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Majus 16- 4n adtak at hivatalosan is Mérahalmon a Bercsényi utcaban mikédé Uj intézményt,
a Szenvedélybetegek Nappali Ellatd Intézményét. Az intézmény mikédésérdl kérdezem az
intézmény vezetdjét Toth Szabolcsnét.

Mivel foglalkozik konkrétan ez az Uj létesitmény?

A Szenvedélybetegek Nappali Ellaté Intézménye nevének megfelel6en nappali szolgéaltatast
nyujt minden figgéségben szenveddnek. Ezen belll mi magunk az alkoholizmusban szenvedd
betegekkel foglalkozunk. Mas fligg6ségben szenveddket, pl. drogosokat a megfelel6 helyre
tudjuk iranyitani.

Mar miikodik is az intézmeény, vannak lakdi, klubtagjai?

Igen, majus 8-a 6ta mikédink. A palyazati programmal mar elszamoltunk, de fontosnak
tartottuk, hogy a sajtdé képviselbi is megismerjék az intézményt,

es a benne rejl6 lehetéségeket. Ezért kerdlt sor a hivatalos atadasra. Jelenleg 3 klienslnk van,
és tobb jelentkezénk.

A jelentkezdk aktiv dolgozok, vagy mar nem dolgoznak, ha a nappali ellatasban részt tudnak
venni?

A jelenlegi klienseink rokkant nyugdijasok. Az alkoholbetegségben szenveddk nagy része nem
éri el az 50 évet, amikor az alkohol okozta betegségek miatt rokkantositjak 6ket. A rokkantsag
oka sokszor az alkoholos allapotban bekdvetkez§ baleset, vagy mas szervi betegségek,
amelyeket az alkoholfogyasztas okoz.

A betegek 6nként jutnak arra a felismerésre, hogy kezeltessék magukat, vagy a csalad,
baratok hatasara jutnak el a déntésig, hogy egy ilyen specialis intézmény rendszeres ,latogatdi,
lakoi” legyenek?

Az alkoholbetegség legfébb jellemzéje a tagadas. A beteg nagyon nehezen latja be, hogy
segitségre van szuksége, altaldban el kell jutnia minden alkoholbetegnek a sajat mélypontjara,
ami lehet csaladi krizishelyzet, munkahely elvesztése, vagy baleset, vagy barmi, ami lelkileg
Osszet6ri a beteget, és ez az a pont, ahol segitséget fog kérni. Addigra mar tul van az
igérgetéseken, probalkozasokon, azon a hiten, hogy majd 6 maga, sajat erejébdl meg tudja
oldani ezt a problémat, és belatja, hogy segitségre van sziksége. Ekkor fordulnak hozzank.

Mindenki képes megtenni ezt a |épést , vagy még sokan nem ismerték fel, hogy lehet és kell
valtoztatni, és ezt intézményes formaban lehet a leghatékonyabban megtenni?

A mélyponton kivil nagyon sok tényez6 van, ami befolyasolja azt, hogy kér-e segitséget a
beteg, illetve hogyan és honnan kér segitséget. Nagyon sok esetben a betegek a lakdhelyuktél
tavol inkabb felvallaljak betegségiket, mint egy olyan kézegben, ahol mindenki ismeri 6ket.
Ehhez hozzajarul az alkoholizmusrdl kialakitott tarsadalmi megitélés is, amely szerint az




Atadtuk a Szenvedélybeteg Kézpontot
2008 augusztus 01. (péntek) 09:39

alkoholista ,,akaratgyenge ember”.

A mi felfogasunk az, - és ez az orvosi gyakorlatban is egyre inkabb elfogadott, - hogy az
alkoholizmus gyogyithatatlan betegség, amely
megfelel életmdddal tiinetmentesen tarthato.

Ez annyit jelent, hogy az alkoholbeteg nem lehet t6bbé ,szocialis” ivd, mert ha megissza az elsé
pohar italt, akkor ugyanolyan allapotba jut, mint aktiv, id6szakaban, j6zansaga el6tt.

Mit tehetnénk mi helybéliek, hogy az intézmeénybe jardk ne érezzék magukat
megbélyegzettnek? Mivel tudjuk elhatarozdsukban erdsiteni az alkoholizmusban szenveddket,
hogy felismerjék az intézmény adta lehetéséget, amely kiutat jelenthet szamukra?

Nagyon fontos tudni azt, hogy a belatés, a betegség vallalasa a legnagyobb Iépés, amit
megtesz az alkoholbeteg a j6zansaga érdekében. Minden biztatas az ismerdsdk, rokonok,
baratok részérdl fontos és szilkséges része a beteg valtozasanak.

Ugy gondolom, hogy egy ilyen szoros kézdsségben, ahol tudnak egymasrél az emberek, az
emberek ismerik egymas problémait, latjak, tapasztaljak azokat, igy ha valaki
alkoholproblémaval kiizd, az altalaban mar kiderdl, mire a beteg eljut a segitségkérés
allapotaig.

Csak bele kell gondolni, mennyivel jobb a k6z6sségnek egy olyan alkoholbeteg, aki felvallalva a
betegségét segitséget kér egy erre alkalmas intézménytél, mint az, aki folytatja az ivasat?

A belatas és a segitségkérés ténye mutatja, hogy az alkoholbeteg kész valtoztatni az életén,
készen all arra, hogy megszabaduljon szenvedélyeétél, az alkoholt6l. Véleményem szerint ezt a
térekvést feltétlentl tdmogatnia kell a kdrnyezetnek.

Milyen programmal dolgoznak?

A nappali Haz egy olyan, sok labon all6 program szerint dolgozik, amelynek célja a
gondoskodas és a viselkedés megvaltoztatasanak elérése. A betegek megismerik a betegség
lenyegét, belatjak a segitségkérés fontossagat, és olyan viselkedéshez és masfajta
gondolkodashoz vezetd segitséget kapnak, amellyel alkohol nélkil teljes értékd, boldog életet
tudnak élni.

A terpia szorosan kapcsolddik az Anonim Alkoholistak (AA) 6nseqité csoportjanak 12 1épéses
programjahoz. Az ,AA” az 1930-as évekt6l m(ikddik, és sok millié alkoholbetegnek segitett mar.
Az 6 szemléletik athatja az egész terapiat.

A kliensek a szorosan szervezett heti rendben dolgoznak, sokat olvasnak és irnak, csoportokon
vesznek részt, mindezt a felépulésik érdekben. A terapia

célja alapvetéen az, hogy az ide betérbket elinditsa egy uton, amely tartés j6zansaghoz vezet,
és amelyen jarni nem kénnyd, de feltétlentl érdemes.
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