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POKAZATELJI USPESNE REHABILITACIJE ADOLESCENATA SA
POREMECAJEM ZAVISNOSTI | NJIHOVIH PORODICA

Sladana Milosevic¢™, Snezana Filipovic¢

Institut za mentalno zdravlje, Srbija

Uvod: Lecenje adolescenata sa poremecajem zavisnosti i njihovih porodica
zahteva stalnu evaluaciju slede¢ih komponenti terapijskog procesa: dijagno-
ze, fleksibilnosti terapijskog pristupa u odnosu na konkretnu porodicu i toka
terapijskog procesa u celini. Pored toga, evaluacija je potrebna i u procesu
uspostavljanja terapijske predikcije postrehabilitacionog ,,uklapanja” i potpu-
ne resocijalizacije adolescenata i njihovih porodica. IstraZivanja pokazuju da
je za uspesan rehabilitacioni proces neophodna promena na individualnom,
roditeljskom, porodi¢nom, relacionom i socijalnom nivou funkcionisanja.

Cilj: Cilj ovog rada je analiza pokazatelja uspesnosti rehabilitacionog procesa
na svim nivoima (individualnom, roditeljskom, porodi¢nom, relacionom i soci-
jalnom), s obzirom na to da su ove kategorije prakticno povezane i neodvojive,
te da se i njihov medusobni uticaj kontinuirano terapijski potvrduje.

Metod: U radu se koriste analiza i sinteza teorijskih i empirijskih nalaza kroz
proucavanje relevantne literature u razli¢itim naucnim izvorima podataka.

Rezultati: Individualni pokazatelji uspesnosti rehabilitacije se ogledaju u po-
boljSanju zdravstvenog stanja adolescenta, postovanju terapijskih pravila i
zahteva na ,,duZe staze”. Prema empirijskim podacima adolescent obogacuje
interpersonalne relacije, prihvata rekonstruisanu strukturu porodice, koriguje
poziciju roditeljskog autoriteta. Kod roditelja dolazi do progresivne promene
u tri pravca: licnom domenu, roditeljskoj relaciji i promeni u odnosu prema
adolescentu. Napeti, nestabilni odnosi u porodici ustupaju mesto pozitivnim
emotivnim tendencama. Kako terapijski proces odmice, uspostavlja se dijalog
izmedu mladih i starijih ¢lanova porodice. Porodica definise nove diskurse u
kojima poziciju konstantne kritike menja u poziciju podrske i usvaja obrazac
traZenja resenja. Na socijalnom nivou adolescent i porodica prevazilaze sti-
gmu i socijalnu izolaciju i na terapijski i funkcionalan nacin obnavljaju reduko-
vane socijalne veze.

Zakljucak: Zakljucna razmatranja ukazuju na to da su analiza i pracenje po-
menutih pokazatelja rehabilitacije kompleksni procesi oteZani varijabilnim

**  sladjanamilo@gmail.com
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intenzitetom. Stoga, temeljna evaluacija omogucava da se dobije realnija slika
kretanja terapijskog procesa u celosti, kao i bolje razumevanje nepredvidivosti
poremecaja zavisnosti.

Kljucne reci: rehabilitacija, adolescenti, porodica, poremecaji zavisnosti

UvOD

U tretmanu poremecaja zavisnosti adolescenata i njihovih porodica rehabilita-
ciona faza predstavlja vazan, neophodan i neodvojiv deo adekvatnog procesa lece-
nja. Polazeéi od metodoloske specificnosti sistemske porodi¢ne terapije, rehabilita-
cioni proces predstavlja nastavak intenzivne faze, ali odredeni stepen rehabilitacije
pocinje vec sa uspostavljanjem apstinencije (Brannigan et al., 2004; Mitrovi¢, 2005;
Patalay et al., 2015).

Pre pocetka rehabilitacione faze nophodno je definisati ciljeve ovog dela tera-
pijskog procesa. Ciljevi se uskladuju sa posebnostima adolescenata i njihovih poro-
dica u svakom pojedina¢nom slucaju, ali i u skladu sa opstim principima terapijskih
smernica koje odreduju sustinu rehabilitacionog procesa u tretmanu poremedaja
zavisnosti adolescenata (Lazeti¢ i sar., 2010).

Lecenje u rehabilitacionoj fazi pred adolescenta i njegovu porodicu stavlja ne-
koliko ciljeva od kojih su neki definisani jos u intenzivnoj fazi. To su:

a) odrzavanje stabilne apstinencije,
b) konstantan rad na licnom usavrsavaniju,

c) kontinualna korecija odnosa u porodici, sa intenzivnijim radom na pripadno-
sti odredenom subsistemu i

d) adaptacija na stare i nove sredinske uslove (LaZeti¢ i sar., 2010; Liddle et al.,
2009; Needle et al., 1988).

U rehabilitacionom procesu adolescent i njegova porodica treba da steknu i
usvoje obrasce ponasanja i vestine koje ¢e im olaksati reintegraciju i dalju borbu
sa umrezenim disfunkcionalnostima koje su ih dovele do lecenja. Tako sada u spo-
liasnjim potencijalno rizi¢nim sistemima, bez intenzivne terapijske zastite, porodicu
i adolescenta pronalaze faktori rizika za relaps (Nastasi¢, 2011). Sam adolescent je
kontinuirano izlozen izazovima koji su uobli¢avali njegovu zavisnost. Istovremeno
¢lanovi porodice takode, nisu postedeni svakodnevnice koja ée terapijska dostignu-
¢a stavljati na ispit od apstinencije do promena drugog reda (Lazeti¢ i sar., 2010;
Mitrovié, 2005).

Pokazatelji uspesne rehabilitacije

Pokazatelji uspesnog rehabilitacionog procesa adolescenata i njihovih porodi-
ca obuhvataju sledece nivoe funkcionisanja:
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a) individualni,

b) roditeljski,

c) porodicni,

d) socijalni (LaZeti¢ i sar., 2010; Mitrovi¢, 2005).

Individualni pokazatelji uspesnosti se prevashodno sagledavaju u odnosu na
adolescenta, aliina druge ¢lanove porodice. Uspe$nost na individualnom nivou obu-
hvata Citav spektar promena (Black & Chung, 2014). Najpre su to promene na nivou
generalnog zdravstvenog stanja samog adolescenta. Ako se uzme u obzir da pore-
mecaji zavisnosti, kao $to su zavisnost od alkohola i drugih psihoaktivnih supstanci,
dovode do ostecenja u ogranizmu, prac¢enjem biohemijskih i drugih klini¢kih para-
metara moZe se pokazati i stepen oporavka (Taylor & Miloh, 2019). lako odrZzavanje
apstinencije predstavlja preduslov bilo kakvog terapijskog napretka, uspostavljenu
apstinenciju podrzava i korekcija disfunkcionalnosti u porodi¢nim odnosima (Black
& Chung, 2014; Choi et al., 2017). Ukoliko u porodici dode do znacajnih terapijskih
promena, prihvatanje drugacijih relacija predstavlja ozbiljan znak napretka i samog
adolescenta. Prihvata rekonstruisanu strukturu porodice, najpre u korigovanoj pozi-
ciji roditeljskog autoriteta, kao i po pitanju novih zahteva i pravila (Milojkovié i sar.,
1997; Stanton, 1981).

Od snaznih otpora preko postepenog prihvatanja u intenzivnoj fazi, prome-
ne u ponasanju adolescenta se uocavaju posebno u rehabilitacionoj fazi. Ne samo
kroz prihvatanje, ve¢ i potenciranje drugacijeg pristupa funkcionisanju porodice. U
uspesnom terapijskom procesu, adolescent bez otpora prihvata i korekciju sopstve-
ne pozicije u porodicnom sistemu, prihvata da ima vise porodi¢nih uloga i pocinje
da ih posmatra kroz prizmu umreZene odgovornosti (Barrett et al., 1988). UvaZzava i
neguje ,ulogu“ brata ili sestre, sina ili kéerke, ulogu odgovornog ucenika, studenta
(Hogue et al., 1988). Individualni status adolescenta dobija realno osnaZenje, nje-
govi stavovi i misljenje u porodici se tretiraju sa viSe paZnje, te proces emotivnog
sazrevanja dobija oslonac na vise mesta. Interakcija sa drugim ¢lanovima porodice
poprima kvalitete snaznije povezanosti (Black & Chung, 2014).

U ovako korigovanom porodi¢nom miljeu dolazi i do karakternih terapijskih
promena u licnosti adolescenta, $to predstavlja suprotnost od karakternih prome-
na nastalih kao posledica zavisnosti od alkohola ili drugih psihoaktivnih supstanci
(Berkowitz & Wesley, 1988; Gupta et al., 2006). Razmisljaju agrumentovano, intros-
pektivno, sveobuhvatnije. Sam sadrZaj misljenja, odnosno kvalitet razmisljanja o
prethodnim i sadasnjim Zivotnim sekvencama, porodici i Sirem okruZenju je pro-
nicljiviji, pokrece diskusije koje su odvojene od sveta zavisnosti. Kvalitet diskusija
biva pokazatelj prihvatanja ili neprihvatanja drugacijeg nacina Zivota kroz terapiju,
do potencijala za realnije sagledavanje Zivotnih okolnosti i suocavanje sa njima bez
straha i osecéaja potistenosti (Godley et al., 2007).

Prihvatanjem i poStovanjem terapijskih pravila i zahteva ,,na duZe staze” ado-
lescent doprinosi da se porodica aktivno usmerava na obogaéenje interpersonalnih
relacija. Uspeh u Skolovanju/na fakultetu je vazan pokazatelj napretka (Lazeti¢ i sar.,
2010). Zbog ukljucivanja u terapijski proces, adolescent izostaje sa predavanja u $koli,
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na fakultetu, ne izlazi na ispite, te mora da nadoknaduje propusteno. Adolescent i u
ovom polju pokazuje bolju funkcionalnost (Tanner-Smit et al., 2013). Nisu retki pri-
meri da tokom rehabilitacione faze adolescenti nadoknaduju propusteno, zavrsava-
ju Skole, fakultete, ¢ime menjaju i stav prema odgovornosti.

Vremenska strukturisanost je sve bolja, poprima nove sadrzZaje u koje spadaju
i socijalno povezivanje, integracija i odredenost. Socijalna umreZenost i identifikaci-
ja su vazne stavke koje adolescenta oja¢avaju i nadograduju (McHugh et al., 2010).
Dakle, terapijski uspesan adolescent ¢e bolje organizovati svoje vreme, njegove ak-
tivnosti postaju precizne i nadovezujuée, bez interferencije ili medusobnog poni-
Stavanja. Dijapazon interesovanja je prosiren, a aktivnosti se oplemenjuju i postaju
fokusirane (Hogue et al., 2008). U tom kontekstu su razne aktivnosti, poput bavlje-
nja sportom, hobija, razlic¢itih stru¢nih obucavanja, pokazatelji Sirenja interesovanja
i bogacenja socijalizacije.

Kako poremecaji zavisnosti poprimaju sve sloZenije forme, tako se uocava i pri-
sustvo komorbiditeta, kao Sto su: depresivne epizode (Davis et al., 2011), anksiozni
poremedaji (Blumenthal et al., 2010), psihoti¢cne dekompenzacije (Hartz et al., 2014).
Komorbiditet moZe biti posledica zavisnosti, ali i prethoditi zavisnosti (Dakof, 2000;
Rao et al., 2011). Odsustvo relapsa (Chung & Maisto, 2005) i kompenzovanost ko-
morbiditeta predstavljaju faktore stabilizacije za porodi¢ni sistem u celini, doprino-
se ,,smirivanju” napete atmosfere, zabrinutosti i nepoverenja prema adolescentu.

Terapijski pomaci roditelja mogu se sagledavati na tri nivoa: individualnom, u
odnosu na roditeljsku relaciju i u odnosu na adolescenta. Individualna pozicija rodi-
telja jeste aspekt koji se moze iskoristiti za evaluaciju terapijskog napretka posma-
tranjem eventualnog drugacijeg, analitickog i aktivnog pristupa problemu zavisnosti
kod samog roditelja (Tanner-Smith et al., 2013). Prelaz pozicije roditelja od uplase-
nosti, zbunjenosti, Sokiranosti, neverice zbog postojanja poremecaja zavisnosti kod
njegovog ,deteta” ka analiticnom, odgovornom i korektibilnom roditeljstvu nije lak
(Liddle et al., 2009; Liddle et al., 2006; Tanner-Smith et al., 2013). Podaci ukazuju da
bi se roditeljski skripti donekle izmenili, te da se roditelji kao odrasle osobe uhvate
u kostac licnih promena, a sve u svrhu ojacavanja porodi¢nog sistema, potrebno je
mnogo terapijskog angazovanja i truda (Lo et al., 2020). Nije iznenadenje da rodi-
telji tek u poodmaklom periodu lecenja prihvate neophodnost ovakvih promena.
Neretko se deSava da potrebu prisnije komunikacije sa adolescentom dozivljavaju
kao vrstu ,nametnutog” odnosa i ideju o drugacijem vrednosnom sistemu u hije-
rarhijskoj strukturisanosti porodice i roditeljskom autoritetu kao nepotrebnu i ne-
ostvarivu (Hogue et al., 1998). Ovo je od posebnog znacaja ukoliko postoji i trans-
generacijsko optereéenje poremecaja zavisnosti (Bien et al., 1993; Bernoussi et al.,
2015; Kerr et al., 2012; Nastasi¢, 1998), jer je stabilna apstinencija roditelja presudna
za stabilizaciju stanja samog adolescenta. Kako se pozicija jednog roditelja nadove-
zuje na poziciju drugog i kako je interparentalna interakcija od sustinske vaznosti za
usvajanje vrednosnih sistema adolescenta, pozicija roditelja se ,testira” i kroz rodi-
teljsku relaciju (Waldron & Turner, 2008).

Usaglasenost roditeljskih stavova je takode pokazatelj napretka, narocito u si-
tuacijama kada roditelji ne Zive zajedno. Dolazi do zajedni¢kog angaZovanja roditelja
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u razmatranju roditeljskih uloga, kompatibilnosti i saradnje kroz rasporedivanje op-
tereéenja koje nosi roditeljska pozicija (Belendiuk & Riggs, 2014).

U odnosu sa adolescentom, umesto kaznjavanja, promovisu podrsku u prekidu
obrazaca zavisnosti. To nikako ne znaci odustajanje od autoriteta, nego priliku da
stecena znanja koriste za kontinuiranu analizu odnosa sa adolescentom (Liddle et
al., 2001). Ovakve analize i njihovi ishodi predstavljaju parametre uspesnosti tera-
pijskog procesa i podrske roditeljskom autoritetu.

Vazan segment procene parametra uspesnosti rehabilitacionog terapijskog
procesa su i odnosi u porodici, i to ne samo roditeljski—adolescentni subsistem, nego
i subsistem siblinga. Napeti i nestabilni porodi¢ni odnosi ustupaju mesto pozitivnim
emotivnim tendencama. Ukoliko se podsetimo, ¢lanovi porodice na pocetku terapije
dozivljavaju Sirok spektar emocija poput besa, straha i anksioznosti (Needle et al.,
1988). Teret koji porodica oseca se smanjuje edukacijom o poremecaju, dobija po-
moc¢ za sebe, identifikuje se sa drugim porodicama koje imaju slicne probleme i dele
osecanja i brige. Kako se porodica osnaZuje i stice nove vestine, njihov emocionalni
teret se smanjuje (Edwards & Steinglass, 1998; MiloSevic i Zari¢, 2016). Tek rasterece-
ni, postaju spremni da poziciju konstantne , kritike” ustupe mestu ,trazenju reSenja“
(Klostermann & O’ Farrell, 2013; Ozechowski & Liddle, 2000; Szapocznik & Williams,
2000). Prevazilazi se dosadasnji koncept razudenosti porodice i uspostavlja jedinstvo
porodice. Pokazatelji problema kao $to su: povladenje adolescenta u sebe, izolacija
od siblinga i roditelja, potenciranje sebstva, kako terapijski proces odmice, jenjavaju.
Uspostavljeni dijalozi izmedu starijih i mladih su strukturisaniji i analiti¢niji. Proces
sazrevanja adolescenta moZe biti ubrzan terapijskim ponasanjem, te tendencija re-
Savanja ,,njihovih“ a ne samo ,njegovih“ problema i potreba je pokazatelj dobrog te-
rapijskog pravca (Nastasi¢, 2011). Uspesnost porodice u prevazilaZzenju teskoc¢a i ade-
kvatnom reSavanju problema je posledica korektibilnosti porodice. Upravo, sposob-
nost porodice da na nove izazove reaguje rezilijentno i uz visok stepen adaptibilnosti
je vazan putokaz u tumacenju terapijskog uspeha (Milojkovic¢ i sar., 1997). Medutim,
pretenciozno bi bilo da su ovi procesi kontinuirano ispoljeni u punom obimu. Padovi
i usponi su na stalnom testu. Pogotovo $to se nakon duZeg perioda pasivnosti, ado-
lescent i njegova porodica suoCavaju sa izazovima, nema viSe ,,guranja pod tepih” i
obrasce zavisnosti menjaju zdravim mehanizmima (Ollendick & Prinz, 1997).

Nista manje vazan kontekst koji se odnosi na pokazatelje uspesne rehabilitacije
adolescenta i njegove porodice, jesu promene na socijalnom nivou. Promene socijal-
ne propagacije porodi¢nog sistema tokom rehabilitacione faze posebno treba uzeti u
obzir, pogotovo u odnosu na prethodnu socijalnu izolaciju i redukciju socijalnih veza
porodice i adolescenta, obnavljaju se socijalne veze na terapijski i funkcionalan na-
¢in (Klostermann & O’Farrell, 2013; Schomerus et al., 2011). PrevazilaZzenje stigme je
jedan od socijalnih ciljeva u le¢enju (Hing et al., 2015). Porodice pocinju da traZe ,sa-
vete” u daljoj socijalnoj adaptaciji i obnavljaju pokidane socijalne veze. Stavise, zdravi
socijalni sistemi adolescentu i njegovoj porodici mogu pruZiti podrsku i oslonac u le-
¢enju od poremedaja zavisnosti (Grunfeld et al., 2004; Smith et al., 2010).
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ZAKLJUCAK

Pracenje pokazatelja koji govore u prilog uspesnog rehabilitacionog lecenja
adolescenata od poremecaja zavisnosti i njihovih porodica predstavlja znacajan
terapijski i terapeutski zadatak. Viseslojnost poremecaja zavisnosti, disfunkcional-
nost porodice kao i kompleksnost posledica, zahtevaju sveobuhvatnu analizu tokom
ovog procesa lecenja.

Ostvarivanje zadatih ciljeva se mora sagledavati kroz pojam vremena, na duze
staze i u kontinuitetu uz korekciju relapsa i ,proboja“ starih obrazaca ponasanja kod
adolescenta, ali i porodice u celini. Stoga je analiza i pra¢enje navedenih parametara
kompleksan proces otezan njihovim varijabilnim intenzitetom.

Temeljna evaluacija omogucava da se dobije realnija slika kretanja terapijskog
procesa u celosti, kao i bolje razumevanje nepredvidljivosti poremecaja zavisnosti.
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INDICATORS OF SUCCESSFUL REHABILITATION OF ADOLESCENTS
WITH ADDICTIVE DISORDERS AND THEIR FAMILIES

Sladana MiloSevi¢, Snezana Filipovié

Institute of Mental Health, Serbia

Introduction: Treatment of adolescents with addictive disorders and their families
requires constant evaluation of the following components of the therapeutic process:
diagnosis, flexibility of the therapeutic approach in relation to a specific family and the
course of the therapeutic process as a whole. In addition, evaluation is needed in the
process of establishing a therapeutic prediction of post-rehabilitation “fitting in” and
complete resocialization of adolescents and their families. Research shows that a successful
rehabilitation process requires change at the individual, parental, family, relational and
social levels of functioning.
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Aim: The aim of this paper is to analyze the success indicators of the rehabilitation
process at all levels (individual, parental, family, relational and social), given that these
categories are practically connected and inseparable, and that their mutual influence is
continuously confirmed therapeutically.

Method: The paper uses the analysis and synthesis of theoretical and empirical findings
through the study of relevant literature in various scientific data sources.

Results: Individual indicators of rehabilitation success are reflected in the improvement
of the adolescent’s health condition, respect for therapeutic rules and requirements in the
“long run”. According to empirical data, the adolescent enriches interpersonal relations,
accepts the reconstructed structure of the family, and corrects the position of parental
authority. There is a progressive change in parents in three directions: personal domain,
parental relationship and change in attitude towards the adolescent. Tense, unstable
family relationships give way to positive emotional tendencies. As the therapeutic process
progresses, a dialogue is established between younger and older family members. The family
defines new discourses in which the position of constant criticism changes into a position
of support and adopts a pattern of seeking solutions. At the social level, adolescents and
families overcome stigma and social isolation and renew reduced social ties in a therapeutic
and functional way.

Conclusion: Concluding remarks indicate that the analysis and monitoring of the
mentioned rehabilitation indicators is a complex process complicated by variable intensity.
Therefore, a thorough evaluation enables getting a more realistic picture of the movement of
the therapeutic process as a whole, as well as a better understanding of the unpredictability
of addictive disorders.

Keywords: rehabilitation, adolescents, family, addictive disorders
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