Uczniowie naszego Gimnazjum brali udzial w zajeciach z pedagogiem
szkolnym poswieconym uzaleznieniom behawioralnym w ramach projektu
""Uzaleznieniom behawioralnym mowi¢ STOP!".W kazdej klasie I 1 IT odbyto
si¢ po 4 godziny zaje¢¢: prezentacja multimedialna, dyskusja, filmy tematyczne.

Program zostal opracowany wspodlnie przez Ministerstwo Zdrowia, Krajowe
Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomani oraz Fundacje¢ Innowacyjnych Rozwigzan
Spotecznych 1 Terapeutycznych FIRST. Projekt skupia si¢ wokdt problemow
uzaleznienia od Internetu, hazardu, zakupow oraz gier komputerowych.
Uzaleznienia behawioralne (inaczej: czynnosciowe, psychiczne) to
niekontrolowane wykonywanie okreslonych czynnosci zwiazanych z
odczuwaniem przyjemnos$ci, euforii lub spelnienia. Podobnie jak w
przypadku uzaleznien fizjologicznych, np. od alkoholu czy narkotykow,
osoba uzalezniona odczuwa przymus wykonywania tych czynnoSci oraz
cierpi na zespol abstynencyjny w razie niemoznosci podje¢cia zachowania, od
ktorego jest uzalezniona. Uzaleznienie behawioralne powoduje niekorzystne
zmiany w relacjach spotecznych, popadanie w klopoty materialne (dtugi),
prowadzi do niekorzystnych zmian osobowosci osoby uzaleznionej (sklonnos¢
do agresji, utrwalone przezywanie uczucia gniewu, rozdraznienia).

Do najczestszych uzaleznien behawioralnych zalicza sie:

. - patologiczny hazard,

- uzaleznienie od sieci internetowej (siecioholizm),

- uzaleznienie od gier komputerowych,

- uzaleznienie od pracy (pracoholizm),

- uzaleznienie od robienia zakupow (zakupoholizm),

- uzaleznienie od seksu/pornografii (seksoholizm),

- uzaleznienie od ¢wiczen fizycznych (bigoreksja),

- uzaleznienie od telefonu komorkowego (fonoholizm),



« - kompulsywne objadanie sie,
« -uzaleznienie od opalania si¢ (tanoreksja).

O uzaleznieniu mozemy mowi¢ wowczas, kiedy osoba odczuwa silne
pragnienie lub wewne¢trzny przymus podejmowania zachowania nalogowego
(gléd), z czasem pojawia sie potrzeba podejmowania go z coraz wieksza
czestotliwoscia (zwiekszanie sie tolerancji) oraz narastajace trudnosSci
w kontrolowaniu tych zachowan. W sytuacji ograniczenia lub przerwania
czynnosci wystepuja objawy abstynencyjne (fizjologiczne: bezsennosé,
nadmierna potliwos¢, drzenie rak, bol glowy; psychologiczne: wstyd,
poczucie winy, nasilona lekliwosé, rozdraznienie, zachowania agresywne).
Osoba uzalezniona powtarza okreslone zachowania pomimo ich wyraznej
szkodliwosci dla jej codziennego funkcjonowania w roznych sferach zycia
(zawodowej, rodzinnej, zaniedbywanie innych zrodel zainteresowan).

Czy wiesz, ze?

Obecnie mechanizm wystepowania uzaleznien behawioralnych tgczy sie
najczesciej z funkcjonowaniem dopaminowego uktadu nagrody w uktadzie
nerwowym cztowieka. Wykonywanie czynnosci przynoszqcej przyjemnosc
prowadzi do wzrostu wydzielania dopaminy - neurotransmitera
odpowiedzialnego za odczuwanie przyjemnosci, nagrody. Czeste podejmowanie
okreslonego zachowania powoduje ostabienie reakcji uktadu dopaminowego na
nagrody naturalne (np. akceptacje spoteczng), a do jego aktywacji konieczna jest
czynnos¢ uzalezniajgca i to w coraz wiekszych dawkach. W przypadku
uzaleznienia od wysitku fizycznego czy opalania sie podobng role mogg petnic¢
endorfiny - zzw. hormony szczescia - wydzielane m. in. w sytuacji uszkodzenia
organizmu, niedotlenienia i wysitku, a powodujgce brak odczuwania bolu oraz
uczucie euforii.

W leczeniu uzaleznien behawioralnych stosuje sie psychoterapie, terapie
grupowq (terapia 12 krokow), grupy samopomocowe. W sytuacji szczegolnie
nasilonych zaburzen konieczne bywa wilgczenie farmakoterapii.



