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Uzaleznienia i ryzykowne uzywanie
substancji psychoaktywnych a dialog
motywujacy w terapii mtodziezy

| mtodych dorostych

Izabela Torczuk-tajca

Ponizszy artykut przedstawia praktyczne zastosowanie dialogu motywuja-
cego, ktory scala techniki wykorzystywane w terapii mtodych pacjentow.
Powodzenie psychoterapii zalezy od checi mtodego cztowieka do wspotpracy
i otwartosci na rozmowe o swoich trudnosciach, od gotowosci do zmiany,
relacji terapeutycznej, ale przede wszystkim wewnetrznej motywacji. Poza
wyzej wymienionymi czynnikami wazne sg umiejetnosci psychoterapeuty
oraz jego stafa praca superwizyjna.

Psychoterapia i metody wykorzystywane w pracy powinny by¢ eklektyczne.
Poznanie potrzeb pacjenta pozwala pracowac nad celami terapeutycznymi
i polepszaniem jakosci jego zycia. Nizej zawarte dialogi miedzy terapeuta
a klientem sg prowadzone w duchu dialogu motywujacego.

DIALOG MOTYWUJACY

Dialog motywujacy to stosunkowo nowy nurt stosowany przez terapeutéw
w Polsce. Twércami dialogu motywujgcego sg William R. Miller i Stephen Roll-
nick. Ma on swoje korzenie w psychoterapii humanistycznej, poznawczo-
-behawioralnej czy systemowej, ale dodatkowo czerpie z psychologii moty-
wagji, inspiracji. Dialog motywujacy mozna okresli¢ jako wspotprace miedzy
klientem a terapeutg w dazeniu do zmiany lub wspottowarzyszenie temu pro-
cesowi. Jest forma pomocy, akceptacji sciezek i wyboréw klienta. W catej kon-
wengji ducha dialogu odchodzi sie od klinicznego podejscia do osoby jako do
Lpacjenta”, a jego miejsce zajmuje ,klient” — zdrowy, autonomiczny byt odpo-
wiedzialny za swoje dziatania. Terapeuta odchodzi od koncepcji ,naprawiania”
myslenia pacjenta na rzecz towarzyszenia klientowi w jego poszukiwaniach
sposobu osiaggania zamierzonych celéw. Dialog motywujacy to nie tylko me-

toda, ale stan, w obrebie ktérego terapeuta dziata i z ktérym sie utozsamia.

© by Forum Media Polska Sp. z 0.0.



strona 6

Terapia uzaleznien u mtodziezy

Duch dialogu obejmuje empatie wobec klienta, wzmacnianie jego zasobdw,
prace z oporem na rzecz zmian, obejmujacg doswiadczanie korzysci przez
klienta, akceptacje jego osoby oraz wspélne omawianie dziatania na rzecz po-
dejmowanych zmian. Relacja z klientem to proces rozwojowy, gdzie potrzeba
czasu, zaufania. Opor klienta jest traktowany jako proces rozwojowy i brak go-
towosci do zmiany, ktéry mozna wykorzystywa¢ w pracy do umacniania rela-
¢ji i zrozumienia klienta. Metoda postuguje sie zrecznym wykorzystywaniem
pytani parafraz z uzyciem aktywnego stuchania.

MLODY KLIENT W GABINECIE

Poczatki relacji terapeutycznej wygladaja réznie, wiele zalezy od nastawie-
nia klienta, jego dotychczasowych doswiadczen z psychologami, psycho-
terapeutami czy innymi osobami - ,pomagaczami”. Tym, co wptywai ksztattuje
relacje, jest takze doswiadczenie, autentycznos¢, spojnosci warsztat, jakim sie
postuguje terapeuta. Zdarza sie jednak, ze kiedy u podtoza motywacji klienta
sq zewnetrzne czynniki, takie jak wptyw rodzicéw, nakaz saqdowy lub sugestia
znaczacego dorostego do podjecia konsultacji czy terapii przez nastolatka, po-
jawia sie nieche¢ do wziecia udziatu w spotkaniu lub opér wobec terapeuty.
Zwykle jest to rodzaj manifestacji niezadowolenia w wyniku okolicznosci,
w jakich na ten moment sie znajduje mtoda osoba. Czesto taki opér wynika
z negatywnych doswiadczen, braku odniesienia lub niewiedzy. Zdarza sie, ze
mitody cztowiek ma przeswiadczenie, ze dorosty - terapeuta bedzie narzucat
mu swoj Swiatopoglad lub wprowadzat zmiany wbrew jego woli. Niewatpliwie
wazne s takze nieprzyjemne emocje, takie jak poczucie winy, ztos¢ czy wstyd
w danej sytuadji.

U terapeuty pojawiajg sie matka z synem. Chtopiec ma szesnascie lat i jest
sportowcem, uczeszcza takze do szkoty o takim profilu, gdzie realizuje swoje
pasje. Od roku uzywa tytoniu i ostatnio zwiekszyt liczbe wypalanych papiero-
séw. Rodzice zauwazyli, ze syn uzywa papieroséw, jednoczesnie zbiegto sie to
z gorszymi wynikami sportowymi. Rodzice postanowili interweniowac, zapi-
sujac go do terapeuty.

Terapeuta: By¢ moze nasza dzisiejsza rozmowa nie bedzie przypominata
Twoich dotychczasowych doswiadczen. Spotykamy sie, abym lepiej poznata
Ciebie i Twoj sposéb widzenia. Moja rolg nie jest méwienie, co musisz zrobic.
Bedziemy rozmawiac o zmianach, ktére Ty bedziesz chcie¢ wprowadzac.
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