniem w jego zyciu byto to, kiedy jego
zona sprzedata obraczki i pier§cionek, ktory od niego otrzymata. Obecnie nie chce mie¢
z nig nic wspodlnego. Jak twierdzi niczego od niej nie oczekuje. Ma do niej jednak
ogromny zal, bo uwaza, ze jest odpowiedzialna za jego obecng sytuacje zZyciowa.
Nie posiada zadnych zrodet dochodu ani tez stalego miejsca zamieszkania. Od czasu
kiedy zona wyrzucita go z domu oraz ztozyla pozew o rozwod 1 sprawe o zngcanie
si¢ fizyczne 1 psychiczne nad nig i dzieckiem, RedHead mieszka z rodzicami w Strozy.
Od jakiego$ czasu jednak coraz czesciej pomieszkuje u kolegow "od kieliszka",
poniewaz dochodzi do ktotni z rodzicami, czego powodem jest naduzywanie alkoholu
przez syna. RedHead ma podstawowe wyksztalcenie. Pracowatl jaki$ czas w ochotniczej
strazy pozarnej i byl takze w wojsku, lecz to nie tam wyrobit sobie swdj styl picia.

Majac 28 lat zaczat "pi¢ wiecej". Migdzy innymi dlatego zapewne dochodzito
do awantur w jego rodzinie. Jak twierdzi to tylko wina zony. Nie uwaza zeby miat
jakikolwiek problem z alkoholem, jednak prawie codziennie mozna go spotkac silnie
upojonego.  Caly dzien spedza poza domem. Tula si¢ od sklepu do sklepu
lub w okolicach najwigkszych melin, szukajagc mozliwosci napicia si¢ z kims$
a wlasciwie alkoholu, na ktorego czesto go nie stac. Jezeli juz go zdobedzie lub sam
kupi, pije tapczywie 1 najczesciej sam, celowo oddalajac si¢ od innych. Twierdzi,
ze nauka 1 wysoka pozycja spoteczna sa w jego zyciu nie wazne. A najbardziej
nieistotne 1 zbyteczne s3: milo$¢, rodzina i dzieci "to mnie absolutnie nie interesuje”.
Najwazniejsze dla niego jest ciekawa praca, pienigdze, dobre warunki materialne, zycie
towarzyskie, zabawa, papierosy i ludzki szacunek. Najbardziej dumny jest z siebie:

,,Ze sobie jeszcze jakos daje rady" Alkohol pije codziennie. Co najmniej 3 piwa. Bardzo
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czesto jednak upija si¢. Twierdzi, ze pije, dlatego, zeby co$ uczcié, zeby si¢ dobrze
bawi¢, poniewaz jest co pi¢, a przede wszystkim dla towarzystwa, co jednak ciekawe
raczej od niego stroni. Coraz czesciej zdarza mu si¢, ze przez kilka dni
jest pod wptywem alkoholu. Czesto nie pamigta nic z poprzedniego dnia. Nie pamigta
kiedy ostatnio byt u lekarza. Zapytany, okoto godziny 17:00, ile juz dzisiaj wypil? Gdyz
czu¢ byto alkohol odpowiedzial: ,, Lepiej niech Pani zapyta co dzisiaj jadlem, od rana
nic”. Negatywne konsekwencje swojego picia widzi nastgpujgco: utrata rodziny, utrata
miejsca zamieszkania, konflikty z prawem oraz obnizony poziom zycia. RedHead
wielokrotnie otrzymywal mandaty za picie w miejscach publicznych. Pije pod sklepem
bo nie ma gdzie pi¢. Pije tylko z tymi, ktorych zna od dziecka. Jest bardzo nieufny.
7 razy prositam badanego o udzielenie wywiadu. W momencie rozmowy byt wulgarny,
arogancki 1 opryskliwy. Badany dostrzega fakt, ze zyje inaczej, lecz nie chce prosic¢
o pomoc w celu zmiany swojej sytuacji zyciowej bo jest zbyt dumny. Podczas rozmowy
badany czesto zmieniat temat, czut si¢ oskarzany wiec zachowywat si¢ pretensjonalnie.
Na wiele pytan nie chcial udzieli¢ odpowiedzi. Zatajal fakty dotyczace picia, przejawiat
agresj¢, bagatelizowat temat. Byl rozdrazniony, wykonywal nerwowe ruchy.
Od badanego czu¢ bylo mocno won alkoholu, Jego wyglad byt znacznie zaniedbany.
Czu¢ byto przykry zapach. Drzaty mu rece oraz w pewnych momentach betkotal. Miat
zdecydowanie odbiegajace od normy unaczynienie skory. Jego twarz byla wrecz
bordowa a higiena jamy ustnej pozostawia wiele do zyczenia.

Faza uzaleznienia: 4 —chroniczna.

Falconetti, 53 lata ,, Jestem bardzo fajny gos¢”

Wysoki, ciemnowlosy mezczyzna, z bujng czupryng i wasem , posiadajgcy jedno
szklane oko, u$miechnigty, zaczepil mnie podczas przeprowadzania wywiadu z innym
badanym. Sam chetnie zglosit si¢ do udzielenia wywiadu i z humorem i dystansem
do siebie odpowiadal na kazde pytanie.

Najbardziej jest dumny z siebie 1 niczego w zyciu nie zaluje. Twierdzi,
ze od 7 klasy podstawowki prawie codziennie pije piwo a kilka razy w tygodniu wodke.
Jest kawalerem. Ukonczyt technikum budowlane. Nie pracowal nigdy w zawodzie.
Zawsze ma inne lepsze zrodta dochodu: ,, miatem sponsorke” Rok temu zakonczyt
znajomos$¢ ze starszg Panig, ktora w zamian za ,,towarzystwo” kilka razy w tygodniu,
utrzymywata go przez kilka lat. Badany posiada state miejsce zamieszkania i mieszka

sam. Caly dzien jednak spedza poza domem. Pod monopolowy przychodzi codziennie
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a nawet kilka razy dziennie. Gdyby miat wybra¢ inne zajecie zamiast tego ,, poszedt bym
pod inny sklep <smiech>". Nic szczeg6lnego 1 ,,szalonego” nie planuje na najblizsza
przysztos¢. Uwaza, ze w zyciu cztowiek powinien unika¢ alkoholu i narkotykow. W
zyciu osiggnat jak twierdzi wszystko to co chciat ,,juz nie potrzebuje nic”. Zdarzaja mu
si¢ ciagi alkoholowe. Pije z ludZzmi, ktorych zna od dziecka lub z kolegami
z sasiedztwa, ktorych zna bardzo dobrze, moze liczy¢ na ich pomoc i na ktérych mu
zalezy. Sg okresy, w ktérych nie pije. ,,Jak jade to nie pije” Ciekawe jednak jest
to, ze otrzymywal On wielokrotnie mandaty za wybryki pod wptywem alkoholu,
migdzy innymi odebrano mu prawo jazdy. Sa okresy, w ktorych spozywa wigcej
alkoholu, sg to ,,imprezy”. Nie pije po to zeby si¢ upi¢, tylko dla rozrywki i z nudow.
Czasem zeby ugasi¢ pragnienie. Twierdzi, ze zawsze jest w stanie przerwac zaczgte
picie. Badany jest bardzo zadowolony ze swojego zycia. Podczas wywiadu spozywat
piwo. Na trzezwo unika rozmow z kimkolwiek, jednak wystarczy, ze piwo ma w rece
a staje si¢ rozesmiany i towarzyski.

Mozna bylo dostrzec zaczerwieniong twarz 1 przekrwione spojowki. Nie czué
bylo przykrego zapachu lecz badany mial nieco zaniedbany wyglad. Nie przyjmowat
postawy obronnej po podjeciu tematu alkoholu jednak nie uwaza, zeby miat problem
z piciem. Kolejnego dnia spotkatam Falkonettiego pod sklepem. Byl bardzo pijany

1 nie zauwazal nawet mojej obecnosci. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Siwy, 57 lat ,, Nie mam szans na zmiane swojego zycia”

Siwy jest kawalerem, z wyksztalcenia piekarzem. Pracowal w zawodzie,
w kopalni, za granicag, jako pomocnik budowlany, jako operator koparki
oraz wykonywat inne czynnos$ci zarobkowe. Obecnie od dtuzszego czasu nie ma zrodet
dochodu, czgsto prosi znajomych o pienigdze. Mieszka z siostra 1 bratem. Jego plany na
najblizsza przysztos¢ to wyzdrowie¢ poniewaz ma chorg nogg i znalez¢ praceg. Siwy pali
papierosy ,,od zawsze” 1 pije codziennie od 20 lat, najczgsciej wodke. Przyznaje,
ze przewaznie pije caly dzien po troche¢. Najczesciej spozywa alkohol we wihasnym
domu i w domu u znajomych, lecz przynajmniej raz dziennie schodzi pod sklep.
Jak twierdzi sprawial duzo klopotéw wychowawczych rodzicom. Byt przecigtnym
uczniem, cz¢sto wagarowat, pit, wdawat si¢ w bojki, miat problemy z prawem. Obecnie
jego ojciec nie zyje, a jego Smierc 1 bratowej sg rzeczami, ktére Siwy wspomina jako
najbolesniejsze w zyciu. Obecnie uwaza si¢ za osob¢ spokojng i1 bezkonfliktowa. Sadzi,

ze przegral swoje zycie i nie ma szans zeby to naprawic. Dostrzega to, ze zbyt czgsto
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1 za duzo pije. Stara si¢ nie upijac, lecz ostatnio coraz czesciej nie pamigta poprzedniego
dnia. Pije w samotnos$ci lub ze znajomymi, ktorzy go nie obchodza, taczy go z nimi
tylko wodka. Wie, ze nie moéglby liczy¢ na ich pomoc. Utrata pracy, pienigdzy,
zaburzony kontakt z rodzing, utrata szacunku innych, poczucie samotnos$ci 1 problemy
zdrowotne to tylko niektore konsekwencje swojego picia, z ktorych Siwy zdaje sobie
sprawe¢. Byt ostatnio u lekarza 11 lat temu. Do tej pory, jak twierdzi, leczy noge,
co wydaje si¢ by¢ jednak wymowka od pracy. Siwy pije zeby ztagodzi¢ stres, uspokoic
sie, rozluzni¢, zeby ztagodzi¢ kaca, z nudow, zeby ugasi¢ pragnienie oraz dlatego,
ze alkohol pomaga mu zasnaé. Kilka razy dostal mandat za picie w miejscach
publicznych. Jest to sympatyczny bardzo cichy i powolny cztowiek. Najbardziej
w zyciu zatuje, ze si¢ nie ozenit. Ma nieco odbiegajace od normy unaczynienie skory,
zaniedbany wyglad, nieprzyjemny =zapach, przede wszystkim wyczuwalna won
alkoholu. Méwi wyraznie, nie ma obrzmiatej twarzy ani drzenia rak. Podczas rozmowy
byt spokojny i starat si¢ udzieli¢ odpowiedzi na kazde pytanie.

Faza uzaleznienia: 3 — krytyczna.

Malolat, 37 lat ,,Mama zawsze mowita, zZe trzeba chodzi¢ do kosciota”

Z zawodu jest murarzem — tynkarzem. Jest kawalerem i ma jedno 19- letnie
dziecko. W ciggu swojego zycia pracowat za granicg, w roznych wojewodztwach,
gléwnie w branzy budowlanej. Spedzit w wigzieniu za rozboje i kradzieze tacznie
14 lat. Utrzymuje si¢ z dorywczej pracy i pozyczek. Twierdzi, ze od $mierci swojej
matki nie mogl si¢ otrzasnac¢ i coraz wigcej pit. Jego zycie po tym bardzo si¢ zmienito.
Obecnie pije ciggami. Co kilka tygodni na jaki$ czas przerywa picie. Potrafi nawet
nie pi¢ miesigcami, lecz sam przyznaje, ze zawsze do tego wraca. Mieszka z bratem
1 bratowa, z ktorg si¢ nie dogaduje. Czgsto nasytla na niego policje 1 zdarza
si¢, ze Matolat okresowo przebywa w innych domach, gtéwnie pijacych znajomych.

Utrzymuje  kontakt z  prawie  wszystkimi  czlonkami  rodziny,
bo nie ze wszystkimi z pigciorga rodzenstwa przez sprawy podziatu majatku. Jego plany
na najblizsza przysztos¢ to wyjecha¢ za granice do pracy. Najbardziej w zyciu zaluje
swojej glupoty i pobytu w wigzieniu, natomiast najbardziej jest dumny z corki. Okresla
siebie jako dobrego ale zZle wygladajacego agresora. Ma  problemy
z powstrzymywaniem negatywnych reakcji. Latwo si¢ bulwersuje i wpada w ztosc¢.
Twierdzi, ze wszyscy si¢ go boja 1 jest w stanie zrobi¢ wszystko jesli go ktos

zdenerwuje. Pije zeby si¢ uspokoi¢, rozluzni¢, ztagodzi¢ stres, z nudow i z nerwoéw. Pije
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wszystko, lecz gtownie wodke. Zdarzyto mu si¢ spozywac¢ denaturat. Jak nie pracuje
to pijje. Caty dzien wtedy spedza On poza domem. Upija si¢ rano, trzezwieje
1 wieczorem znOw schodzi pod ,,monopolowy”. Przed praca takze zawsze idzie
po piwo, ktore jest takze zwienczeniem kazdego dnia. Wie, ze ludzie oceniajg go przez
pryzmat alkoholu i wig¢zienia. Nie chodzi do ko$ciota, lecz uwaza si¢ za osobg mocno
wierzaca. Uwaza, ze w zyciu warto unika¢ brzydkich kobiet. Przyznaje, ze ma problem
z naduzywaniem alkoholu. Picie zaczyna zwlaszcza wtedy kiedy go co$ bardzo
zdenerwuje. Twierdzi, ze nigdy nie pije w samotno$ci 1 zawsze wszystko pamieta.
Nie obchodzg go ludzie, z ktéorymi pije. Pod wpltywem alkoholu czgsto prosi
przechodniéw o 2 zlote. Ostatni raz byt u lekarza 10 lat temu. Nie dostrzega
negatywnych zdrowotnych konsekwencji picia, jedynie straty materialne 1 spoteczne,
jak zaburzony kontakt z rodzing, utrata szacunku innych 1 konflikty z prawem. Matolat
jest osobg mocno wierzaca, lecz nie chodzi do kos$ciota: ,,w Boga wierze ale nie wierze
w Batmanow”. Badany to dobrze zbudowany mezczyzna. Mtlodziezowo ubrany,
usmiechnigty. Posiada kilka tatuazy. Podczas rozmowy byt rozdrazniony i starat
si¢ zataja¢ fakty dotyczace jego zycia. Podawal bardzo wiele falszywych
lub wymyslonych informacji. Wielokrotnie podczas rozmowy wspominatl matke,
wyraznie byl do niej bardzo przywigzany. To ona okazywata mu zawsze mito$¢, mimo
jego niejednokrotnie karygodnego zachowania. Badany podczas rozmowy palit

papierosy i czu¢ byto won alkoholu. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Dziobek, 54 lata ,, Trzy setki muszq by¢ codziennie, z koniecznosci, do smaku”

Dzidbek podobnie jak jego brat naduzywa alkoholu. Codziennie pije
lecz jak twierdzi w niewielkich ilo$ciach, jednak szuka tylko okazji do tego aby ,,moc
porzgdnie wypi¢”. Mieszka w garazu przerobionym na pokoj u znajomych. W zamian
za prac¢ inocleg Dzidbek pomaga trzyosobowej rodzinie w codziennych zajeciach.
Regularnie pali w piecu, od$nieza, sprzata wokol domu, rabie drewno i pomaga
gospodarzowi w jego pracach wytworczych z drewna. Traktuje to jako prace dorywcza,
bo zdarza si¢, ze wraca do swojego rodzinnego domu 1 funduje sobie kilkutygodniowe
ciagi alkoholowe. Pije wtedy najczesciej pod mostem z kolegami lub za supermarketem
,»Z1bi”. Sa to dla niego zawsze te ,, szczesliwsze dni”. Jak tylko gospodarz ktory zabrania
Dzidbkowi upijac si¢ wyjedzie w delegacjg, ten od razu udaje si¢ do ,,monopolowego”.
Jego pracodawcy 1 jednoczesnie przyjaciele sg bardzo wyrozumiali, lecz starajg

si¢ ogranicza¢ picie Dzidbka. Jest to jednak obca i samo stanowigca o sobie osoba
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inie mozna dyktowa¢ mu jak ma postgpowaé. Dzidbek ma mentalno$¢ dziecka.
Jest wiecznie usmiechnigty i Zartuje z siebie. Uwaza, Ze on i jego koledzy pija bo chce
im si¢ pi¢. Przyznaj¢ ze ,, oczywiscie”, ze prosi obojetnie kogo o pieniadze, ,, przeciez
czasem braknie na wino”. Dzidbek mial problemy z promocja do kolejnych klas. Jego
wyksztalcenie skonczyto si¢ na poziomie 5 klasy podstawowki. W zyciu najczesciej
pracowat jako pomocnik budowlany lub malowat mieszkania. Zatuje, ze si¢ nie ozenit.
Najbardziej dumny jest z siebie. Jego jedynym problemem zdrowotnym jest ,, brak
zdrowia”. Dzidbek ostatni raz u lekarza byl 13 lat temu. Ma liczne zle zro$nigte
ztamania (gléwnie powstate wskutek urazow bedac pod wptywem alkoholu), z czego
zawsze zartuje wyginajac w nienaturalny sposob konczyny. Wyglada na duzo starszego
niz jest w rzeczywistosci. Jest bardzo szczupty, siwy, ma nienaturalnie piskliwy 1 cienki
glos. Na pytanie: Czy sg okresy w Pana zyciu kiedy czesciej lub zdecydowanie wigcej
spozywa Pan alkoholu - padla odpowiedz: ,,tak, sobota”. Z ludzmi, z ktérymi pije
taczy go przyjazn: ,,razem sie palilo wiec razem pijemy”. W$rdd osob czesto pijacych
w okolicach sklepéw Dzidbek odnajduje swoja rodzing, przyjaciol ale w wiekszosci,
reszta to obcy ludzie. Dziobek jest zadowolony ze swojego zycia. Uwaza, ze rozni
si¢ ono od wiekszosci, bo ,,inni moze tyle nie pijg”. Ocenia siebie jako normalnego,
spokojnego czlowieka. Czgsto dostaje mandaty za picie w miejscach publicznych.
Naco dzienh Dziobek jest w raczej zadbany, lecz mozna wyczu¢ delikatng won
alkoholu. W sobote jednak lub podczas ciggu jest brudny, nie dba o higieng,
ma na sobie zaschnigty mocz, wymiociny i1 polprzytomny witoczy si¢ od sklepu
do sklepu. Nie uwaza aby mial problemy z piciem.

Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Karat, 52 lata ,, ...jak sie przeleje przez chleb, to mowig Ci jest to samo
cowddka...”
Pochodzi z bardzo licznej rodziny. Ma dziesigcioro rodzenstwa. Jest kawalerem
z podstawowym wyksztalceniem 1 kursem lakiernika. Jego rodzice nie zyja, mieszka
z siostra 1 szwagrem, praktycznie w sgsiedztwie sklepu monopolowego. Jego najblizsze
plany na przysztos$¢ to ,,zZeni¢ si¢”. Najbardziej dumny jest ze spadku, ktéry otrzymat
po rodzicach, czyli potowa domu i ze stalej renty, z ktoérej gltéwnie si¢ utrzymuje.
Odsiedzial 2 lata w wigzieniu poniewaz w wojsku po pijanemu pobit kaprala. W trakcie
stuzby nauczyt si¢ pi¢. Pierwszy raz w zyciu skosztowat alkoholu w wojsku 1 si¢ upit,

byto to wino. Uwaza, ze grupa pijacych w Strdzy nie moze sobie znalez¢ innego zajgcia



119

niz picie i tulaczka, poniewaz jesli chodzi o szukanie pracy ogranicza ich wiek. Poza
tym nie ma zadnej restauracji ani baru gdzie mogliby si¢ spotykaé wiec pija
pod sklepami 1 pod mostem. Karat twierdzi, ze ghlupio robig ale ,, nie majq innego
wyjscia”. Badany pije przewaznie rano ,,na kaca, bo po potudniu mniej”. Pije
w miejscu publicznym lub w ogrédku swojego domu, bo ,,t0 na jedno wychodzi
<smiech>". Czg¢sto zdarza mu si¢ pi¢ denaturat. Specjalnie go oczyszcza najczgsciej
przepuszczajac przez chleb twierdzac ze nie ma zadnej roznicy. Badany o dziwo widzi
1 ma si¢ z pozoru catkiem dobrze. Najczesciej pije z cztonkami rodziny i1 ze znajomymi.
Kilkoro z jego rodzenstwa takze czesto spozywa alkohol. Jego ojciec naduzywat
alkoholu. Karat pije po to zeby si¢ upi¢. Twierdzi, ze zawsze moze przerwaé zaczgte
picie. Wychodzi z zalozenia, ze mégltby wiele w swoim zyciu zmieni¢ ale nie chce
prosi¢ o pomoc. Obecnie pije kilka razy w tygodniu w nieduzych ilosciach ze wzgledu
na powazne problemy zdrowotne, lecz zwykle znany jest z tego, ze przyjmuje
niezwykte ilosci alkoholu i zachowuje si¢ pod jego wptywem wyjatkowo wulgarnie.
Jego dzien jest bardzo rutynowy. W okresach abstynencji: o 7:00 je $niadanie,
od 8:00 do 10:00 czyta poranng gazete a potem oglada TV, nastepnie idzie po drewno
i gotuje obiad o 12:00 go konsumuje; nastgpnie odpoczywa stuchajac radia, po czym
idzie nakarmi¢ i poobserwowacl swoje gotebie. Kolejng rzecza jest Tele-ekspres
0 17:00, kolacja 1 film po wiadomosciach. W trakcie ciggu idzie pod ,,monopolowy”
okoto godziny 7:00 i tam ze znajomymi przebywa par¢ godzin pijgc. Nastepnie udaje
si¢ do domu, odpoczywa, je co$ i okoto godziny 16 znéw zaczyna pié. Pije na nerwy,
zeby ztagodzi¢ stres, zeby co$ uczcié, dla towarzystwa, poniewaz alkohol mu smakuje
1 gasi pragnienie. Dosy¢ czgsto prosi o 2 ztote. Dostat kilka mandatéw za pijanstwo
w miejscach publicznych. Ma przekrwione spojowki, niewyraznie mowi, ma znacznie
obrzmiatg twarz i niekiedy czu¢ od niego przykry zapach, zwlaszcza przetrawionego
lub dopiero co pitego alkoholu. Badany podczas rozmowy byl spokojny,
nie bagatelizowat tematu, odpowiadal szczerze. Uwaza, Zze najlepiej w zyciu unikaé

alkoholu. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Kusiaty, 68 lat ,, ...nie majg gdzie is¢, nikt nie chee przyjsé do nich to idg pod sklep”
Mizeria, 62 lata , zy¢ tak, zeby bylo ludziom z Tobg dobrze a nie Tobie z ludzmi”
i Student, 49 lat ,, ...pilem, pije, no i odbita mi siajba”
Mizeria 1 Student mieszkajg niedaleko od siebie. Mimo rdznicy wieku jest

cos dzigki czemu potrafia porozumie¢ si¢ bez problemu — alkohol. Kusiaty jest
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ich dobrym znajomym u ktorego cze¢sto przesiaduja grajac w karty. On takze niegdy$
naduzywat alkoholu lecz dzi$ ,, to juz nie te czasy i nie to zdrowie”.

3 x 5 m - s3g to wymiary domu starszego, sympatycznego, zadbanego Pana
z wasem. Rozmawiat ze mng w sposob kulturalny i wykazat si¢ duza inteligencja.
Nigdy nie przyszto by mi do glowy, Zze co jaki§ czas ten mity czlowiek zamienia
si¢ w brudnego, $mierdzacego 1 wulgarnego czlowieka. Pije wtedy do nieprzytomnosci
1$pi na poboczach drog lub za sklepem. Mowig na niego Mizeria. Naduzywa
On alkoholu od 40 lat. Jest kawalerem. Z wyksztatcenia elektrykiem. Pracowat
w zawodzie, a takze w kopalni, w budowlance i jako pomocnik wiertacza. Ma stale
miejsce zamieszkania, samodzielnie wybudowane. Jego gtéwne Zrddlo dochodu to renta
1 zasitki.

Student takze jest kawalerem. Ma podstawowe wyksztatcenie. Miat wlasne
gospodarstwo, pracowat na budowie, probowal wielu zajg¢, takze pracowal przy
odnowie zabytkéw. Mieszka w domu po niezyjacych rodzicach. Jest jedynakiem.
Nie ma zadnych zrédet dochodu. Utrzymuje go rodzina mieszkajaca po sgsiedzku,
przynoszac mu obiady. Student czesto zbiera 1 sprzedaje puszki i ztom.

Kusiaty to trzeci kawaler. Byl gornikiem i jego obecne Zzrédio dochodu
to emerytura. Niegdy$ zajmowal si¢ rolnictwem. Kilkakrotnie otrzymat mandat
za spozywanie alkoholu w miejscach publicznych, jednak zdecydowanie czesciej
przebywa w domu. Mieszka sam w drewnianym domku z licznymi zabudowaniami
gospodarczymi. Jest bardzo samotny.

Mizeria codziennie rano o 4:00 zapala w piecu zadymiajac cale niewielkie
pomieszczenie, w ktorym mieszka. Musi przy tym otwiera¢ drzwi i calty dym ulatnia
si¢ przez nie. Woli zeby nikt tego nie widziat wiec zapala tylko raz dziennie a w zimnie
dwa. Gotuje o tej godzinie obiad. Nastepnie sprzata, robi zakupy i idzie na spacer.
Ktadzie si¢ spa¢ o 19:00 w zimie a o 21:00 w lecie. Mizeria uwielbia czyta¢ ksigzki.
Na swoim koncie ma najwigcej z mieszkancow Strézy wypozyczonych ksigzek
w miejscowej bibliotece. Codziennie Mizeria spotyka si¢ ze Studentem lub Kusiatym.
Przewaznie graja w karty lub ogladajg mecze. Oczywiscie wyglada to caltkiem inaczej
kiedy ma ciagi alkoholowe.

Student pije codziennie, lecz w niewielkich ilo$ciach i nie upija sig.
Pod sklepami przebywa czgsciej niz jego koledzy. Codziennie przychodzi
do niewielkiego domku Mizerii 1 przesiaduja tam lub razem idg do Kusiatego. Kiedy

Mizeria rozpoczyna ciag alkoholowy Student pije razem z nim. Czgsto cigg rozpoczyna
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si¢ wraz z doptywem jakiejkolwiek gotowki. Pija codziennie, upijajac si¢ az nie
skoncza si¢ pienigdze. Wezesnie rano schodzg razem pod supermarket, kupuja alkohol
1 wracajg do siebie pi¢. Wieczorem znow si¢ spotykajg i tym razem pijg razem. Czgsto
dodatkowo jeszcze schodzg pod monopolowy po kolejny alkohol i wowczas juz wracajg
prawie, ze nieprzytomni. Aby wréci¢ do domu muszg pokona¢ ponad kilometr w tym
spore wzniesienie. Student idzie pierwszy przygarbiony, zygzakiem pochylony
do przodu. Mizeria spory kawalek za nim wykrzykujac przeklenstwa i wyzwiska w jego
kierunku, co jaki$ czas zataczajac si¢ lub wywracajac do tylu. Mieszkancom Strozy
sg doskonale znani. Czgsto trzeba udziela¢ im pomocy $ciagajac z drogi lub wyciagajac
z rowu. Ostatnio Student zostal potracony przez samochod i ma teraz kilka drutow
w kolanach, jednak nie przeszkadza mu to w kontynuowaniu picia. Obydwaj z Mizerig
przyznaja, ze nie odzywiaja si¢ regularnie. Zgadzaja si¢ takze z tym, ze majg problem
z naduzywaniem alkoholu. Obydwaj czesto otrzymywali mandaty za picie alkoholu
w miejscach publicznych. Kusiaty pije z nimi tylko okazyjnie lub z nudéw.

Mizeria uwaza, ze jest spokojny, zawsze pomocny, Nie wszystko w zyciu
osiggnal to co chcial, zaluje swojej mtodosci 1 z niczego nie jest dumny. Uwaza,
ze w zyciu trzeba si¢ kierowa¢ maksyma przekazang mu przez jego matke: ,, Trzeba zy¢
tak, zeby byto ludziom z Tobg dobrze a nie Tobie z ludzmi”. Pierwszy raz upil si¢ majac
16 lat na Sylwestra. Byt wtedy swiadkiem zabdjstwa swojego kolegi. Tamten zostat
zastrzelony. Wtedy pit kilka dni. Pije dlatego zeby si¢ uspokoié, rozluzni¢, usmierzyc
nerwy, odstresowaé, zeby ztagodzi¢ kaca, poniewaz alkohol pomaga zasnaé, gasi
pragnienie oraz dla towarzystwa i aby co$ uczci¢. Nie potrafi wyttumaczy¢ dlaczego
pije ciggami. Po prostu ,,jak mnie najdzie swinskie potednie to pije”. Poza tym ,, kazda
pora dnia na alkohol jest dobra”. Mizeria nigdy nie prosi nikogo o pienigdze
na alkohol. Czesto upija si¢ w samotnosci 1 potrzebuje niewielkiej ilosci alkoholu
aby nie pamigta¢ co si¢ dzialo poprzedniego dnia. W szkole zawsze byl dobrym
i bardzo dobrym uczniem, lecz kiedy zmart jego ojciec, kiedy mial 10 lat, zmienito
sig na gorsze jego zachowanie. Chcialby zmieni¢ swoje zycie, lecz uwaza, ze nie
ma szans. W momencie rozmowy miat za sobg 2 tygodnie abstynencji. Sprawial
wrazenie mitego, zdrowego czlowieka. Mowit bardzo spokojnie, lecz byt troche
nieufny. Zarzekat si¢, ze w trakcie postu nie bedzie pit. W Wielka Sobote nie byt mi
w stanie otworzy¢ drzwi, byt tak silnie upojony.

Student mysli o sobie: ,,jestem glupol”. Z niczego nie jest dumny i uwaza,

ze nic w zyciu nie osiagnat. Najbardziej zatuje swojej glupoty, z naciskiem na to ze pije
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i pali. Jest osoba wierzaca, ale nie zawsze chodzi do Kosciota. Jezeli wychodzi
,,do ludzi” zawsze ubiera dlugi skorzany ptaszcz po kostki i w ten sposob tez jest
rozpoznawalny. Pije z tych samych powoddéw co Mizeria, tyle ze czgsto takze z nudow
1 dlatego ze alkohol mu smakuje. Student nie znal swojego ojca wigc nie wie, czy tez
mial problemy z alkoholem ale reszta rodziny nie. Pije od 7 klasy podstawowki ale nie
pamiceta kiedy zaczelo to stanowi¢ problem. Czasem prosi znajomych ludzi o pieniadze
na alkohol lub po prostu pije z Mizeria, ktory ,,jak ma to postawi”. Student czesto pije
w samotnosci 1 ma luki pamigci. Pije po to ,,Zeby zapomnieé ”. Widzi to, ze si¢ wyrdznia
przez to ze pije: ,,idzie ten co wypity”. Za najgorsza konsekwencje swojego picia
Student uwaza to, ze czg¢sto nie potrafi wythumaczy¢ swojego zachowania i kontrolowaé
go. Uwaza, ze czasem na trzezwo robi okropne rzeczy. Czesto wydaje mu si¢, ze ktos
go obserwuje lub chce zrobi¢ krzywde. Rzuca przed siebie kamieniami, bo czuje,
Ze powinien si¢ w ten sposob broni¢ ale nie wie przed czym. Boi si¢ Zze zrobi komus$
krzywdg. Wyglada na duzo starszego niz w rzeczywistosci, ma bardzo przekrwione
spojowki 1 betkotliwg mowe. Na co dzien ubrany jest ,,roboczo” ale przewaznie dba
o higieng.

Obydwoje za najgorsze wydarzenie w zyciu wspominaja $mier¢ rodzicow.
Uwazaja, ze mogag na siebie liczy¢ i1 zalezy im na swojej znajomosci. Nie utrzymujg
wiekszych kontaktéw z bliskimi: ,, tylko sporadycznie”.

Kusiaty ma duzg rodzing, lecz ,,rozeszli si¢ po swiecie”. Mieszka z kilkorgiem
swoich kotow. Odwiedza go czgsto syn bratanka, z ktdrego jest najbardziej dumny.
Dawniej zdarzato mu sie, ze kilka dni z rzedu byt pod wplywem alkoholu. Pit duzo
1 czesto. Obecnie pije ,,od soboty”. Przewaznie w towarzystwie Studenta i Mizerii.
Najgorzej ze swojego zycia wspomina biede¢ 1 chorobe ojca. Jest osobg mocno wierzaca
1 praktykujacg. Interesuje si¢ polityka, oglada duzo emisji w telewizji. Dostat kilka
mandatéw za spozywanie alkoholu w okolicach sklepow, lecz nie czynit tego od kilku
lat. W przesziosci stracit pracg przez alkohol oraz znaczne ilo$ci pieniedzy. Pije gldwnie
okazyjnie 1 dla towarzystwa. Jednak jego towarzystwo potrafi zadba¢ o to aby okazji
do wypicia bylo jak najwiecej. Kusiaty to sympatyczny, usmiechni¢ty 1 bardzo
towarzyski czlowiek. Z wygladu przypomina §w. Mikotaja, tylko Ze bez brody.
Ma nieco odbiegajace od normy unaczynienie skory i przekrwione oczy. Poza tym

jest zadbany 1 troszczy si¢ o higien¢ wtasna.
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Wszyscy trzej Panowie spedzaja ze sobg bardzo duzo czasu. Wiedzg o sobie
praktycznie wszystko. Wspieraja si¢ wzajemnie i s3 bardzo opiekunczy wobec siebie.
Jednak Kusiaty zaznacza, ze nie zawsze moze liczy¢ na pomoc kolegow.

Faza uzaleznienia: Kusiaty 2 —ostrzegawcza, Mizeria: 4 - chroniczna,

Student: 4 — chroniczna.

Zygmund, 58 lat , Najbardziej jestem dumny z dzieci”

Zygmund od 10 lat regularnie naduzywa alkoholu. Wczes$niej ,, lubit wypic”,
ale tylko okazjonalnie. Obecnie chcialby wiele w swoim zZyciu zmienic,
lecz nie otrzymuje jak twierdzi odpowiedniej pomocy. Chcialby przestaé pic,
ustatkowac si¢. Szuka pracy. Caty dzien spgdza poza domem. Przewaznie przebywa
w Centrum. Codziennie spozywa alkohol 1 pali papierosy. Zgadza si¢ co do faktu,
ze ma problem z piciem. Pije na nerwy, z nuddéw, zeby zlagodzi¢ kaca, ugasi¢
pragnienie, zeby si¢ dobrze bawi¢, poniewaz alkohol mu smakuje, pomaga zasnac,
a przede wszystkim pozwala zapomnie¢ o problemach. Zygmund jest wdowcem. Odkad
naduzywa alkoholu jego dwoje dorostych juz dzieci nie odzywa si¢ do niego w ogole.
Przechodzg obok niego jakby nie istnial. Jego Zona zmarla kilka lat temu w tragicznym
wypadku samochodowym wracajac z Wiednia. Zostat wyproszony z cmentarza przez
rodzing, kiedy zjawit si¢ na pogrzebie. Gdy tylko zaczety si¢ ktotnie w domu, problemy,
picie, zostal wyrzucony przez niezyjaca juz matzonke. Mieszka niedaleko dzieci, sam,
w nieotynkowanym domu, bez §wiatla i biezacej wody. Nie utrzymuje kontaktu z zadng
rodzing. Najbardziej w Zyciu Zaluje nieudanego zwigzku, a najbardziej jest dumny
z dzieci. Jego ojciec naduzywat alkoholu i prowokowal awantury w domu. Wtasnie
tego, zdaniem Zygmunda, trzeba unika¢ — picia. Nie dostal nigdy mandatu
ale wielokrotnie zwracano mu uwage 1 sprawiano mu przykros¢ przez to ze pije. Ludzie,
z ktorymi pije go nie obchodza. Nie moze liczy¢ na ich pomoc. Utrzymuje z nimi jakie$
kontakty, gtownie podczas picia, poniewaz maja podobne problemy. Zdarza
mu si¢ prosi¢ o pienigdze, ale raczej tylko znajomych. Pije w domu i pod sklepem,
coraz czesciej sam. Zdarza si¢, ze nie pamigta wiele faktow z poprzedniego dnia. Pija
tez alkohole nie konsumpcyjne. Jest bardzo zaniedbany i czu¢ od niego przykry zapach,
wymieszany z wonig alkoholu. Nie dba o higien¢. Nie ma nawet gdzie si¢ umy¢ i o
siebie zadba¢. Ma przekrwione oczy 1 skore. Ma liczne zmiany skérne na twarzy. Jest
niewysokim, szczuptym mezczyzng ubranym na czarno, noszacym kilka warstw

odziezy. Nosi grube okulary i czapke¢. Podczas rozmowy byt spokojny, lecz zatajat fakty
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dotyczace swojego zycia. W towarzystwie kolegdw mato si¢ odzywa. Raczej wolatby
nie by¢ z nimi kojarzony. Wydaje si¢ by¢ czlowiekiem inteligentnym. Zygmund jest
zawodowym kierowcg i tokarzem. Ma prawo jazdy wszystkich kategorii. Obecnie jak
twierdzi utrzymuje si¢ z pracy dorywczej na budowie u swojego znajomego.

Faza uzaleznienia: 3 — krytyczna.

Bogdan ,,Szofa”, 51 lat ,, Ciotka szofe pcho...”

Bogdan jest z zawodu mechanikiem. Kiedy$ miat swoj warsztat samochodowy
ijego firmie bardzo dobrze si¢ powodzito. Pracowal w zawodzie jak i byt kierowca
cigzkich samochodéw. Jest ze swoich przepracowanych lat bardzo dumny. Jeszcze
niczego nie zatuje. Mieszka sam z matka poniewaz jego jedyny brat, 10 lat temu utopit
si¢ w rzece bedac pod wpltywem alkoholu. Naduzywajacy alkoholu ojciec opuscit
rodzing wiele lat wezesniej, ujawniwszy swoja odmienng orientacj¢ seksualng. Bogdan
jest kawalerem, nie ma dzieci. Obecnie nie ma zadnych zrédet dochodu. Jest osobg
wierzacg, ale nie chodzi do Kosciota. Uwaza, ze w zyciu powinno si¢ unikaé
papieroséw 1 pijanstwa, czyli tego co zawladneto jego zyciem ponad 20 lat temu.
Kilkoro cztonkéw jego rodziny (ojciec, brat, wujek, kuzyni, bratowa) naduzywalo badz
naduzywa alkoholu. Bogdan nie uwaza, zeby miat problem z piciem, ale pije zawsze
kiedy tylko ma okazje¢ i pienigdze. Najczestszym jego towarzyszem do picia jest jego
kuzyn, scharakteryzowany wyzej jako Antek. Razem pijag w garazu Bogdana
lub w okolicach sklepu. Przed wejsciem do garazu znajduja si¢ dwa metalowe kosze
wypetnione po brzegi butelkami po wodce. Przez alkohol stracit prawo jazdy i prace.
Warsztat tez upadl bo nie wykonywal zlecen na czas. Teraz Bogdan naprawia jedynie
pojazdy znajomym ,,za flaszke ”.

Bogdan przyznaje, ze czegsto prosi znajomych o pieniagdze, ale zaprzecza
aby mial problemy alkoholowe. W momencie przeprowadzania wywiadu mozna byto
wyczu¢ won alkoholu. Byl podenerwowany a pytany o alkohol przyjmowal postawe
obronng. Bagatelizowal temat i zatajat fakty.

Mial znacznie zaczerwieniong twarz. Kiedy nie pije jest normalnym, dobrym,
uczynnym synem — jak twierdzi jego matka.. Pod wplywem alkoholu bardzo sig¢
zmienia, to juz nie jest ta sama osoba. Zachowuje si¢ wulgarnie i agresywnie.

Od 20 lat bedac pijanym na kazde pytanie odpowiada: ,,co? ciotka szofe pcho” 1

z tego jest znany. Trudno doktadnie stwierdzi¢ w jaki sposob pije. Sa dni kiedy pije ale
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si¢ nie upija, zdarzaja mu si¢ ostre ciagi jak i okresy abstynencji. Czgsto mozna go
spotka¢ w okolicach sklepu pijacego lub trzezwiejacego.

Wychodzac od niego zrozumiatam dlaczego wywiad chcial zakonczy¢ jak
najszybciej 1 si¢ Spieszyl. Wraz z Antkiem przygotowywali bowiem brame¢ weselng
1 bardzo spieszyli si¢ aby zdazy¢ przed tym az wesele przejedzie dalej.

Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Zabka, 55 lat ,, najgorzej jest jak w zwigzku zaczyna sie wszystko sypac”’

Zabka jest z wyksztalcenie geodeta; przez 15 lat pracowal w zawodzie.
Jest Zonaty, ma szes$cioro dzieci. Pochodzi z pelnej, wyksztalconej rodziny. Obecnie
nie ma zadnych zrédet dochodu. Jego Zona i starsi dorosli synowie utrzymujg rodzine.
Odkad stracit prace 1 kiedy 8 lat temu sptonal bar ktory prowadzit wraz z zona, nasility
si¢ ktopoty finansowe rodziny i liczne nieporozumienia. Od 18 lat pije coraz czgscie;.
Wigkszo$¢ dnia spedza poza domem. Pije codziennie, ale rzadko kiedy si¢ upija. Jego
ojciec 1 brat takze naduzywajg alkoholu a brat jest statym bywalcem strozanskich melin.
Dla Zabki osoby pijace w okolicach sklepu sa obcymi ludZmi i go nie obchodza, jednak
z nudoéw 1 braku towarzystwa z nimi pije. Najczegsciej pije z cztonkami rodziny,
z kuzynem i bratem. Czg¢sto nie pamigta co dzialo si¢ poprzedniego dnia. Nie pije nigdy
sam 1 nigdy po to zeby si¢ upi¢. Twierdzi, ze zawsze jest w stanie przerwacé zaczete
picie. Nigdy nie pit czego$ co nie byto alkoholem ale go zawieralo, lecz wielokrotnie
byt tego $wiadkiem. Kilkakrotnie otrzymat mandat za picie w miejscu publicznym
lub rozboje pod wplywem alkoholu. Ogdlnie jest zadowolony ze swojego zycia
1 niczego nie zatuje. Wstydzi si¢ jednak tego ze pije. Coraz mniej o siebie dba. Ma coraz
wieksze problemy rodzinne. Coraz czesciej schodzi pod ,,monopolowy”. Nie uwaza

zeby miat problem z alkoholem. Faza uzaleznienia: 3 — krytyczna.

Mamlet, 45 lat ,, Pije od 1986
Mamlet ma podstawowe wyksztalcenie. Pochodzi z wielodzietnej rodziny
(11 rodzenstwa), gdzie ojciec naduzywal alkoholu. Zawsze sprawial klopoty
wychowawcze rodzicom. Byt przeci¢tnym uczniem, wagarowat, wdawat si¢ w bojki
iuciekat z domu. Ma trojke dzieci z mlodsza o 20 lat kobieta, ktora zaopiekowat
si¢ kiedy ta stracita dom w trakcie powodzi. Mamlet przez 7 lat mieszkatl u Kopra, kiedy
ten cieszyt si¢ jeszcze dostatnim zyciem. Obecnie ,, wldczy sie tu i tam”. Mieszka sam,

a wlasciwie pomieszkuje u znajomych lub odbywa kary pozbawienia wolnoS$ci
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za nieplacenie alimentow lub mandatow. Pije kiedy tylko ma okazj¢ i pieniadze.
Zazwyczaj tanie wino. Przesiaduje przez wigkszo$¢ dnia w okolicach sklepow i prosi
przechodniéw bardzo natarczywie o pieniadze. Jego koledzy uwazaja, ze najgorsza
dlaniego konsekwencjg picia sg zaburzenia zachowania. Mamlet czesto udrecza
si¢ nad swoim losem i przejawia pod wptywem alkoholu zachowania autodestrukcyjne.
Mamlet ma praktycznie bordowa twarz i bardzo przekrwione oczy. Nie dba o higieng
0golng, a zwlaszcza jamy ustnej. Nosi brudne i potargane ubrania. Czu¢ od niego
nieprzyjemny zapach wymieszany z wonig alkoholu i1 papierosow. Bardzo betkotat
1 odbiegat od tematu. Podczas wywiadu spozywat wino.

Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Pitek, 44 lata ,, raz dziennie tu przychodze...co najmniej! <smiech>"

Pitek od 20 lat naduzywa alkoholu. Zawsze mial problemy z kontrolowaniem
picia, czego konsekwencja byty liczne mandaty i1 konflikty z prawem. Z wyksztatcenia
jest fliziarzem 1 zawsze pracowat w budowlance. Bardzo czesto za granica: Rosja,
Czechy, Niemcy. Obecnie pracuje dorywczo. Jest w trakcie rozwodu, ma dwojke
dorostych dzieci. Nie utrzymuje z nimi kontaktu. Najbardziej w zyciu zatuje $lubu
a najbardziej jest dumny z tego ze jest zdrowy 1 ma zdrowe dzieci. Najbardziej
bolesnym wydarzeniem, ktére wspomina jest pierwsze wejscie na rozprawe sagdowa,
w ktorej jego zona oskarzyla go o przemoc fizyczng i psychiczng. Ma state miejsce
zamieszkania. Mieszka z te$ciem, ktory takze naduzywa alkoholu. Obecnie pracuje
na budowie w Krakowie. Codziennie przed dojazdem po pracy kupuje w supermarkecie
,»Z1b1” alkohol. To samo robi po pracy upijajac si¢ przed powrotem do domu
ze znajomymi, najczgsciej z Malolatem 1 Falconettim. Codziennie pije w pracy piwo.
Wszystko wg niego w zyciu jest wazne, oprocz doksztalcania si¢. Pitek uwaza, ze jest
nieogolony, nieumyty, wybuchowy ale, ze da si¢ z nim wytrzyma¢. Wg niego najlepie;j
w zyciu unika¢ falszywych ludzi. Jego ojciec naduzywal alkoholu i Pitek zdaje sobie
sprawe z tego, ze moze mie¢ podobnie jak on problem z alkoholem. Pije, bo czuje taka
potrzebe. Ma silne objawy abstynencyjne, , najbardziej mnie suszy z rana”
Najczesciej pije ,, piwo — tylko mocne!”. Praktycznie caty czas Pitek jest pod wptywem
alkoholu. Pije caty dzien po troch¢ a najwigcej wieczorem. Ostatni raz u lekarza byt
5 lat temu. Ma problemy z ukladem krazenia. Konsekwencje, ktore poniost przez
naduzywania alkoholu to wg Niego: utrata znacznych ilosci pieniedzy, obnizenie

poziomu zycia, rozpad rodziny, utrata przyjaciot, utrata szacunku innych, poczucie
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samotnos$ci, konflikty z prawem. Zdarza mu si¢ prosi¢ o pomoc znajomych ludzi. Pije
w samotnosci jak nie ma z kim pi¢. Czg¢sto nie pamigta co dzialo si¢ poprzedniego dnia.
Nie zawsze jest w stanie przerwac zaczgte picie. Pitek byt dobrym uczniem w szkole
inie sprawial klopotow wychowawczych dopoki jak twierdzi nie wpadt
w nieodpowiednie towarzystwo. Pitek z humorem i dystansem do siebie opowiada
o swoich wybrykach pod wptywem alkoholu. ,, W Jozefa tak zabalowalismy”, wymienia
datg 19.03.1982, kiedy to w gazecie pojawila si¢ informacja o najmtodszym uczestniku
1zby wytrzezwien, czyli o Nim.

Jego najblizsze plany na przyszto$¢ to ,,seminarium w Wadowicach za mitos¢
do RP”. Twierdzi, ze moglby wiele w swoim zyciu zmienié, ale nie chce prosi¢
o pomoc. Uwaza, ze jego zycie bardzo si¢ rdzni od przecietnego ,,tak, bo pije i mam
problemy z prawem”. Pitek wielokrotnie czul, ze powinien przerwacé picie. Czuje
si¢ czasem winny z powodu picia poniewaz wiele 0sob to krytykuje.

Pitek jest wysokim, dobrze zbudowanym mezczyzng. Czu¢ od Niego znacznie
won alkoholu. Ma liczne zmiany dermatologiczne skoéry i przekrwione spojowki.
Mozna zauwazy¢ lekkie drzenie ragk Ma lekko zaniedbany wyglad ale nie az tak bardzo
jak jego koledzy. Pitek w trakcie rozmowy nie zatajal faktéw, lecz nieco bagatelizowat
temat. Aby poprosi¢ Pitka o udzielenie wywiadu musiatam poprosi¢ o skontaktowanie
si¢ z nim Malolata. Pitek pit przez ostatnie dni tylko pod mostem lub u znajomych.
Nie pokazywal si¢ w miejscach publicznych, poniewaz byl poszukiwany przez policjg.
Nie stawit si¢ do aresztu. Kilka dni po udzieleniu wywiadu rozpoczat odbywanie swoje;j

kary. Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Bioly, 42 lata ,, Pije do smaku”

Bioly jest robotnikiem budowlanym. Jest zonaty, ma dwdjke dzieci w wieku
16 1 17 lat. Pracowal wielokrotnie za granicag w branzy budowlanej. Obecnie utrzymuje,
ze ma stalag prace¢ w Nowym Targu, takze w podobnej branzy. Ma stale miejsce
zamieszkania. Caly dzien spgdza poza domem. Po pracy do godziny okoto 22:00
przebywa w okolicach Centrum, ,,ale to tez zalezy od dnia”. Od 18 lat codziennie pije
piwo, najczesciej , tatra mocna”. Przewaznie pije sam, pod sklepem, z nuddéw
idlarozluznienia po pracy, lub w towarzystwie osob, ktéore go jak twierdzi
nie obchodza i1 nazywa ich ,, lumpami”. Wielokrotnie otrzymat mandat za spozywanie
alkoholu w miejscach publicznych. Nie uwaza, zeby miat problem z naduzywaniem

alkoholu. Dla niego codzienne dwa czy trzy piwa to co$ normalnego. Najbardziej zatuje
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malzenstwa a najbardziej dumny jest z dzieci. Jego najblizsze plany na przysztos¢
to ,,zmieni¢ dach”. Jako najbole$niejszg rzecz w zyciu wspomina §mier¢ matki. Uwaza,
ze najlepiej w zyciu unikac ,,pokusy.” Badany w trakcie rozmowy spozywat piwo 1 palit
papierosy. Byl nieco niedbale ubrany. Wypowiadat si¢ betkotliwie. Wielokrotnie prosit
o wytlumaczenie tresci pytania. ZtoScit si¢ podczas zadawania mu pytan dotyczacych
spozywania alkoholu. Miat znacznie przekrwione spojowki i zaczerwieniong twarz.

Faza uzaleznienia: 4 — chroniczna.

Hanka, 52 lata ,.t0 nie jest takie hop-siup, zeby nie pi¢ ™

Hanka pochodzi z wielodzietnej rodziny. Z wyksztalcenia jest kucharka.
Ma me¢za, czworke dzieci 1 dwie wnuczki. Obecnie nie ma zadnych zrodet dochodu,
niedawno odebrano jej rent¢ o ktorg teraz walczy. Rodzinge utrzymuj¢ mgz. Hanka
przewaznie spedza czas w domu. Utrzymuje kontakty z wszystkimi domownikami.
Jest osoba wierzaca, praktykujaca. Odzywia si¢ regularnie. Uwaza, ze jest lubiana
w towarzystwie 1 niczego w zyciu nie zaluje. Najbardziej jest dumna z me¢za. Hanka
mimo, ze ma dom i rodzing i ze wszystko z pozoru wyglada nienajgorzej, wie
iprzyznaje, ze ma problem z naduzywaniem alkoholu. Pierwszy raz upita
si¢ na osiemnastce. Obecnie spozywa alkohol kilka razy w tygodniu ,,bo fteraz nie
ma tyle pieniedzy na to”. Czesto spozywa alkohol w domu, z m¢zem. Jej zig¢ ma duze
problemy z piciem, oraz stosuje przemoc wobec bliskich. To i wiele innych rzeczy
sprawiaja, ze Hanka czuje potrzebg ,zZeby sobie wypi¢” dla uspokojenia nerwow.
Jak twierdzi przyzwyczaila si¢ do tego i lepiej si¢ czuje, kiedy co$ wypije. Spozywa
alkohol raczej caty dzien po troche i1 jak mowi czasem tylko pije wigcej niz 0.71 wodki
na dzien.

Hance czasem zdarzaja si¢ ciagi. Zna si¢ bardzo dobrze ze scharakteryzowanymi
wyzej mezczyznami. Wie, ze moze si¢ z nimi napi¢ kiedy tylko chce. Coraz cze¢sciej
to robi. Spedzajac czas z nimi zapomina o obowiazkach, rodzinie. Kilkakrotnie zdarzyto
si¢, ze nie wrocita na noc do domu tylko spata sama nie wie gdzie i1 z kim. Hanka szuka
okazji do wypicia i tego aby ,, ktos cos postawit”. Przyznaje, ze alkohol jest w jej zyciu
wazny.

Hanka ma problemy z sercem i ukladem krazenia, ma nadwage. Ma wrgcz
purpurowa twarz i przekrwione oczy. Ma liczne zmiany dermatologiczne. Podczas
rozmowy mozna bylo wyczu¢ won przetrawionego alkoholu oraz zapach §wiadczacy

o zaniedbaniach w zakresie higieny. Faza uzaleznienia: 4 - chroniczna.
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Interesujacymi przypadkami byli takze: Dzik , Figula i Lulu$ ktorzy kazdego
poranka jak twierdzg ,,idg do szkoly” czyli udaja si¢ do pobliskiego sklepu bardzo
wczesnie 1 upijajg si¢. Pijg takze w ciggu dnia a cate soboty i niedziele spedzaja
pod ,,monopolowym”.  Figuta cierpi na  padaczk¢  alkoholowa,  Lulu$
najprawdopodobniej ma problemy z trzustka poniewaz czesto i obficie wymiotuje
nawet z krwig, a Dzik odsiedzial 25 lat za zabojstwo brata, a od momentu kiedy opuscit
wiezienie pije jeszcze wigcej niz przed tym kiedy do niego trafit.

Kolejng grupa badanych byli: Szeryf, Edek i Flasecka. Sa znajomymi
od dawna. Znaja si¢ nie tylko ze wzgledu na jedno miejsce zamieszkania ale takze
ze szkoty 1 pracy. Jezeli maja zamiar pi¢ moéwia, ze pija za straznice ktorej byli
cztonkami ekipy budujacej ja, lub ze idg pi¢ na straznice. Oczywiscie wybudowali
ja ponad 20 lat temu. Czgsto takze na pytanie dlaczego akurat dzi$ pija ,,co oblewajg?”
pada odpowiedz, ze ,,wesele bo byto w sobotg” mimo iz np. mamy $rodg.

Szeryf produkuje swoj wiasny alkohol na bazie miodu i spirytusu, Edek
wiecznie szuka zony a Flasecka najwyrazniej przypisal sobie rolg miejscowego
krzykacza poniewaz $piewa 1 wykrzykuje w bardzo betkotliwy sposdb przer6zne
rzeczy. Jest wiecznie u$miechnig¢ty i wprost uwielbia doprowadza¢ do wsciektosci
ekspedientki w sklepach w Centrum. Czesto wzywana jest do niego policja.

Liska to kobieta ktora niegdys$ byta kierowniczka miejscowej poczty. Po $§mierci
me¢za zaczg¢ta pi¢. Stopniowo zwigkszala dawke alkoholu az jej stan przestat
by¢ mozliwy do ukrycia. Po wielokrotnym zaniedbaniu obowigzkéw zostata zwolniona
z pracy. Utrzymuja ja synowie. Jej zycie uleglto znacznej degradacji w kazdej sferze:
materialnej, spolecznej zdrowotnej. Jej wyglad 1 zachowanie (czeste picie lub spanie
w miejscu publicznym) zdradzajg traumatyczng przeszio$¢ zwigzang z alkoholem.

Kazdy z badanych ma indywidualng histori¢ lecz wszystkich temat problemow
alkoholowych dotyczy juz od dlugich lat.
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4. Podsumowanie i wnioski pedagogiczne

Przez $rodowisko lokalne grupa ,,Meneli postrzegana jest jako odre¢bna
i wyrézniajaca si¢ w sposéb negatywny. Udzielajacy odpowiedzi przedstawiciele
mieszkancow Str6zy wymieniaja szereg cech charakterystycznych w wygladzie,
zachowaniu oraz inne na podstawie ktorych mozna rozpozna¢ ,,Menela”. Nie mozna
powiedzie¢, ze wsrdd mieszkancoéHw istnieje stereotypowy obraz ,,Menela” poniewaz
wedlug moich obserwacji cechy wymieniane przez wypekniajacych kwestionariusz
sg faktyczne a  nie przerysowane. Menele cechuja si¢ niechlujnym wygladem,
ich codzienno$¢ sprowadza si¢ do przebywania w okolicach sklepéw a zachowania
spowodowane sg specyficznym stanem psychofizycznym w jakim znajdujg si¢ przez
patologiczny kontakt z alkoholem oraz tego konsekwencjom.

Wszyscy objeci badaniami ankietowymi sg $wiadkami spozywania alkoholu
w miejscach publicznych przez cztonkéw grupy ,,Meneli” oraz innych ich zachowan.

Najbardziej charakterystycznymi wedlug spolecznosci cechami wygladu
»Meneli” s3: brudni, zaniedbani, nieogoleni, maja potargane ubrania, czerwong twarz,
rozczochrane wtosy i nie dbaja o higien¢ osobista.

Najbardziej charakterystyczne zachowania dla czlonkow grupy ,,Meneli”
to: przeklinaja, stojg pod sklepem lub pod mostem, zachowujg si¢ agresywnie, pija,
mowig niewyraznie, proszg o pienigdze, zataczaja si¢, zaczepiaja, robig niestosowne
komentarze, $§mieja si¢ i widcza si¢ bez celu.

Inne cechy charakterystyczne to: cuchng, czu¢ od niech nieprzyjemny zapach,
sg ubodzy, niechetni do jakiejkolwiek pracy, psuja opini¢ Strozy, sg bezrobotni.

Spoleczenstwo lokalne etykietuje badanych przez wzglad na najbardziej jak
wnioskuj¢ charakterystyczng dla nich ich cecha, czyli przez pryzmat problemow
alkoholowych. To, iz ,,Menele” postrzegani sa podobnie, klasyfikowani i przypisywane
im sg przez spoleczenstwo lokalne okreslone cechy $wiadczy o tym, iz istniejg
w oczach spotecznosci lokalnej jako odrgbna, charakterystyczna grupa.

Wedlug mieszkancow Strézy istnienie grup ,,Meneli” to istotny problem
spoleczny w ich miejscowosci 1 wladze lokalne powinny zlikwidowac zjawisko
publicznego pijanstwa. Badana grupa jest stracana przez spoleczenstwo lokalne
na margines spoleczny. Zbyt duza liczba udzielajacych odpowiedzi osob uwaza,

ze ,,Menele” nie zasluguja na szacunek.



131

Ogolny stosunek spolecznosci lokalnej do badanych osdb jest negatywny.
Zwlaszcza negatywnie do cztonkow grupy ,,Meneli” nastawione sg kobiety.

Przedstawiciele spotecznosci lokalnej zdaja sobie sprawe z tego w jak trudnej
sytuacji zyciowej moga znajdowac si¢ ,,Menele”.

Najczgsciej wymieniane problemy materialne ,,Meneli” wedlug spotecznosci
lokalnej to: pozostawanie bez §rodkow do zycia, utrata pracy, bezdomno$¢, obnizenie
poziomu zycia swojego 1 rodziny, bieda/ubostwo. Jako spoteczne problemy najczesciej
wymieniano: rozbicie/utrata rodziny, rozwody, utrata szacunku innych, izolacja
spoteczna, odrzucenie, przynalezno$s¢ do marginesu spotecznego. Najczescie]
wymieniane mozliwe problemy zdrowotne: choroby/brak zdrowia, uzalezZnienie,
wyniszczenie organizmu, urazy, Smierc, niedbatos$¢ o higien¢ osobistg.

Konsekwencjami prowadzenia trybu zycia skutkujacego byciem
postrzeganym jako ,,Menel” oprocz tego, ze jest si¢ wyroznianym ze spoleczenstwa
w sposob negatywny sg takze problemy materialne, spoleczne i zdrowotne, na tyle
nasilone, ze dostrzegalne przez innych ludzi.

Osoby nalezagce do grupy ,Meneli” staty si¢ ich cztonkami poprzez
wystepowanie u nich problemow alkoholowych i stopniowej degradacji materialnej,
spotecznej i zdrowotnej spowodowanej piciem w patologiczny sposoéb. Mimo to 64.7%
badanych nie uwaza, ze ich obcowanie z alkoholem jest w jakimkolwiek stopniu
odbiegajace od normy.

Osoby nalezace do grupy ,,Meneli” w wigkszo$ci spozywaja alkohol codziennie,
kilka razy dziennie a wlasciwie kiedy tylko maja na to pienigdze. Problemy finansowe
skutkujg tym, 1z wigkszosci z Dbadanych zdarza si¢ spozywac alkohole
niekonsumpcyjne. Wigkszos¢ ,,Meneli” pije ciggami. Niektorzy z nich pomigdzy
ostrymi ciggami takze spozywaja alkohol w ciggu dnia w nieduzych iloSciach.
Az 84.4% badanych pije takze w samotnosci. Wickszos$ci zdarza si¢, ze nie pamigtaja
nic z poprzedniego dnia. Az 73.5% badanych czulo kiedykolwiek koniecznos¢
ograniczenia swojego picia tyle samo z nich do$wiadczyto z powodu swojego picia
przykrosci. Jedynie 58.8% odczuwato kiedykolwiek wstyd 1 wyrzuty sumienia
z powodu swoich problemow alkoholowych. Badani najcze$ciej pija rano i wieczorem.
Sa tez tacy ktorzy utrzymuja w ciggu dnia staty poziom alkoholu we krwi. Czlonkowie
grupy ,,Meneli” czesto otrzymuja mandaty za spozywanie alkoholu w miejscach do tego

niedozwolonych. Celem wyznaczonym kazdego dnia jest zdoby¢ pienigdze na alkohol.
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Sytuacja materialna badanych cztonkow grupy ,,Meneli” jest bardzo podobna
i niekorzystna. Zaden z badanych nie posiada satysfakcjonujacych, wystarczajacych
dochodow aby moc zy¢ na poziomie pozwalajagcym zaspokoi¢ wszystkie jego potrzeby
egzystencjalne. Wigkszos¢ odczuwa niemozno$¢ zaspokojenia podstawowych potrzeb
materialnych, w zakresie Zywienia czy higieny osobistej. Cierpig na tym nie tylko sami
badani ale takze rodziny tych ktérzy je posiadaja. Kilkoro z badanych jest obcigzonych
obowigzkiem alimentacyjnym ktorego nie wypelniaja. W nastgpstwie trudnosci
»Menele” prosza o pienigdze znajomych badz przypadkowych ludzi,, wydajac
je nastepnie gldwnie na alkohol. ,,Menele” w sytuacji krytycznej potrafia w bardzo
natarczywy sposob domagac si¢ wspomozenia ich finansowo.

Sytuacja zdrowotna cztonkow grupy ,,Meneli” wynika oczywiscie ze stylu
zycia jaki prowadza a przede wszystkim problemy zdrowotne, sg nast¢pstwem
spozywania duzej ilosci alkoholu od dtuzszego czasu. Na podstawie swoich badan
ze wzgledu na ograniczone mozliwosci nie bylam w stanie oceni¢ jaki jest dokladny
stan zdrowia cztonkow grupy ,,Meneli” jednak najbardziej oczywistym wydaje si¢ by¢
fakt wystgpowania w grupie réznych faz uzaleznienia od alkoholu. Konsekwencja
alkoholizowania si¢ jest wyniszczenie organizmu i inne problemy zdrowotne ktérych
objawy badani maja jak np. padaczka alkoholowa, réznego rodzaju boéle brzucha
czy wymioty z krwig. Dodatkowym czynnikiem wptywajagcym na stan ich zdrowia jest
fakt, ze 85.3% badanych pali papierosy, ktore w polaczeniu ze szkodliwym dzialaniem
alkoholu przyspieszaja rozwo6j wielu choréb a miedzy innymi raka jamy ustnej,
przetyku i ptuc. Poza tym, badani zaniedbuja znacznie swoja higieng¢ co skutkuje
oddzialywaniem na ich organizm przeréznych bakterii i zanieczyszczen. ,,Menele”
nieprawidlowo 1 nieregularnie si¢ odzywiajg oraz spozywaja alkohole niekonsumpcyjne
co W oczywisty sposob dziata wyniszczajagco na poszczegodlne organy wewnetrzne.
Niektorzy z badanych przyznaja si¢ do wystgpowania u nich luk pamigci oraz réznego
typu probleméw natury psychicznej. Nalezy dodaé¢ iz tylko niektorzy widza
jakiekolwiek negatywne konsekwencje zdrowotne spozywania alkoholu. Poza tym
,»Menele” nie chodza w ogodle do lekarza. Zapytani kiedy byli ostatnio, tych ktorzy byli
sobie w stanie przypomnie¢, $rednia odpowiedzi to: 9 lat temu.

Kazdy badany przeze mnie ,,Menel” znajduje si¢ w jakiejs fazie
uzaleznienia od alkoholu. Jak wynika z przeprowadzonych wywiadow badani
w wiekszosci pija w sposob patologiczny, od kilkunastu a nawet kilkudziesieciu lat.

Nieuniknionym tego nastepstwem jest uzaleznienie psychiczne badz fizyczne.
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Na podstawie dostgpnej literatury, wywiadu i obserwacji a w szczeg6lnos$ci w oparciu
o opracowane przez E.M. Jellinka fazy uzaleznienia od alkoholu moge stwierdzic,
ze ,,Menele” reprezentuja swoja osobg rdézne stadia uzaleznienia od alkoholu
a wigkszos$¢ z nich znajduje si¢ w fazie krytycznej lub chronicznej czyli przewlekle;j.

Sytuacja spoleczna cztonkéw grupy ,Meneli” jest bardzo niekorzystna.
»Menele” to osoby odtracane przez srodowisko spoteczne. Wigkszos$¢ z nich to osoby
samotne mimo, ze niektérzy maja rodziny. Przewaznie nie utrzymuja z bliskimi
czestych kontaktow lub mimo tego, ze chociazby mieszkaja w sagsiedztwie rodziny wolg
przebywa¢ w towarzystwie innych cztonkéw grupy ,Meneli” i spozywac alkohol
usprawiedliwiajac siebie, ze ,,przeciez wszyscy tak pijq”. Znaczna wigkszo$¢ badanych
mezczyzn nie ma zon. Pigcioro z badanych rozwiodlo si¢ z powodu probleméow
alkoholowych. Mieszkancy Strozy, a zwtaszcza kobiety unikajg kontaktu z cztonkami
grupy ,,Meneli”.

Relacje pomiedzy czlonkami grupy ,,Meneli” mimo wspdtzaleznosci losu
1 postrzegania ich przez Srodowisko zewnetrzne jako grupy spdjnej nie sg najlepsze.
Nawet w swojej grupie ,,Menele” nie do konca mogg liczy¢ na wsparcie i zrozumienie.
Ponad potowa udzielajacych wywiadu ,,Meneli” oznajmita, Zze pozostali cztonkowie
grupy ich nie obchodzg oraz, ze nie mozna liczy¢ na ich pomoc. Spedzanie catych dni
razem najwyrazniej nie przyczynito si¢ do powstania jakich§ wyjatkowych wigzi
pomigdzy ,,Menelami”. W obrgbie grupy wystepuja mniej liczne ,,subgrupy” o0sob
ktorych relacje sa bardziej pozytywne. W obrebie grupy istniejg takze autsajderzy
ktérzy mimo iz nie sg akceptowani przebywaja w tych samych miejscach i reprezentuja
takie same zachowania co reszta. Co cieckawe mimo to, ze wielokrotnie podczas
wywiadu badani cztonkowie grupy ,,Meneli” zwracali mi uwage na to, abym
nie doszukiwala si¢ wsrdd nich przyjazni poniewaz taczy ich tylko picie, wigkszos¢
z nich przejawia postawe opiekuncza wobec reszty a szczegodlnie wobec tych z ktérymi
wchodzg czesciej w relacje. Przejawialo si¢ to tym, iz wielokrotnie ubolewali nad losem
pozostatych oraz przebywajac w ich towarzystwie tlumaczyli swoje zachowania
wzajemnie. Dbali takze o to aby pozostali ,,za duzo nie powiedzieli” co z kolei bardziej
wygladato jak ochrona swojej osoby niz wypowiadajacego sie. Wyglada
na to iz cztonkowie grupy ,,Meneli” wykorzystuja jedynie fakt istnienia grupy aby moc
zaprzecza¢ swojemu uzaleznieniu, thumaczac sobie, ze ich picie nie jest wyrdzniajace

si¢, bo przeciez w grupie ,,Meneli” takie zachowania sg normalne.
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Swiat wartosci cztonkéw grupy ,,Meneli” jest bardzo zindywidualizowany i jest
takze odzwierciedleniem poszczegdlnych wydarzen z zycia kazdego z nich. Wedtug
przekonania przedstawicieli spolecznosci lokalnej najwazniejsza wartosciag w zyciu
»Meneli” jest alkohol. Zrozumiatym jest dlaczego spoteczno$¢ tak uwaza poniewaz stan
chorobowy w jakim ,,Menele” si¢ znajduja sprawia, ze doza oni do tego aby caly czas
mie¢ dostep do alkoholu i go spozywaja w miejscach do tego niedozwolonych
co bardzo efektywnie wptywa na ksztaltowanie si¢ obrazu ,,Menela” w $wiadomosci
spotecznosci lokalnej. Pienigdze 1 rzeczy materialne sg drugie co do waznosci w zyciu
»Menela” weglug opinii mieszkancow Strézy. By¢ moze uwazaja oni tak, dlatego,
ze ,,Menele” mimo, ze wigkszo$¢ z nich nie ma dochoddéw potrzebujg pienigdzy
na alkohol 1 jednym z bardziej charakterystycznych przypisywanym im zachowaniem
jest to, ze zebrza. Najnizej w hierarchii warto$ci znalazta si¢ praca, nauka 1 kariera,
co akurat zgadzato by si¢ z wypowiedziami ,,Meneli”. Wigkszo$¢ z nich uwaza, Ze jest
to w zyciu zbyteczne. Jednoznacznie nie mozna powiedzie¢ jaka jest hierarchia wartosci
»Meneli” bo jak juz napisalam wyzej jest to zbyt zindywidualizowane. W zyciu
niemalze wszystkich badanych bardzo wazna jest religia. Dla niektérych z nich ktérych
kontakty z rodzing najwyrazniej mogly nie ko konca ulec degradacji, rodzina
jest wazna. Kto$§ inny kogo rodzina odtracita moze powiedzie¢, ze jest mu zbyteczna
mimo iz moégtby mysle¢, ze posiadanie rodziny bylo by dla niego najwazniejsze. Aby
to stwierdzi¢ potrzeba szerszych badan z wykorzystaniem np. testow projekcyjnych.

Jako$¢ zycia badanych oceniana jest przez spoteczno$¢ lokalng bardzo nisko.
W toku badan wielokrotnie uwydatnita si¢ opinia spotecznos$ci na ich temat. Tryb zycia
jaki prowadza ,,Menele” jest przez spoleczenstwo krytykowany. Przedstawiciele
spotecznosci lokalnej w wiekszosci uwazaja, ze ,,Menele” sg zadowoleni ze swojego
zycia a mogliby wiele w nim zmieni¢, lecz odmawiajg pomocy. Z kolei sami badani
nie s3 zadowoleni ze swojego zycia i chcieliby je zmieni¢. Ci, ktoérych zycie uleglo
najwigkszej degradacji, bo nie majg rodzin ani zadnych dochodéw uwazaja, ze ich zycie
nie jest nic warte 1 nie majg juz szans na zmiang tej sytuacji.

Menele pozostaja na marginesie dominujacych w danym systemie tendencji
zycia spolecznego. Podwazaja utrwalone i powszechnie akceptowane wzory kultury.
Ich odmienno$¢ wyraza si¢ nie tylko poprzez wyglad zewngtrzny lecz takze
zachowanie. Jest to grupa nieformalna, powstala w skutek zaistnienia u jej czlonkow
problemow alkoholowych a w konsekwencji spotecznych, zdrowotnych i materialnych.

Grupa postrzegana jest w sposOb stereotypowy przez wzglad na specyficzny stan



135

psychofizyczny jej cztonkéw zwigzany z naduzywaniem alkoholu. Zachowania w
obrebie grupy maja charakter dewiacyjny i1 przyczyniaja si¢ do powstawania
patologicznego wzorca funkcjonowania. Mozna by powiedzie¢, ze ,,Menele”
sq swoistg subkultura lokalng poniewaz kazdy z nich ma problemy
z przystosowaniem si¢ do Srodowiska spolecznego i kulturowego, w jakim przyszio
im zy¢ ze swoja choroba, oraz dochodzi pomi¢dzy nimi do czestych interakcji,
czego efektem sq okreslone normy i dzialania podejmowane w obrebie grupy.
Glownym elementem grupowej tozsamosci, dostrzegalnym przez s$rodowisko
zewnetrzne jest patologiczny kontakt z alkoholem oraz skutkiem tego okreslony wyglad
1 zachowania. Jest to swoista specyficzna subkultura a na jej charakter sklada

si¢ rOwniez to, ze jej cztonkowie traktujg grupg bardzo instrumentalnie.
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Zalacznik 1. Kwestionariusz ankiety dla przedstawicieli spotecznos$ci lokalnej

KWESTIONARIUSZ ANKIETY

Zwracam si¢ do Pani/Pana z prosba o wypehienie ponizszej ankiety. Dotyczy ona zjawiska
prowadzenia przez niektére osoby odmiennego trybu zycia charakteryzujacego si¢ migdzy
innymi regularnym spozywaniem alkoholu w miejscach publicznych w miejscowosci Stroza.
Wypowiedzi sg anonimowe a wyniki badan beda wykorzystane tylko i wylacznie do celow
naukowych. Bardzo prosze o aprobate dla moich badan i szczere odpowiedzi.

1. Jak czesto jest Pani/Pan $wiadkiem spozywania alkoholu w miejscach
publicznych?
a) Codziennie
b) Kilka razy w tygodniu
c) Kilka razy w miesigcu
d) Sporadycznie

e) Nigdy

2. Alkohol w miejscach publicznych spozywaja w Pani/Pana miejscowoSci
przewaznie:
a) Mezczyzni b) Kobiety

¢) Kobiety i Mgzczyzni  d) Mtodziez

3. Sato:
a) Zawsze te same grupy ludzi
b) Przewaznie te same grupy ludzi
¢) Rzadko te same grupy ludzi
d) Nigdy te same grupy ludzi

4. Jak potocznie najczeSciej w Pani/Pana miejscowosci/w szkole/w pracy nazywa sie¢
osoby ktore spozywaja alkohol w miejscach publicznych? Prosze zaznaczy¢ 1
odp. lub dopisac.

a) Menele

b) Zule

c) Pijaki

d) Alkoholicy

e) Inaczej......cooovvviiiiiiiiiiii,

5. Po czym poznac ze osoba nalezy do takiej grupy ludzi? Jakie sa jej cechy
charakterystyczne w:

) Wygladzie? . ... i e
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a) Poprosita Panig/Pana o pienigdze

b) Zwracala si¢ do Pani/Pana w celu podjecia rozmowy

¢) Zachowata si¢ w stosunku do Pani/Pana agresywnie

TAK

TAK

TAK

NIE

NIE

NIE

Czy uwaza Pani/Pan, ze znajdujac si¢ w naglej jakiejkolwiek potrzebie mozna
liczy¢ na pomoc ze strony tych oséb?
a) tak

b) tak, doswiadczyta(e)m juz pomocy z ich strony
C)  TE, AIACZEZO? .. cuiiiieiieiieteeee ettt ettt ettt s te e s teetb e e ab e e b e e be e s teeabeeba e beerbeesraenaeeees
d) nie wiem

Jakie jest Pani/Pana og6lny stosunek do badanej grupy oséb?
a) Pozytywne
b) Negatywne
¢) Obojetny

Jak czesto w Pani/Pana miejscowosci zauwaza Pani/Pan nastepujace zjawiska
dotyczace 0séb spozywajacych regularnie alkohol w miejscach publicznych?

ZACHOWANIE Bardzo | czesto rzadko | nigdy
cz¢sto

1. Wyludzanie pieniedzy
2. Zatatwianie czynnosci fizjologicznych w

miejscu publicznym np. oddawanie

moczu
3. Spanie pod sklepem, w rowie, na drodze
4. Zaczepianie
5. Czestowanie alkoholem
6. Upijanie si¢
7. Wulgarne wyrazanie si¢
8. Bojki
9. Zwracanie si¢ 0 pomoc
10. Zaktocanie porzadku spolecznego przez

grupe pijaca
11. Spiew, $miech, zarty, zabawa
12. Akty wzajemnej pomocy w grupie
13. Inne pozytywne
14. Inne negatywne
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Skad wg Pani/Pana te osoby pozyskujg srodki finansowe?

a) sanaczyims$ utrzymaniu

b) praca stata, dorywcza

c) wlasne gospodarstwo

d) zasifki, renta, emerytura

e) kradziez

f) pozyczanie pieni¢dzy

g) zebractwo

[0 T 1113 T PPN

Strozy)

Jak Pani/Pana zdaniem, spozywanie alkoholu w miejscach publicznych w
Pani/Pana miejscowosci to istotny problem spoleczny?

a)TAK

b)NIE

Jak reaguje Pani/Pan na ewentualne zaczepki tych os6b?
a) Udaje Ze nie styszg

b) Wdaje si¢ w rozmowe

c) Reaguje agresywnie

Co jest najczestsza przyczyng takiego zachowywania si¢ badanych os6b?

a) Traumatyczne wydarzenie z przesztosci , che¢ zapomnienia o nim/o nich

b) Choroba, uzaleznienie

¢) Zte wychowanie, podobne wzorce w rodzinie

d) Problemy finansowe, materialne

e) Problemy rodzinne

f) Ghlupota

g) Brak innego zajgcia, nuda

h) Inne jakie?. ... ..o e

Czy zdaniem Pani/Pana, badane osoby zastuguja na szacunek?
a)TAK
b)NIE

Czy zdaniem Pani/Pana wladze lokalne powinny zlikwidowaé zjawisko
publicznego pijanstwa?

a) TAK

b) NIE
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Czy zdaniem Pani/Pana, badana grupa os6b nalezy do marginesu spolecznego?
a) TAK

b) NIE

Czy byl/a Pani/Pan kiedykolwiek §wiadkiem:

a) Agresywnego zachowania si¢ w stosunku do oséb pijacych?  TAK NIE

b) Oszustwa, w ktorym poszkodowanym byta osoba pijaca? TAK NIE
¢) WysSmiewania osob pijacych? TAK NIE
Co w zachowaniu badanych oséb mozna by okresli¢ jako pozytywne?

Jaki jest wg Pani/Pana system wartosci czlonkéw badanej grupy? Prosze
uszeregowac od Pani/Pana zdaniem najwazniejszej do najmniej waznej.

Mitosé, przyjazn, rodzina

Pienigdze, rzeczy materialne

Alkohol, zabawa, towarzystwo

Praca, nauka, kariera

Wartosci religijne

NIC T oo

O O O O O O

Co moglo zmieni¢ si¢ w zZyciu osoby ktora rozpoczela taki tryb zycia, polegajacy na
czestym spozywaniu alkoholu? Jakie to moglo przynies¢ konsekwencje?

Czy ludzie zachowujacy si¢ w podobny sposéb sg znani spolecznosci lokalnej? Pod
jakimi pseudonimami ?

Czy wg Pani/Pana osoby te:

a) Sazadowolone ze swojego zycia

b) Chcialyby zmieni¢ swoje zycie

c) Chciatyby co§ w swoim zyciu zmieni¢ lecz nie otrzymuja pomocy
d) Mogtyby wiele w swoim zyciu zmieni¢ lecz odmawiajg pomocy
e) Nie majg szans na zmian¢ swojej sytuacji zyciowej
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26. Prosze zaznaczy¢ odpowiednie epitety pasujace Pani/Pana zdaniem do badanych
0s0b (prosze wybraé najwyzej 7 lacznie z kazdego dziatu i otoczy¢ kétkiem):

Pozytywne:

towarzyski
inteligentny
sympatyczny
zyczliwy
us$miechnigty
wrazliwy
gadatliwy
sprytny
pomystowy
zartobliwy
zabawny
spokojny
kulturalny
uczuciowy
oszczedny
zadbany
nickonfliktowy
szanowany

wplywowy

O 00O O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0

Neutralne:

zamknigty w sobie
niewyspany
tajemniczy
uparty

ubogi

znudzony Zyciem
smutny

chory

ciekawski
nieufny
nieobliczalny
samotny

O O O OO OO OO OO OoOOo

O O O O

ulegty
wzbudzajacy litos¢
wzbudzajacy wspotczucie

Negatywne:

O 0O OO O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0ODOOOO0OO0OO0OOoOOoOOoOO0OO0OO0

przebiegty
agresywny
zaczepny

wulgarny

natrgtny

pijany

brudny

ztosliwy
przemadrzaty
odpychajacy
okrutny

ozigbly
wzbudzajacy strach
ponizajacy si¢
chamski

niemajacy wstydu
niemajacy moralnosci
nieprzestrzegajacy prawa
niekulturalny
przeszkadzajacy
ghupi

nieoszczgdny
okrutny
niebezpieczny
oziebty

27. Czego chcial/aby si¢ Pani/Pan dowiedzie¢ na temat badanych os6b?

Dzi¢kuje za udzial w badaniu
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Zalacznik 2. Kwestionariusz wywiadu z ,,Menelami”

KWESTIONARIUSZ WYWIADU

Szanowny/a Pani/Panie!

Prowadz¢ badania naukowe dotyczace wptywu alkoholu na wyksztatcenie si¢
odmiennego trybu zycia. Ma to postuzy¢ analizie systemu warto$ci i sytuacji zyciowej osob
ktore doswiadczyty pewnych konsekwencji wynikajacych z nieodpowiedniej relacji z
alkoholem. Zwracam si¢ z prosbg u udzielenie mi wywiadu. Prosze uprzejmie o aprobate dla
moich zamiardw i1 pomoc przez szczere i wyczerpujace odpowiedzi. Badania sg anonimowe i
postuzg tylko 1 wylacznie celom naukowym.

Pytanie Odpowiedz Pytanie Odpowiedz
Ple¢: Miejsce
zamieszkania:
Wiek: Miejsce pochodzenia:
Wyksztatcenie/zawod: Rodzina Pelna /niepelna
pochodzenia:
Stan cywilny: Liczba rodzenstwa:
Dzieci (liczba 1 wiek): Wyksztatcenie Matka Ojciec
rodzicow:

1. Jakie jest Pani/Pana gléwne Zrédto dochodéw?

- wlasne gospodarstwo, wytworstwo
- renta, zasitki, zapomogi

- darowizny, pozyczki,

- jestem na czyim$ utrzymaniu

- brak jakichkolwiek zrodet dochodu

2. Czym zajmowal/a si¢ Pani/Pan w przeciagu swojego Zycia? (wykonywany zawod,
inne zajecia, odbywanie stuzby wojskowe;j)

3. Czy ma Pani/Pan stale miejsce zamieszkania?

- tak

- nie

((gdzie mieszka, AlaCZEZO0). ... .ouiieiei ettt

4. Jak duzo czasu dziennie, Srednio, spedza Pani/Pan poza domem? (pomijajac prace)
- caty dzien - kilka chwil

- wiekszo$¢ dnia - przewaznie spedzam czas w domu

- kilka godzin
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5. Co Pani/Pan najchetniej robi w czasie wolnym?

6. Czy utrzymuje Pani/Pan kontakt z czlonkami rodziny?

Czlonkowie UWAGI (dlaczego nie? jaki to kontakt?
rodziny pozytywny/negatywny, mieszkajg razem?)
Zona/Partnerka TAK | NIE | brak

Dzieci TAK | NIE | brak

Rodzice TAK | NIE | brak

Rodzenstwo TAK | NIE | brak

Inni cztonkowie

rodziny

7. Czy ma Pani/Pan jakie$ plany na przyszlos¢ dotyczace:
D (5] o) T P
e (014 V2 11| 4 PP

0 -1 2

SINE? JAKIE? ..ot s

8. Kazdy cztowiek ma inny system wartosci. To co dla niektorych jest najbardziej upragnione
dla innych nie wazne a kolejni inni juz to osiagneli. Jak wazne w zyciu sa dla Pani/Pana

ponizej wymienione zagadnienia? Co jest dla Pani/Pana najwazniejsze w Zyciu?

Zagadnienia

Najwazniejsze | Raczej

wazne

obojetne

Raczej
niewazne

Zupelnie
nie wazne

- spokojne zycie bez probleméw,

- pieniadze, dobre warunki
materialne

- ciekawa praca, sukcesy zawodowe

- mozliwo$¢ doksztalcania sig,

nauka

- wysoka pozycja spoteczna,
wplywy, kariera

- ludzki szacunek

- prawdziwa przyjazn

- odwzajemniona mito$¢

- zycie towarzyskie, spotkania,

zabawa, imprezy

- rodzina , dzieci

- alkohol, papierosy, inne uzywki

- wiara, religia




149

9. Czego Pani/Pan najbardziej w zyciu zaluje?

11. Co Pani/Pan mysli o sobie?

Zagadnienie Odpowiedz

Wyglad zewngtrzny

Osobowo$¢

Osiggnigcia zyciowe

Zachowanie

Role spoteczne

12. Jak Pani/Pan mySli jak Pania/Pana postrzegajq inni ludzie?
(jako osobe? jako matke/ojca? jako pracownika?)

15. Czy interesuje si¢ Pani/Pan polityka?
TAK NIE

16. Czy jest Pani/Pan osoba wierzaca?
a)tak b)nie
czy praktykujaca?
a) tak
b) nie

17. Gdyby kto$ mlodszy, zapytal Pania/Pana czego najlepiej w zyciu unika¢, jaka bylaby
OAPOWIEAZ? .......oiiiiiiiieiieie ettt ettt et e sttt et eateeteesteenbe e st anseenseeseesseentesnsesnseenseensenns

18. Jak czesto pije Pani/Pan napoje zawierajace alkohol?

a) nigdy

b) raz na miesigc albo rzadziej

c) dwa do czterech razy w miesigcu
d) dwa do czterech razy w tygodniu
e) cztery lub wigcej razy w tygodniu
f) codziennie

g) kilka razy dziennie
h) kiedy tylko mam na to pienigdze
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19. Czy kto$ z Pani/Pana rodziny mial/ma problemy zwigzane z alkoholem?

Czlonek ? Uwagi(jakie to problemy, jakie byly ich konsekwencje)
rodziny

Ojciec TAK | NIE

Matka TAK | NIE

Rodzenstwo TAK | NIE

Zona TAK | NIE

Dzieci TAK | NIE

Inni cztonkowie

rodziny

20.Czy pali Pani/Pan papierosy?

TAK NIE

21. Czy kto$ Pani/Panu kiedykolwiek zwrdcil uwage co do picia alkoholu w miejscach

publicznych?
TAK NIE

22. Mysli Pani/Pan, Ze ma Pani/Pan problem z naduzywaniem alkoholu?

TAK NIE

23. Dlaczego Pani/Pan spozywa alkohol? (mozna zaznaczy¢ i/lub dopisa¢ kilka odp.)
a) zeby si¢ uspokoic, rozluzni¢, uSmierzy¢ nerwy
b) ztagodzi¢ stres, zapomnie¢ o problemach w domu, pracy

c) zeby co$ uczci¢ — cokolwiek

d) dla nowych doswiadczen, lubi¢ stan po spozyciu alkoholu
e) dlatowarzystwa, zeby mie¢ lepszy kontakt z innymi
f) zeby ztagodzi¢ kaca

g) poniewaz alkohol smakuje

h) pomaga zasngc¢

1) znudéw

j) aby si¢ dobrze bawic¢
k) zeby ugasi¢ pragnienie

25. Czy zdarzylo si¢ Pani/Panu ze przez kilka dni byl/a Pani Pan pod wplywem alkoholu?

TAK NIE
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26. Konsekwencje naduzywania alkoholu.
a) Czy poniost/a Pani/Pan jakies straty z powodu picia/naduzywania alkoholu?
materialne

a) utrata dobytku

b) utrata pracy

¢) utrata znacznych ilo$ci pieniedzy

d) utrata miejsca zamieszkania

e) utrata zasitku

f) obnizenie poziomu zycia

o) T 110 TS
spoteczne

a) utrata/zaburzony kontakt z rodzing

b) utrata przyjaciot, znajomych

¢) utrata szacunku innych (odrzucenie spoteczne)

d) poczucie samotnosci

e) konflikty z prawem

D) AN, .o
zdrowotne

a) powazne choroby

b) czeste infekcje, zakazenia

¢) roznego rodzaju bole np. glowy

d) problemy z uktadem krazenia

e) spadek wydolno$ci organizmu

f) urazy (np. wynik wypadku)

) T 110 TS
b) Czy spozywanie alkoholu przyniosto Pani/Panu jakies$ korzysci?
materialne

a) nowe miejsce zamieszkania

b) stata dostepnos¢ do alkoholu (ze wzgledu na grupe)

¢) podwyzszenie poziomu zycia

d) nowa praca

spoteczne
a) nawigzanie nowych kontaktow
b) wyzsza pozycja w grupie
¢) zniwelowanie poczucia samotno$ci

zdrowotne
a) poprawa stanu zdrowia
b) ztagodzenie objawdw stresu, smutku, nerwow
c) ztagodzenie objawdw chorobowych
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28. Jaki ma Pani/Pan do stosunek do oséb z ktérymi spozywa Pani/Pan alkohol?
a) nie obchodzg mnie

b) zalezy mi na nich

¢) sg dla mnie najwazniejsi

29. Czy zawsze s3 to te same osoby?
a) zawsze

b)przewaznie

¢) rzadko

d) nigdy

30. Czy moze Pani/Pan liczy¢ na pomoc i wsparcie tych oséb?
a) tak

b) nie

) nie zawsze

31. Co Panig/Pana laczy z Tymi ludZmi? dlaczego ma Pani/Pan ochote tu przebywa¢é?

33. Czy zdazylo si¢ Pani/Panu kiedykolwiek poprosi¢ o pieniadze:
a) znajomych ludzi?

b) obcych ludzi?

¢) obcych i znajomych

d) nie zdarzyto mi si¢

O JAKIE KWOLY?. ..ttt ettt ettt et e bt e st ebe et e e bt enbeebeesbeanbeeneeenseenteebeans

34. O jakiej porze dnia najczeSciej spozywa Pani/Pan alkohol?

35. Gdzie spozywa Pani/Pan alkohol?

a) we wlasnym domu d) gdzie si¢ da
b) w domu znajomych e) w barach , knajpach
b) w miejscach publicznych f) inne migjsca...............

€) W miejscu pracy

36. Z kim najczesciej Pani/Pan spozywa alkohol?
a) ze znajomymi ¢) z obcymi
b) z cztonkami rodziny d) samotnie

37. Czy zdarza si¢ Pani/Panu, Ze nie pami¢ta Pani/Pan nic z poprzedniego dnia?
TAK NIE
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38. Zdarza si¢ Pani/Panu spozywa¢é alkohol w samotnosci?
TAK NIE

39. Jaka ilo$¢ alkoholu dziennie Pani/Pan spozywa?

40. Pije Pani/Pan po to zZeby si¢ upic?
TAK NIE NIE ZAWSZE

41. Czy zdarzylo si¢ Pani/Panu wypi¢ coS$ co nie bylo alkoholem ale go zawieralo?
TAK NIE

42. Czy jest Pani/Pan w stanie przerwa¢ zaczete picie?
TAK NIE NIE ZAWSZE

43.Czy czul/a Pani/Pan kiedykolwiek, Zze powinien/na Pani/Pan przerwa¢ picie?
TAK NIE

44. Czy ludzie sprawiali Pani/Panu przykros¢ przez krytykowanie Pani/Pana picia?
TAK NIE

45.Czy czul/a si¢ kiedykolwiek Pani/Pan winny z powodu picia?
TAK NIE

46.Czy kiedykolwiek po obudzeniu pierwsza Pana/Pani mys$la byla mysl o wypiciu
alkoholu, aby uspokoié¢ nerwy albo przerwa¢ objawy przepicia?
TAK NIE

47. Jakim byl/a Pani/Pan uczniem w szkole?

a) wzorowym

b) bardzo dobrym

d) dobrym

e) przecigtnym

f) miata(e)m problemy z promocjg do kolejnych klas

48. Czy sprawial/a Pani/Pan klopoty wychowawcze rodzicom? Jakie?

TAK .o NIE

TAK . ..o NIE
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52. Jaki jest Pani/Pana stosunek do swojego zycia?
a) Zadowolony ze swojego zycia
b) Chciatyby zmieni¢ swoje zycie
¢) Chciatyby co§ w swoim zyciu zmieni¢ lecz nie otrzymuje Pani/Pan
odpowiedniej pomocy
d) Moglyby wiele w swoim zyciu zmieni¢ ale nie chce prosi¢ o pomoc
e) Nie mam szans na zmian¢ swojej sytuacji zyciowej

53. Czy uwaza Pani/Pan, Ze Pani/Pana styl Zycia jest odmienny niz reszty spoleczenstwa ?
Czym si¢ wyroéznia i w jakim stopniu?
TAK

54. Jak wyglada Pani/Pana przykladowy, przeci¢tny dzien?

PORA DNIA CZYNNOSCI UWAGI

Poranek

Przedpotudnie

Potudnie

Popotudnie

P&zne popotudnie
DO 18:00

Wieczor/noc

Dodatkowe uwagi:

Dziekuje za udzial w badaniu



155

Zalacznik 3. Arkusz obserwacji
INDYWIDUALNY ARKUSZ OBSERWACJI
ODSCIWOWANY: .uvtietiniiteertantet et etetereerierenrenanns WICK vt

MIJSCE 1 CZAS ODSETWACTIL  +vvuvteutenttt et ettt ettentteaee et et eneenteneaneeneeneanannenneaneanenneans
ProwadzZgCy ODSEIWACTE . ..viuti ittt ittt et ettt ettt ettt et et e ettt e e

Zagadnienia objete Nie Stabo Srednio | Znacznie
obserwacja: stwierdza nasilone | nasilone | nasilone
sie
Twarz

Przekrwione spojowki

Odbiegajace od normy unaczynienie
skory, ,,pajaczki”

Obrzmiata twarz

Drzenie jezyka, niewyrazna mowa

Zmiany dermatologiczne

Niedbalos¢ o uzgbienie

Cialo

Drzenie rak

Drzenie catego ciala

Niedowaga

Nadwaga

Nienaturalne zmiany w budowie

Zabrudzenie

Wyglad zewn./Ubiér

Poniszczone ubrania

Zaniedbany wyglad

Ubidr nicadekwatny do pogody

Zabrudzenie

Zachowanie

Rozdraznienie

Nerwowe ruchy

Przejawy agresji

Bagatelizowanie tematu

Przyjecie postawy obronnej po
rozpoczeciu tematu alkoholu

Zmiana tematu rozmowy

Spuszczanie, odwracanie wzroku

Zatajanie faktow dotyczacych picia

Inne

Przykry zapach
Won alkoholu
Inne zachowania odbiegajace od normy
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Zalacznik nr 4. Niektore z cytatdow zaczerpnig¢tych z wypowiedzi uczestniczacych

w badaniu przedstawicieli spotecznos$ci lokalne;j:

,» Wigkszos$¢ z nich siedziala za alimenty lub rozboje, nie robig nic tak naprawde
tylko pija wino”
/M 40/

»Najczesciej spozywanym przez nich alkoholem jest wino <Cheery>"
/M 14/

,»P1j3 od bardzo mtodych lat”
/M 19/

,»,Zalezy im tylko na alkoholu, sg czg¢sto przestgpcami”
/M 22/

,Wiele 0sob mogto mie¢ dobre zycie (np. kariery sportowe, dom, rodzing), ale zaczeli
pi¢. Pija najtansze trunki typu WINO”
/M 18/

,Kiedy oferuje im si¢ prace, jaka$ pomoc na budowie, pracuja, chyba, ze przedwczesnie
da im si¢ pienigdze wtedy juz przestaja si¢ pojawiac”
/M 54/

,»P1ja z gwinta wino za 3,20zl1”
/M 17/

,»Wtadze lokalne powinny zlikwidowac zjawisko publicznego pijanstwa ale w madry
sposoOb, a w co watpi¢ znajac ,,wladze”. Mozna by otworzy¢ jakis$ lokal, miejsce gdzie
mozna spedzi¢ czas wolny, gldwnie dla mlodziezy, zeby nie skonczyli stojac pod
sklepem bo juz to robig ”

/K 35/

/M 40/

»Wladze powinny da¢ co§ w zamian. Otworzy¢ bar, pub, aby mtodziez

miata inne wzorce spedzania czasu wolnego niz stanie pod sklepami
/K 55/
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,»W zasadzie to nie sg szkodliwi, oprocz tego , ze demoralizuja mtodziez, dzieci, ludzi,
ogoblnie nie zagrazaja. Dajg zty przyktad i tworza zly obraz siebie i swojej rodziny jesli
maja” /K 35/

,»Rodzaj spozywanego alkoholu to chyba jasne. Gdy zarobig jaki$ grosz to jest to czysta
wodka a tak to wino marki wino, jabol, najtanszy spirytus”
/K 23/

,,Maja sing twarz, btedne oczy, przygarbiony, zaro$nigty, brudny,
cuchnacy, zaniedbany, zaczepny, wulgarny w towarzystwie kumpli a cichy
1 bojazliwy z glowa zwieszong w dot jak stoi sam. Caly dzien przebywaja
pod tzw. ,,wodopojem”, miejscem gdzie zaopartujg si¢ w trunki ”

/K 35/

,Kazdy cztowiek zastluguje na szacunek. To ze zabladzil nie oznacza, ze przestat by¢
cztowiekiem. Nalezy takim ludziom pomoc.”
/K 35/

»33 zaniedbani, brudni i $mierdzg. Zaczepiaja ludzi, wulgarne odzywki, teksty nie na
miejscu, zachowujg si¢ ordynarnie, czujg si¢ bezkarni. Psujg opinie a nawet wyglad
Strozy”

/K 23/

»Sprzedaja wszystko co majg a potem za to pija, cierpig na tym ich bliscy,
rodziny, czasem dzieci bo niektorzy je majg. Konczg si¢ z przepicia.”
/K 44/

,Osoby te sg uzaleznione od alkoholu i szukajg drugiej osoby by z nimi pita, albo nawet
takiej ktora ma pienigdze na alkohol”
/K 20/

,,Wspotczuje im bo wiem, ze to jest choroba”
/K 55/

»Znam osobe o nieprzeci¢tnej dawniej inteligencji, wybitnego sportowca, ktory przez
chorobe alkoholowg stal si¢ wrakiem cztowieka”
/K 55/

,»Mozna ich spotka¢ o kazdej porze dnia, najczesciej pod sklepami, pod kioskiem ruchu,
pod mostem, gdzie zalatwiaja swoje potrzeby fizjologiczne

,Podobienstwo przycigga podobienstwo”
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,» 10 s3 nieudacznicy zyciowi, sg nieodpowiedzialni, leniwi, Zyja dniem dzisiejszym,
jutro si¢ nie liczy”
/K 72/

,Robig zrzutke na najtanszy alkohol. Czesto ulegaja wypadkom samochodowym bo
zasypiajg z przepicia na drodze lub w rowie. Bardzo bojg si¢ podejmowac jakgkolwiek
dorywcza prace typu od$niezanie, porzadkowanie wokot sklepow”

/K 43/

,Nie lubig pi¢ w samotnosci, sktadajg si¢ razem na alkohol”
/K 19/

,Zaraz po otwarciu ,,Zibiego” przychodzi Fred i kupuje piwo Gorskie, ktocac sie, ze nie
zaptaci kaucji bo za chwile zwrdci butelke. Pozyczaja sobie wzajemnie pienigdze albo
sktadaja si¢ na wino 1 kupujg plastikowe jednorazowe kubeczki w ktorych pija”

/K 22/

»Razem pija, tacza si¢ w grupy bo przy okazji mozna porozmawiacé, jak nie maja
pienigdzy to wytudzajg alkohol od pozostatych”
/K 16/

»Jest taki zwyczaj, ze jak jeden dostanie rente albo zasilek badz tez inaczej zdobedzie
pienigdze to wtedy kupuje wszystkim wodke lub wino czy piwo. Wszyscy wiedza kiedy
kto ma kase dlatego wtedy si¢ z nim trzymajg”

/K 44/

,,Czgsto umierajg przez wyzigbienie organizmu na mrozie”
/K 18/

»Najczesciej sg pijani i1 chodza zygzakiem. Zaczepiaja ludzi 1 prosza o pienigdze”
/K 22/

,Dla mnie osobiscie sg bardzo mili”
/K 48/

»Znam takg osobe. Ten mezczyzna byt kiedys przyktadnym mezem 1 ojcem rodziny ale
niestety popadt w alkoholizm. Przez to rozstala si¢ z nim zona, stracil kontakt z synem.
Wybrat zycie ,,menela”. Teraz cz¢sto go widze pijacego pod sklepem w towarzystwie
innych podobnych do niego osob. Te osoby najczesciej spozywajg piwo lub tanie wino
tzw. ,,jabole”. Pijac w grupie czgsto robig sktadki na alkohol a taczy ich tylko to, ze
lubia sobie wypié.”

/K 23/
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