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Ovaj stru¢ni materijal sastavila je Fondacija Bonus Pastor na osnovu svog dosadas$njeg
strucnog iskustva. 1zvod od istog se moze procitati i na rumunskom, ali je ceo dokument
napisan na radnom jeziku projekta, odnosno na madarskom.

U ovom struénom materijalu prou¢avamo rad medu zavisnicima i njihovim porodicama
Fondacije Bonus Pastor (BPA), stavljajuci fokus na porodiéni sistem. Izdvajamo oblasti koje
omogucavaju 1 primenjuju pristup porodi¢ne terapije. Dve kljucne re¢i oko kojih se gradi
strucni materijal su zavisnost i porodicni pristup.

Svrha struénog materijala je razmena iskustava i prenoSenje dobre, Korisne prakse
struénjacima koji rade u drugim oblastima pomo¢i. Naravno, to ne znaci da zavisnicima nije
apsolutno neophodno da se sa njima bave kvalifikovani pomagaci — adiktolozi ili porodi¢ne
terapeute — ve¢ da je, iz perspektive integrativiteta, dobro znati i razumeti $ta se deSava na
ovom polju.

U prvom delu rada dajemo pregled definicija koje se odnose na pojam porodice, porodi¢ne
zivotne cikluse, delovanje i zadatke porodi¢nog sistema i porodi¢ni odnosi zavisnika; dok u
drugom delu prelazimo na opis kori§¢enih terapijskih metoda, sredstava i dobrih praksi.

Ne postoji zavisnost od jedne osobe, svaki zavisnik uti¢e na zivote jo§ najmanje ¢etvoro ljudi,
u njihovoj porodici, medu prijateljima 1 u poslovnhom okruZenju. Stoga je pomo¢ u radu sa
porodicom i uZzom-§irom okolinom neophodna u lecenju zavisnosti. Da bismo razumeli
dinamiku porodice, moramo jasno znati pojam porodice. Promena u kulturi i sistemu
verovanja koji definiSe porodicu povlaci sa sobom 1 definiciju dinamike porodice, zbog ¢ega
su predstavnici porodicnog konsultativnog pristupa (SAMHSA/CHAT protokoli za
poboljsanje tretmana) kreirali takve kategorije koje pojam porodice tumace u prili¢éno Sirokom
spektru. Prema njihovoj definiciji razlikujemo tradicionalnu porodicu, veliku porodicu i
izabranu porodicu, a prema tome ko zivi zajedno u domacinstvu, nuklearnu porodicu i veliku
porodicu.

Svaki Zivotni ciklus u porodici zna¢i nove izazove 1 nove zadatke. Takvi Zivotni ciklusi su
udvaranje, brak, njegova pocetna faza, rodenje deteta, problemi u srednjoj fazi braka,
odseljenje odrasle dece, starosna granica za odlazak u penziju, itd. Svaki ciklus zahteva razvoj
nove operativne metode, Sto moze biti kritiCan period u Zivotu porodice, izaziva krizu.
Simptomi koji se javljaju u periodu promene Zivotnog ciklusa mogu biti 1 privremeni, ali ako
porodica ne moZe da ih re$i 1 nije u stanju da fleksibilno izvr$i neophodne promene, kriza
moze postati trajna 1 dovesti do ozbiljnih simptoma jednog ili vise ¢lanova porodice.

Jedan od vaznih zadataka porodice je da obezbedi sigurnost svojim c¢lanovima. Obrasci
odnosa i pisana ili nepisana pravila prisutna u funkcionisanju porodice Cesto odrazavaju
nasledena uverenja 1 nesvesno prenete obrasce ponaSanja od prethodnih generacija.
Istrazivanja koja ispituju transgeneracijsko naslede takode obuhvataju i kako dozivljene
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traume uti¢u na sledeCu generaciju, kako se nasleduju uloge Zrtve i obrazovni principi,
vrednosti i obrasci suoCavanja koji su razvijeni kao rezultat traume, iako mlada generacija nije
bila direktno izloZzena ovim efektima. Mapiranje transgeneracijskog nasleda je vazan deo rada
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sa porodicama 1 parovima, jer Cesto upravo u tome nalazimo korene patoloskog
funkcionisanja porodice. One porodice funkcioniSu zdravo koje uspeju da stvore sigurnost za
¢lanove porodice. Nasuprot tome u porodici koja ne funkcioniSe na zdrav nacin, narusena je
sigurnost i poverenje. Emocionalne, a Cesto i fizicke potrebe dece tokom razvoja, odrastanja
ostaju nezadovoljene i teSko se nose sa zivotnim izazovima i kao odrasli. Nisu sposobni
formirati zdrave odnose, bore se sa problemima samopoStovanja, a u svakodnevnim
problemima se Cesto pojavljuje ili ,,prenosi* zavisnost, kao strategija suo¢avanja. Prisustvo
zavisnosti odrzava disfunkcionalni sistem, a disfunkcionalni porodi¢ni sistem reaguje i
odrzava zavisnost.

Kao $to je ve¢ pomenuto, zavisnost je bolest koja pogada celu porodicu, uti¢e na porodi¢ne
interakcije, odnose 1 funkcionisanje. Kao rezultat prisustva dugotrajnog zavisnickog
ponaSanja, kod ¢lanova porodice bez izuzetka se razvija sazavisnost, koja pokazuje iste
bioloske, psiholoske i socijalne simptome kao i sama zavisnost od supstanci. Suzavisnost je
stoga simbiotska spletenost u kojoj problem partnera igra posebnu ulogu u uzajamnoj
pripadnosti, ali i opravdava briznu i kontrolnu ulogu suzavisne osobe. Ako je neki oblik
zavisnosti bio prisutan u porodici jedne strane, to ga je u ranom uzrastu socijaliziralo na
suzavisno funkcionisanje, kako to primer A.M. i M.K. i dokazuje.

U terapijskim sesijama klju¢nu ulogu igra rad sa besom, gubicima, niskim samopoStovanjem 1
razvijenim obrascima ponaSanja koji su rezultat suoCavanja sa slozenim traumama i
prepoznavanje njihovog uticaja na odraslo doba Zivota. Stoga u praksi Fondacija Bonus Pastor
posebnu paznju posvecuje radu sa porodicom kako u 12-dnevnoj terapiji tako i u dugotrajnoj
terapiji.

U drugom delu struénog materijala predstavljamo metodologiju porodi¢no-centriranog
pristupa i njegove terapijske alate koje koristimo, navode¢i i sopstvena iskustva.

Nasi terapijski programi se odvijaju ambulantno (individualna, parna i porodi¢na terapija) ili u
rezidencijalnom sistemu (12-dnevni terapijski program ili program dugotrajne terapije).
Stanovnici Terapijskog Doma prakticno zZive u sistemu koji podseca na porodi¢nu strukturu,
gde su oporavak i povrat individualne odgovornosti olakSani faktorima odnosa kroz grupne
dinamicke procese. Njihov vazan element je istrazivanje funkcionisanja porodice iz koje se
poti¢e, mapiranje obrazaca odnosa, suoCavanje sa zadobijenim ranama i povredama,
tugovanje 1 otpusStanje gubitaka. Jedan deo procesa se odvija u grupnim terapijskim sesijama.
Deljenje zivotnog puta koje se donosi na jutarnjim sastancima podeljeno je na periode 1
detaljno obradeno. Ove podele Cesto izazivaju veoma jake emocije. Podrzavajuce i inkluzivno
prisustvo terapijske grupe 1 empatijska razmisljanja pomazu u procesu lec¢enja.
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Drugi deo rada sa porodicom iz koje potice, odvija se u individualnim terapijskim sesijama. U
skladu sa studijama slucaja, predstavili smo metode sa kojima radimo u okviru individualne, u
paru ili porodi¢ne terapije. To ukljucuje, na primer, istraZivanje i obradu zivotnog puta koji se
koristi u okviru individualnih terapija koje se odvijaju u okviru dugog terapijskog procesa
(bes, tuga, gubitak, zastoj, obrada tajni i trauma, itd.). Druga razmena iskustva je
predstavljanje upotrebe alata u ambulantnoj ili porodi¢noj terapiji (vremenska linija,
porodi¢no stablo, zaCarani porodi¢ni crtez, porodi¢na statua, koris¢enje Dixit Karata,
seksualna skulptura od plastelina, crtez odnosa, cetvoronozni sto kao metafora odnosa,
mapiranje resursa, otvorena komunikacija o emocijama, direktna komunikacija itd.). Smatrali
smo vaznim da opiSemo jednu kriznu intervenciju, predstavimo podrzavajuci i istrazivacki
pristup, kao i metod orijentisan na pronalazenje reSenja. Koristimo ove pristupe — cak i
naizmeni¢no od sesije do sesije — tokom vodenja sluc¢aja.

Jedan od alata terapije orijentisane na resenje je model le€enja u pet koraka za porodice koji
su zavisnici sa viSe problema. Koraci su slede¢i: prepoznavanje problema, definisanje ciljeva,
fokusiranje na reSenja, odnosno razgovor o promeni, sprovodenje intervencija, a zatim
obezbedivanje napretka. Jo§ jedan alat fokusiran na reenje je Gudesno pitanje Stiva de Sazera,
koje se fokusira na izuzetak: kada pacijent kaze da je ,,uvek depresivan®, mi obra¢amo paznju
na to kada nije, tj. na izuzetak.

Vodeni najboljim namerama, ovde smo prikupili svoja iskustva i dobre vezbe. Parafrazirajuci
ideju autobiografske knjige Ingmara Bergmana ,,Najbolje namere* (Izdavacka kuca Europa,
Budimpesta, 2012) (njegov nacin izrazavanja kroz umetnicka sredstva je ekvivalentan
istrazivackoj terapiji), mozemo sa sigurno$éu re¢i da sve nas: naSe roditelje, sebe kao
roditelja/stru¢njaka, ali i ¢itavo nase drustvo vodi najbolja namera za smislenim i korisnim
zivotom 1 prenosenjem dobrih iskustava/dobrih praksi, ali ona nekako ne stignu uvek do cilja.
Ovo je osnovna situacija naseg zivota, fokus profesije pomagaca. Medutim, nikada ne treba
odustati od dobrih namera i nade da ¢emo
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