DROGA PACJENTA W TERAPII
Przez cate leczenie pacjentem opiekuje sie jego indywidualny terapeuta.

1 miesiac

praca nad motywacja - indywidualnie lub w grupie, jesli zbiorg sie co najmniej 4 osoby.

»Ja i moja choroba” — grupowe zajecia psychoedukacyjne dotyczace wiedzy nt. uzaleznienia,
objawdéw, uwarunkowan psychologicznych, oczywiscie wszystko to w odniesieniu do
wtasnego zycia.

Podsumowanie 1-wszego miesigca — Pacjent podsumowuje pobyt w osrodku. Ocenia swdj
sposdb funkcjonowania, zaangazowanie w terapie, stosowanie sie do zasad i regulaminu,
relacje z innymi cztonkami grupy. Nastepnie stucha co na ten temat ma do powiedzenia
spoteczno$é, ktéra zyczliwie, pamietajgc o pozytywach i mocnych stronach, udziela mu
informacji zwrotnych na wyzej wymienione tematy.

2 miesigc

»Przewodnik samopoznania” grupowe zajecia skfaniajgce do analizy tego jak zmienity sie w
zwigzku z zazywaniem narkotykéw (piciem alkoholu) zachowania, mysli i sposdb
funkcjonowania, a takze préba odpowiedzi na pytania o mozliwosci kontrolowania swojego
natogu. Zajecia majg takze na celu odkrywanie witasnych sposobdéw ,czarowania”
rzeczywistosci, znieksztatcania jej tak by nie dostrzega¢ prawdziwych skutkdw natogu.

3 miesigc

Kontynuacja ,Przewodnika samopoznania” i rdéwnolegle zajecia wdrazajgce do
samodzielnego prowadzenia ,,Dzienniczka uczu¢”

S3 to 2 spotkania ktdre zapoczatkujg indywidualng prace. Jej celem jest wieksza swiadomosé
wtasnych stanéw emocjonalnych, sposobdw radzenia sobie z trudnymi uczuciami, sktonnosci
do ttumienia lub uzaleznienia sie od pewnych uczuc i standw emocjonalnych.

4 miesiac

Czas na przepustki, petnienie waznych funkcji w spotecznosci terapeutycznej, indywidualna
prace z terapeutg, wieksze zaangazowanie w zajecia sportowe, teatralne, prace na rzecz
osrodka.

5 miesigc

»Praca nad akceptacja choroby” to zajecia grupowe, ktorych celem jest uswiadomienie
sobie witasnych ograniczern wynikajgcych z uzaleznienia, tego co osoba uzalezniona moze
robi¢, a czego powinna bezwzglednie unikaé, a takze tego jak odzyska¢ wptyw na wiasne
zycie, korzystajgc ze swoich mocnych stron.



6 miesigc

Pacjent przygotowuje wtasny Zyciorys i przedstawia go na Grupie zadaniowej.

Dotychczas diagnozg i leczeniem objety byt gtownie ten fragment zycia pacjenta, ktéry
zwigzany jest z braniem przez niego narkotykéw. Dzieki zyciorysowi istnieje mozliwos¢
przyjrzenia sie swojemu zyciu szerzej — przez pryzmat dos$wiadczen wczesnodzieciecych,
okres wczesnoszkolny, okres dojrzewania i dorostos¢. Pojawia sie mozliwos$¢ zrozumienia
tych faktow i nadania im znaczenia w terazniejszosci, a zatem mogg one stanowi¢ wazny
element dalszej pracy terapeutycznej w ramach Grupy Zadaniowej oraz stanowié materiat do
tworzenia Osobistego Planu Terapii. Podkresla sie takze ich znaczenie z perspektywy
zapobiegania nawrotom w uzaleznieniu.

Osobisty Plan Terapii, ma uwzglednia¢ wazne problemy pacjenta, nie poruszane w gtéwnym
programie terapii.

7 miesigc

Realizacja zadan wynikajacych z Osobistego Planu Terapii oraz Trening zapobiegania
nawrotom, ktéry ma dostarczy¢ wiedzy i umiejetnosci potrzebnych do powstrzymania
nawrotu choroby.

8 miesiac

Kontynuacja zadan wynikajgcych z Osobistego Planu Terapii
9 miesiac

Kontynuacja zadan wynikajgcych z Osobistego Planu Terapii
10 miesigc

Trening kompetencji spotecznych — warsztat ksztatcagcy wazne umiejetnosci przydatne przy
poszukiwaniu pracy, nawigzywaniu kontaktéw zawodowych i towarzyskich, wyrazania
wiasnych potrzeb i innych umiejetnosci, potrzebnych w codziennym zyciu oraz kontynuacja
zadan wynikajacych z Osobistego Planu Terapii

11 miesiagc

Kontynuacja zadan wynikajgcych z Osobistego Planu Terapii

12 miesiagc

Moja mapa swiata — indywidualna praca przygotowujgca do opuszczenia osrodka. Jej celem

jest wieksza swiadomos$é wtasnych, mocnych stron, mozliwosci korzystania ze wsparcia, ale
rowniez potencjalnych zagrozen. W ramach tych zajeé pacjent przygotowuje tez plan na



pierwsze tygodnie po osrodku. Praca przedstawiana jest na grupie zadaniowej, w obecnosci
terapeuty.

Réwnolegle z tym co powyzej pacjent uczestniczy w zyciu spotecznosci terapeutycznej,
petnigc w niej, przemiennie, rézne, wazne funkcje. Sg one okazjg do nabywania potrzebnych
w zyciu umiejetnosci, do korekty wtasnych przekonan, zaréwno tych dotyczacych
codziennego zycia jak i tych gtebszych, odnoszacych sie do waznych zyciowych wartosci, do
sensu zycia bez narkotykow.

Co kilka miesiecy organizujemy - wyrostg z nurtu psychodramatycznego - gre grupowa. Jej
celem jest okreslenie w jakim miejscu procesu grupowego znajduje sie spotecznos¢, oraz
jakie role nieformalne petnig poszczegdlne osoby w grupie. Bardzo wyraZnie zarysowujg sie
takze charakterystyczne wzorce funkcjonowania pacjentéw w zyciu, ktére dzieki grze
pacjenci odkrywajg nazywajg i moga zmieniac.



