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ABSZTRAKT

Atest szerteagazo és gazdag jelentésvilaga valoszinusiti, hogy a fuggdseg
értelmezése is tdbb irdnyt vehet a medikdlis alapvetéseken tul. Ervényes
felvetesnek bizonyul a testkep és a fuggodseg kifejlddesenek kapcsolatat
szemrevetelezni, hasonloképpen fontos szempont a fuggdseggel terhelt test
es a kovetkezmenykent leertékelt testkep kapcsolata. A kutatasok alatamaszt-
Jjak a testkep befolyasoltsagat a fuggdseggel dsszeflggesben, nem csupan

a kémiai addikciok, de a viselkedési fuggdsegek vonatkozasaban is, ugyan-
akkor a nok és ferfiak dsszeveteseben kuldnbségek rajzolodnak ki. A jovore
nezve kihivast tamaszt elénk a testkep és a testtudat fogalmainak beemelése
a komplex addiktologiai terapias repertoarba.

KULCSSZAVAK: fuggdseg, absztinencia, jelentes, testkep, testtudat

mikor a testkép vagy testtudat fogalma klinikai kontextusban, pszicholdgiai-pszi-

chidtriai vonatkozdsban felmerill, elsésorban nem a fliggdségre asszocidlunk.

Ahhoz, amit az addiktolégiai kérképekrdl tudunk, nem tapad hozzd magdtdl
értet8dden a testkép vélt zavara. S&t, ha a fligglség ,esszencidjara” és vezetd tuneteire
gondolunk, akkor sem mertl fel a testkép erdteljes érintettsége, a testbirtoklds szubjektiv
élménye, sem sorvezetd szempontként, de jarulékosan felvetédd jelenségként sem.
A fliggbségrdl kialakult elképzelések szlinni nem akaro, faradhatatlan késztetésként ra-
gadjak meg az addikcié mibenlétét, mely iddvel kiliresedik, Onmagaért vald volta nem
hoz érdemi megkonnyebbiilést vagy felszabadulast. A gyorspostaval rendelt boldogséig
nem ér célba, feladatta véalik nap mint nap kiizdelmesen felkapaszkodni a létezés kii-
szObére, mikozben a kezdeti vagyott dllapot lathatatlan tdvolsagba keriil, de feledésbe

sosem meril. Mindez azonban az emberi test altal és az emberi testben torténik.
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A FUGGOSEG MIBENLETE

Szenvedélybetegekkel dolgozd szakemberek mas-mas megfogalmazdsban gyakran felte-
szik a kérdést klienseiknek: ,On mit kér a szertd1?” A kérdezd elsésorban arra kivancsi,
hogy mi az a vagyott vagy éppen elkeriilni szandékolt allapot, érzés, amelyre megoldast
nydjt vagy nyujtott kezdetben a szerhasznélat. A szakirodalom a fiiggdséget kialakitd
viselkedés és szerhasznalat hatterében két mechanizmust azonosit. A hiizdmechanizmus
arra a motivaciora utal, hogy a szerfogyasztd egy kivant érzés vagy allapot epicentru-
maba sodrddjon, elérje a vagyott eufdériat, nyugalmat, onbizalmat és magabiztossagot
nyerjen, vagy éppen batorsagot a céljai teljesitéséhez. A szerhasznald egyértelmi nye-
reséget, tobbletet var, kér és kap. A lokésmechanizmus értelmében viszont a szer egy
nemkivanatos allapotbdl lenditi ki hasznaldjat, olyan illuzérikus dimenziét nyit meg
a szerfogyasztd eldtt, ahol nem kell a szorongassal, a félelmekkel, a magannyal szembe-
siilnie. A lokésmechanizmus sordn ezt a célt teljesiti a szer, torvényszerd illékonysaggal
(Gerevich—Bacskai, 2000).

Amikor szenvedélybetegekkel dolgozunk — fuggetlenil attdl, hogy milyen kompe-
tencidval, milyen szemléleti elkotelezddés szerint és milyen elldtdsi formdban tesszitk —,
javarészt a fuggdségnek erre az ,esszencidjdra” osszpontositunk. Vagyis arra, hogy léte-
zik egy kémiai szer vagy egy kényszeresen és ismétlédden kivitelezett cselekvés (példdul
szerencsejaték-haszndlat, szex, vasarlds, munka), ami valaszokat ad a fliggdnek azokra
a kérdéseire, amelyek nehezen vagy egyaltalan nem tehet&k fel, nem onthetdk szavakba.
A feléptilési munka része lehet e kérdések artikulalasa, sziikségletek, igények, hidnyok és
vagyak azonositdsa, illetve tudatositdsa, 4j és alternativ valaszok kidolgozasa. A szenve-
délybetegek elldtasa szdmos szakmai kompetencidt mozgdsit: szerephez jut az orvos (ha-
ziorvos, belgydgyasz és pszichiater), a pszicholégus, az addiktoldgiai konzultans, a szo-
cidlis munkads. Ha csak ebbdl indulunk ki, akkor is jol lathatd, hogy maga a fliggdség
mennyire sokrétii jelenség, és mennyi eltérd természetii részproblémat rétegez egymasra.
A flggBség bio-pszicho-szocialis, mas megfogalmazasban bio-pszicho-szocidlis-spiritud-
lis kérdéskor, és ha csupdn egy-egy komponens feldl kozelitiink a megoldéasok felé, ak-
kor a fligg8ség egészlegességétdl tartunk tdvolsdgot (Tremkd et al., 2016). Meghaladott az
az elképzelés, mely szerint a fliiggdt csupan ,le kell szoktatni” a fiiggdségét életben tartd
szerrdl. A korszer(i addiktoldgiai szemlélet alapjan elképzelhetetlen, hogy a pszichoak-
tiv szer elvétele és hidnya végleges és minden problémat orvoslé valaszt ad az addikcid
kérdésére. A gyakorlatban latunk arra példat, hogy gydgyszeres uton beallithatdk olyan
fékek, melyek az alkoholfogyasztast gatoljak. Emellett fenndll annak elméleti lehetSsé-
ge, hogy vakcinds immunterapidval, idegsebészeti beavatkozassal, mély agyi stimulécio-
val, koponydn keresztiil végzett magneses stimulaciéval direkt megolddsok sziilessenek
a szerfligedség gatldsara, ugyanakkor a mddszerek igazolhatdsdga, az etikai dilemmak
megnyugtaté feloldasdnak hidnya miatt ezekkel az eszkdzokkel a kozeljovében még biz-
tosan nem szdmolhatunk (EMCDDA, 2008). Teljes bizonyossaggal kijelenthetd, hogy

a fligedség bioldgiai rétege nem biztosit kizardlagos hozzaférést az addikcidk megérté-
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séhez. De ez a korlatoltsag a bio-pszicho-szocidlis(-spiritudlis) halmaz tobbi komponen-
sérdl is elmondhaté. A lélektani megkozelités szdmos akadélyt elgdrdithet a feléptlni
vagy6 fuggd utjabdl, de bizonyos, hogy a figgbséget érintd szomatikus problémakra
nem, nem kizarélagosan vagy csak részben tud megolddst kinalni. A szocidlis tAmogatds
szamottevd eréforras egy feléplild fliged szamadra, de jé eséllyel nem képes ellatni minden
felépiilést segitd funkcidt. A spiritudlis ttkeresés szintén motorja lehet a feléptilésnek,
azonban kizardlagossdga olykor olyan zsdkutca, amely felér egy szervaltassal. Gyakori
példa, hogy a szerhasznalatot elhagyd szenvedélybeteg fliggdségbe hajld, donmagira néz-
ve destruktiv csoportelkotelezddést vallal, mindent

kizaré fanatizmussal tapad meg egy vallasban, spi-

Gyakori példa, hogy a szer-
hasznalatot elhagyo szen-
vedelybeteg fuggdsegbe
hajlo, onmagara nezve
destruktiv csoportelkotele-
zodest vallal, mindent kizard
fanatizmussal tapad meg
egy vallasban, spiritualis
eszmerendszerben vagy az
azt kepviseld kozossegben.

ritudlis eszmerendszerben vagy az azt képviseld ko-
z0sségben. A bio-pszicho-szocialis(-spiritudlis) mo-
dell egyfajta holisztikus hozz4allast tesz lehetdvé,
amelynek segitségével a magyardzé komponensek
egységbe rendezédve rajzoljdk meg azt a keretet,
melyen belill a fliggbség és a felépiilés értelmezhetd.

Az tgynevezett bio-pszicho-szocidlis modell
George L. Engel amerikai belgydgydsz és pszichia-
ter nevéhez kothetd, aki 1977-ben terjesztette

eld azt az elgondoldst, mely test és lélek latszo-

lag egyértelmii egységét és miikodési parhuzamat

hangsulyozza. Ez az egylitt jards azonban kordntsem magatdl értetddd, hiszen a ko-
rabban uralkodé biomedikalis modell kizdrdlagos fékusza a test, és gyakori végko-
vetkeztetése, hogy a komplex kérfolyamatok egyetlen kivaltd okra vezethetdk vissza.
Ezzel szemben a bio-pszicho-szocidlis modell a hdrom tényezd patoldgids irdnyokat
kijelold kolcsonhatasat teszi felelssé a koros allapotok létrejottében (Maté, 2021).
A modell ugyanezen tényezdk hatasaval szamol a gydgyitas és felépiilés célteljesitése
sordn is, oly mdédon, hogy a protektiv potencial kiakndzdsdra torekszik. A bio-pszi-
cho-szocidlis modell térhéditdsa nem kizdrdlagosan az addiktoldgia vildgat érintette,
ahogy a biomedikalis modell sem csupan a szenvedélybetegségek értelmezését szétte
at. Mikozben a bio-pszicho-szocidlis modell a legtijabb elképzelések szerint kiegésziil
a spiritualitassal, ezzel egyidejlileg a biomedikdlis modell érvényesiilése sem tehetd
mult idébe (Maté, 2021). A bioldgiai orvoslds bevehetetlen bastyafalai hosszi idén
keresztil makacsul ellendlltak a koreredet demedikalizalt magyardzatainak és a klasz-
szikus orvosldson kiviil esd, egyéb természetd, segitd szandéki kezdeményezéseknek.
A biomedikalis elkotelez6dés legradikalisabb képvisel6i mar-mar okkultizmusként, de
legjobb esetben is csak jo szandéku laikus gesztusként tekintettek azokra a segitd-ta-
mogaté beavatkozasokra, melyek a bioldgiai orvoslds hatdran kivilrdl szarmaznak.
Kozben a fliggdségek kezelését tekintve sziilettek 4j és alternativ elképzelések, aminek
eredményeként a szocialis és pszicholdgiai aspektus egyre nagyobb hangsulyt kapott,
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és mindez ritkan taldlkozott a medikélis allaspont képviseletével. A harom hat6té-
nyezd egyiittes szambavétele ritkan kapott érvényt, és még a kilencvenes években is
inkabb uditd kivétel volt, semmint mindennapos kérhézi pillanatkép, hogy orvos,
pszicholdgus, szocidlis munkas, tapasztalati szakértd egy asztalnal iljon, és partneri vi-
szonyt fenntartva szakmakozi egyeztetést folytasson. (Hozz4a kell tenniink: ez még ma
sem magatdl értetddd.) Az egységben latds sziikségessége, a hatdtényezdk azonos stlyd
szambavétele nem a bioldgiai orvoslds létjogosultsagat kérddjelezi meg, sok esetben
ennek elsédlegessége sem vitathatd. Ugyanakkor a biomedikélis modell egyedural-
matdl a bio-pszicho-szocidlis-spiritudlis modell riigyfakaddsaig megtett ut jél példdzza
azt is, ahogy a testrdl, a test allapotairdl és dllapotvaltozasairdl gondolkodunk. Egész
pontosan azt, hogy mikdzben a test funkcidk és struktirdk teljestilése, egyszersmind
torténetek, vélekedések, élmények és gondolatok kapszulaja is. A fiiggdk esetében ez
az Osszetettség killonodsen jol érzékelhetd: az acélhideg materializmus és a spiritualiz-
mus egyardnt érvényes magyarazatokkal szolgdl a fliggdséggel terhelt test megértésére.
Ervényes felvetés a mértéktelen alkoholfogyasztassal dsszefiiggd belgydgydszati meg-
betegedésekrdl beszélni, ahogy arrdl is, hogy a szenvedélybeteg hogyan vesziti el On-
azonossagdt egy szolgalatkészségét megtagadd, elidegenedett testben.

ATEST JELENTESVALTOZATAI

Az a tény, hogy test és fiiggéség kapcsolataban az elsé felmeriil4 szempont a medikalis
szemlélet koriili egyensulyozds, leginkabb azt erdsiti meg, hogy a fiiggdségre elsdsorban
mint betegségre tekintiink. Ilyen médon a fiiggdséggel terhelt testre is tigy gondolunk,
mint megbetegitett testre. A klasszifikdcids rendszerek hosszui évek ota jegyzik a fiiggd-
ségeket, még ha az elnevezések és a kritériumok bizonyos valtozdsokon atestek is. Anél-
ki, hogy a fuggdség klinikai relevancidjat megtagadnank, érdemes mas megkozelitések
terén is szétnéznunk, ha a fliggéséggel terhelt test lehetséges jelentéseit meg szeretnénk
fejteni. A spiritualis szinezet(i és valldsi tartalmakkal atitatott kezelési programok és
szemléleti megkozelitések azt hirdetik, hogy csak egy felettiink 4ll¢, magasabb rendd
erd szabadithatja meg a szenveddét fliggdségétdl. A hit és az elkotelezddés vezethet ki
a szenvedélybetegség kelepcéjébdl, egy masik valasztas és egy ujfajta létallapot fenntar-
tasa altal tisztulhat meg és mindsiilhet 4t a test. Ebben a megkdzelitésben a test atlénye-
gllésen esik 4t, de magatdl értetddden ez a folyamat lelki-szellemi sikon veszi kezdetét.
Az effajta felépiilésélmények birtokosai vélhetéen mas testélményrdél szamolnak be fiig-
gbségiik és felépuilésiik vonatkozasdban, mint az ,,ortodox” egészségiigyi ellatdsban gyod-
gyulast keresék. Ezzel kapcsolatban azonban nem az ellentmondést érdemes keresntink,
és végképp nem az egyedili igazsdgot, hanem a feléptilésélmények sokszintségét, amely
a testbirtoklds tapasztaldsdban is megmutatkozik. Nem lehet eléggé hangsulyozni, hogy
a szubjektiv testélmény betegség és gydgyulds kontextusidban nem semlegesiti vagy irja
feliil az objektivizalhaté orvosi allapotokat és tényeket, ugyanakkor az egyén szubjektiv

jolléte, egészlegessége (és egészsége) szempontjdbol megkeriilhetetlen kérdés, hogy a fel-
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épuld fiiggd mit érez a sajat testével kapcesolatban, hogyan érzékeli és értékeli, mennyire
otthonos szdmara.

A test mint jelentés tehdt az anatémiai tényszertiségeken tul is szertedgazd tartal-
mak irdnydba terelheti figyelmiinket. Czingel Szilvia néprajzkutatd-kultirantropold-
gus A ndi test alakvdltozatai cim konyvében kifejezetten arra a kérdésre dsszpontosit,
hogy milyen evolicién esett 4t andi test értelmezése, egyaltalan egyenes irdnyu
evolicioként tekinthetiink-e erre a folyamatra. Czingel azt bizonyitja, hogy a néi test
valtozdsai nem az oncélu esztétikum felkutatdsanak 6rok idejd dinamizmusa. Ennél
sokkal tobbrél van szd, és ha univerzalisabb médon kozelitjitk meg a kérdést, akkor
a nemek kozti kiilonbségektdl eltekintve is fontos felismerés birtokdba juthatunk: tor-
ténelmi, tdrsadalmi, politikai, ideoldgiai hulldimverések befolyasoltdk — és befolydsol-
jak a mai napig —, hogy milyennek mutatkozik a néi és a férfitest, mit kommunikal
onmagaval kapcsolatban tudatosan vagy tudattalanul, mi az aktualis szépség- vagy
egészségfogalom, amelynek kiteljesitésére torekszik, vagy amellyel dacosan szembe-
fordul (Czingel, 2021). Ahogy az sem magatdl értetédd, hogy a test mennyire szoros
egységbe rendezddik birtokosdval, elvalaszthatatlan-e az egység, vagy a test csupdn
kiszolgal valamit, valakit, szélséséges esetekben valaki mdst vagy valami mést, és nem
a birtokosat.

Mikozben a test megjelenését, megjelenitését latszdlag tdvolrdl hatd tarsadalmi erdk
és Uzenetek is meghatdrozzak, olykor épp egy adott korban és kultirdban tetten érhetd
testideal az a ,, régészeti lelet”, amely vélaszt ad a mogottes indittatdsokkal, szandékokkal,
hozzdéllasokkal kapcsolatban. Czingel példdi ezt tdmasztjdk alda. A 19. szdzad végén és
a 20. szazad elején a f{izé haszndlata elengedhetetlentil kiszolgalta a vagyonos nék szép-
ségidedljanak teljesiilését, azzal egytitt, hogy explicit normaként és elvarasként fogalma-
z6dott meg ennek a legkevésbé sem kényelmes ruhadarabnak a viselése. A flizét jellegze-
tesen kiegészitd, nyakig stirli gombolassal zart fodros bltizok, a terebélyesen foldre omld
harangszoknyak, a magasra emelt, tlizott hajviselet és a lakatként elnehezitd ékszerek
gyakorlatilag teljesen ellehetetlenitették az dszintén és pdrén atélhetd intimitdst, hiszen
a halcsontbdl készilt f(iz6t8l és a tobbi viselettdl leginkabb az dltozteténd, a cselédlany
vagy a komorna segitségével lehetett megvalni, a partner olyan hosszas és bonyolult m-
veletek aran kertilhetett a né kozelségébe, amelyek a kolesonds intimitdst a legkevéshé
sem segitették (Czingel, 2021). Az intimitas néi oldaldn 4télhetd legitoltsdgnak egyik kor-
dokumentuma William Acton angol orvos 1857-ben megjelent kdnyve, mely a szaporo-
dasi szervek funkcionalis és diszfunkcionalis miikodését irja le. A ndi nemi szervekrdl
abban az Osszefliggésben kertil sz6, hogy a férfiak egészségét karosithatja az onkielégités,
amely akar haldlos kockazatot is jelenthet. Acton kifejti, hogy a legtobb nének nincse-
nek vagy csak ritkdn vannak szexudlis vagyai, ugyanakkor férjiik igényeinek kielégitése
végett aldvetik magukat a férj akaratanak, kizarélagosan azért, hogy testi 6romokhoz
juttathassak partneriiket. Acton azt is hozzdteszi: ,tisztességes nének csak ritkdn van
kielégiilése” (Haeberle, 1999: 282). A test tehat kétségkiviil kommunikal a birtokosardl,
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az egyént integrald kultirardl, tarsadalomrdl és az integracid sikerességérdl, valamint az

adott torténelmi korrdl. A flggdséggel terhelt test vélhetSen ennél is tobbrdl.

A FOGYASZTAS ES AZ ABSZTINENCIA ELLENTETPARJA

Az addiktolégiai jelenségek terén az egyik kulcstényezd a fogyasztds, illetve ennél is mar-
kansabb problémakor a tulfogyasztas. Gerhard Schulze német szociolégus a modern
tarsadalmakat élménytarsadalomként nevesiti, ahol kollektiv indittatasként az élmény-
motivacio érhetd tetten. Ez az alapmotivacio az élmények, a jolét és a béség megszerzé-
sét helyezi kilatasba (Horvdth—Novak, 2014). A tdlfogyasztds kérdéskore aktualitasabol
cseppet sem vesztve lebeg a szemiink elétt, annak ellenére, hogy az egészségtudatossdg
korat éljiik. Mikozben a tomegkultira ingerkiiszobét attord és aktualis érvényességet él-
vezd egészségkoncepcid lehetdvé teszi az olyan egészségtudatos dontések meghozatalat,
mint a rendszeres testmozgds, az alacsony szénhidrattartalmu ételek fogyasztdsa, a szer-
fogyasztast nem lehet egy kalap ala venni ezekkel a torekvésekkel. A teljes szermentes-
ség vagy éppen a tudatos mértéktartasra torekvés mint divatteremtd egészségtudatos
villalds nem dorombol oly hangosan a tomegkultiira ajtajan, mint példaul a hismentes
taplalkozds. Hogy miért nem tort be az egészségpiacra a szermentesség mint ,termék”,
annak megvalaszoldsara ebben a keretben biztosan nem adhaté teljes védlasz. Az egyik
ok feltételezhetéen a fogyasztdi tarsadalom érdekeltségeinek mibenléte, amely értelem-
szerien nem a fogyasztassal ellentétes tartdzkoddst, mértéktartast, ,nemfogyasztast”
népszertisiti. Minderrél Mihaldinecz és munkatdrsai igy fogalmaznak: ,A fogyasztdi
tarsadalom [...] megvaldsithatatlan identitdsokat (identitdspotlékokat) kinal jutdnyos
aron, esetleg végkidrusitds formdjaban. Az idealizdlt test, a hiperredlis celebtest az eksz-
tazis eszkoze: legyen szé drogokrdl, szexualitdsrdl vagy mesterséges testatalakitd techni-
kakrol. Ezek az uniformizalt fantdziakarakterek mint emblémadk sajatos attitidok, va-
gyak hordozdi. A testhez kothetd élvezetek a fogyasztds valtozatos formaira késztetnek:
az identitas ennek figgvényében alakul. A fogyasztéi tarsadalomban a testiség korabbi
megvetése a tokéletlen test iranti undorra valtozik, mig a »tokéletes« test kultikus targy-
gya valik” (Mihaldinecz et al., 2010: 20).

A fogyasztassal kapcsolatban azonban fontos kijelolni az absztinencia és a mértékle-
tesség hatarat. A semmit” és a ,keveset” kozott ugyanis jelentds kiillonbség mutatkozik,
és addiktoldgiai vonatkozasban ez a killonbség 1ényegesen nagyobb és silyosabb, mint
ami a ,keveset” és a ,mértéktelentll sokat” kozt fenndll. A flggdséebdl vald felépiilés
kiiszobét jelz6 absztinencia a teljes szermentesség véllaldsdt jeloli kiskapuk, engedmé-
nyek és kivételek nélkil. Az absztinencia elsd, de messze nem legfontosabb {izenete
a szenvedélyszerrdl vald lemondds. Ha 6énmagdban a lemondds volna az absztinencia
lényege, akkor a szermentesség a megfosztottsag Oromtelen allapotat jelentené, amely
onkéntesen vallalt célkit(izésként a legtobbiinktél tavol 4llna. Az absztinencia valla-
lasanak gyakori velejardja a gydsz, ami tokéletesen indokolt, ha belegondolunk abba,

hogy az adott szer meghatdrozé funkcidt latott el, és mitkodtette az egyén teljesitéké-
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pességét, a 10kés- és a huzdsmechanizmus motorja volt. Ha ez tobbé nem hozzaférhetd,
betoltetlen Gir marad utdna, igy nem meglepd, ha az egyén tanacstalanul megtorpan, és
nosztalgikus vagyddassal gondol a szerre.

Barmilyen keretben gondolkodunk az absztinenciardl, fogalma tilmutat a megfosz-
tottsdgon. Az absztinencia mindenekelétt eszkoz, és nem cél. A szermentesség hozza-
férést biztosit olyan célok teljesitéséhez, melyeket épp a szerhasznalat gdtolt le. Ezek
a célok sokszintek, és teljes mértékben személyre szabottak. Gyakori, hogy a szemé-
lyes kapcsolatok rendezése, az dnértékelés stabilizaldsa, a kiszamithatd és bejésolhatd
mindennapok teljesiilése vagy a magany felszdmolasa jelenti a célt, de végtelen a szama
és kombindcidja azoknak a célmeghatarozdsoknak, melyek az absztinencia vallaldsat
Osztondzhetik. Az absztinencia véllaldsa és a cél teljesiilése kozott hosszi tanulasi és
Gjratanuldsi szakasz huzédik, 4j jatékszabalyokat kell irni azokra a helyzetekre, melyek
korabban a szerhasznélat dltal valdsultak meg. Azok a felépiilési koncepcidk, melyek az
absztinenciat tekintik a valtozds alapjanak, tdbbnyire ezt az elvet kozvetitik. Az abszti-
nencia azonban a szerfiiggék életében elsé korben mindenképpen a test gyepldn tarta-
sat jelenti. Ez radikdlis valtozdssal és akar fizikai szenvedéssel is jar, de végsd soron ez

hordozza a test 4jboli birtokbavételének egyediili igéretét.

TESTBIRTOKLAS ES FUGGOVE VALAS

A testbirtoklas, a testkép és a fliggdség kapcsolata két iranybdl is megkozelithetd. Egy-
részt felmeriil a kérdés, hogy a sajat test szubjektiv megtapasztaldsa milyen médon ja-
rul hozza a figedségek kialakuldsihoz és fennmaradédsahoz, feltételezhetd-e kozvetett
vagy kozvetlen kapcsolat, netan kauzalitds. Mdsrészt az sem elhanyagolhatd kérdés,
hogy a fliggdség ténye hogyan befolyasolja a test birtokldsdt, a test otthonossaganak
megélését.

Az els6 kérdéskornél ismét felvetddik az, ahogy a gyakorld addiktoldgus érdeklédik
kliense, paciense szerhasznalata felél: \Mit kér On a szert8l?” A vélt, valds és elvért
szerhatds ugyanis irdnyulhat arra, ahogyan a fogyaszto a sajat testét latja, értékeli. Létez-
nek elképzelések, melyek alapjan az alacsony dnbizalom és a kedvezétlen énkép elleni
védelem meghatarozé faktorok az alkohol- és drogfiiggdség kialakuldsaban, ugyanakkor
megbizhatébb kapcsolatrdl és egyiitt jarasrdl, mint kauzalis viszonyrdl beszélni ebben
a tekintetben (Gold-Mann, 1972; Gross, 1971; Samuels—-Samuels, 1974). A testkép és
a problémas alkoholhasznalat kozt szdmottevd kapcsolat 4ll fenn, killondsen a nék
korében. Ez a kapcsolat részben magyarazhatd az alkoholhoz tarsitott elvarasokkal,
melyek magasabb onbizalmat, konnyebben elérhetd szociabilitast helyeznek kilatds-
ba. Holzhauer és munkatdrsai (2016) kutatasuk soran azt az eredményt kaptdk, hogy
nék esetében szignifikdns kapcsolat mutathato ki a testkép és az alkoholhoz térsitott
elvardsok, valamint a heti rendszerességii alkoholfogyasztis kozott, ahogy az alkoholfo-
gyasztashoz f(iz8dd elvardsok és a heti gyakorisagu ivas kozt is igazolddott a kapcsolat.

Ezzel szemben férfiak esetében csak a fogyasztdsi gyakorisag és az alkoholhoz f(iz6dé
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elvardsok kozt dllt fenn kapesolat. Osszességében az alkoholra vonatkozd elvardsok
kozvetitd tényezdként befolyasoltak a testkép és az alkoholfogyasztasi gyakorisag kozti
kapcsolatot a nék esetében, ez azonban nem igaz a férfiaknal. A magukat tilstlyosnak
itéld, kedvezdtlen testképpel rendelkezd ndk jelentdsebb kockdzatnak vannak kitéve
a tulfogyasztassal szemben, killonosen ha az alkohol szocialis facilitdtorként funkcional
az elvdrasok metszetében (Holzhauer et al., 2016). Wu és munkatarsai (2014) serduldk
szerhaszndlatdt vizsgdltak, és a testképhez kapcsolddd dnbizalmat prediktorként azono-
sitottak a serdil$ lanyok alkoholfogyasztdsa kapcsan. Fitk korében az iskolai jelenlét-
hez és a kortarskapcsolatokhoz fliz6dé dnbizalom prediktalja a droghasznalatot.

A rogzult hiedelmek és a szerhasznalat fenntartdsanak motivacidja transzparensen
kapcsolodik oOssze a dohdanyzas esetében. A dohdnyzds fenntartdsaban jelentés mo-
tivacié a dohdnyosoknak azon percepcidja, miszerint a dohdnyzas hatékony eszkoze
a testsulykontrollnak (Borrelli-Mermelstein, 1998; Marcus et al., 1999). Clark és mun-
katérsai (2005) pedig arra az eredményre jutottak, hogy bar a dohdnyzas sulyosséaga és
a testsulyproblémak kozt nincs kapcsolat, a cigarettardl vald leszokds motivacidja csok-
ken, amennyiben a dohdnyosoknal testsulyproblémék is fennéllnak (Clark et al., 2005).
Ha kiilonbséget tesziink a tilsilyossagtdl vald félelem és a karcsiva valds motivacidja
kozote, felsdoktatdsban tanuld nék mintdjan az igazolddik, hogy a karcsisdg elérésének
késztetése erésebb prediktora a dohdnyzdsnak, mint a tulstlyossagtol valo félelem. Igy
feltételezhetd, hogy a napi dohdnyosok korében a stlyvesztés erdteljesebben jelentkezd
szandék, mint az aktualis testsuly megtartiasa vagy a tdlsuly kialakuldsanak elkeriilése
(Copeland et al., 2016).

Ugy tinik, a testkép, a sajat testhez fiz6dé elégedettség és onbizalom nem csupan
a kémiai szerek intenziv hasznalataval all kapcsolatban, de a viselkedési addikcidk vo-
natkozasdban is fennall a kapcsolat. A testedzésfliggdség, az evészavarok, a kompulziv
vésarlds esetében konnyen értelmezhetd a felvetés, hogy miként lehet a sajdt testhez
flzott onbizalom az origdja egy olyan tevékenységnek, amely addikcidva fejlédik, de
olyan addiktoldgiai jelenségeknél is megragadhaté a kapcsolat, mint a problémas inter-
nethasznilat.

Katarina Prnjak és munkatérsai (2022) szisztematikus szakirodalmi attekintéstikben
az evészavarok és az izomdiszmorfia kapcsan felmeriil specifikus testképjellemzdk azo-
nositidsara torekedtek. Abbdl az alapvetésbdl indultak ki, hogy a testkép zavara kulcs-
tényezd az evészavarok és az izomdiszmorfia vonatkozasidban. Kovetkeztetésiik szerint
a testtel vald elégedetlenség a legszamottevdbb jellemzé az evészavarok és az izomdisz-
morfia esetében. A klinikai és kontrollcsoport dsszevetésénél is a testtel vald elégedet-
lenség mentén rajzoldédtak ki a legmarkdnsabb kiilonbségek, killonosen a bulimia ner-
vosa esetében.

Emilie Lacroix és Kristine von Ranson (2019) arra a kovetkeztetésre jutott, hogy az
étkezéssel Osszefliggd pszichoszocidlis zavarok sokszintiségében is kdzponti szerepe van

a testképnek. Kutatdsuk szerint a testkép zavara részleges medidtora az ételfiiggdség és
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az étkezéssel Osszefliggd pszichoszocidlis zavarok kapcsolatdnak. Annak ellenére, hogy
a nék korében silyosabb mértéket olt az ételfiiggdség, jelentdsebbek az étkezéssel kap-
csolatos pszichoszocidlis zavarok, és a testkép zavara meghatarozébb, sem a nem, sem
a testtomegindex (BMI) nem medialta az ételfiiggdség és az étkezéssel Osszefliggd pszi-
choszocialis zavarok kapcsolatat.

Koronczai Beatrix és munkatdrsainak (2013) kutatdsa szerint a testkép, a kil-
s6 megjelenés és a problémds internethasznélat kapcsolatdban medidlé tényezéként
azonosithaté az onbizalom és a depresszid, igy nem csupan a kilsd megjelenés és
a problémas internethasznalat kozvetlen kapesolata éll fenn, hanem kozvetett kapesolat
is azonosithatd. Ez az eredmény mindkét nem esetében helytéllonak bizonyult. Mindez
tamogatja azon kutatdsok eredményeit, melyek alapjan a kedvezétlen testkép a prob-
lémds internethaszndlat prediktoranak bizonyult (Hetzel-Riggin — Pritchard, 2011;
Rodgers, 2013). Kézenfekvd magyarazat, hogy az internethasznalat ,lathatatlannd” teszi
a flggdségben érintett felet, a fizikai test mindvégig takardsban marad, mikozben a vir-
tualis térben megélhetd egyfajta alternativ jelenlét (Koronczai et al., 2013).

ATEST FUGGOSEGBOL EREDO ELMENYVILAGA

Relevansnak bizonyul hat az a feltevés, hogy a testkép hat a fiiggéség kialakulasara, de
nem kevésbé fontos szempont, hogy a fliggéség miként befolydsolja a testképet. Drew
Leder (1990) azt allitja, hogy jellemzdéen ,tavoltartott” testet birtoklunk, a mindenna-
pokban nem tudatosan éljitk meg testiink létezését, figyelmiinket kevéssé koti le tes-
tink létezésének ténye. Jellemzden akkor tolakodik a tudatba, és keriil a tudatossag
felszinére a test birtokldsa, amikor valamilyen trigger ezt indokoltta teszi, vagyis a test
betegségnek, fdgjdalomnak, kényelmetlenségnek van kitéve. A fliiggdség a pszicholdgiai
és pszichoszomatikus jéllétet (well-being) egyarant befolyasolja (Gainotti, 1999). A szen-
vedélybetegek stirtin vallalnak kockazatot azért, hogy elérjék a vagyott érzelmi és tes-
ti allapotot. Ennek gyakori kovetkezménye a testi karosodds, sériilés megtapasztaldsa.
Mikozben maga a szerhasznalat a komfort, az Onmegnyugtatds és a ritualis aspektusok
jegyében torténik, mindez az ondestruktivitds kontextusiaban olt testet (Kissen—Kis-
sen-Kohn, 2009). Ennek lathato jelei aligha megkérddjelezhet8k. Az arc jellegzetességeit
erSteljesen befolydsolja a hosszan tarté alkoholfiiggdség: a vords szem, a vords orr, az
arc és a nyak rancai drulkodnak az addikciérol. Az arcbér erei kitagulnak, a kipirultsag
allandosul, és a majkarosodds miatt a bdr elvékonyodik. A jellegzetes testtartds, az elha-
nyagolt kiilsd, az alultaplaltsag vagy akar a tulsuly is jelezheti az alkoholfiiggBséget, bar e
jellegzetességek egyike sem tarsithatd specifikusan és kizardlagosan az alkoholizmushoz
(Kinney-Leaton, 1982; Mueller-Ketcham, 1987). Sussman és munkatarsai (1990) kuta-
tasuk sordn arra az eredményre jutottak, hogy az arc és a test jellemz&inek megitélése
kapcsolatban 4ll az intenziv alkoholfogyasztas idejének hosszaval, az arckifejezések vo-
natkozdsaban azonban nem talaltak szignifikans kapcsolatot a szerabuzussal eltoltott
id6vel. Ugy tlnik azonban, hogy az arc a legdrulkoddbb az intenziv alkoholfogyasztéds
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id6hosszat érintéen, a leger8sebb kapcsolatot az arc jellegzetességei és a szerabuzus ideje
kozt taldltak a szerzok.

Jacques Arpin szinhdz-antropolégiai megkozelitéssel élve harom format killonboztet
meg a test megnyilvanuldsdval kapcsolatban. Felosztdsa a szenvedélybetegek rehabilita-
cidjaban alkalmazott szinhdzterapia keretrendszerében is jol értelmezhetd. A klinikai test
a betegséget és traumdt reprezentalja, ennek jegyeit viseli magan a gyengeség és fizikai
jelek 4ltal. A tarsas visszatiikrozés a klinikai testrdl tanuskodik a sajndlkozds, a megle-
pettség, az elzarkdzas vagy a tavolsagtartas révén. Ennek az dllapotnak a meghaladdsat
jelzi az eldaddi test megsziiletése az eléadds kontextusaban. A betegség és a tinetek kor-
latjai atléphetdk, a test a klinikai munka szolgdlatdba allithatd. Az eléaddi test képes
az élettorténet vagy annak toredékeinek megmutatdsdra (szinhaz)terdpias keretek kozt.
A harmadik allapot a kulturdlis test stadiuma, vagyis annak a testnek a teljes jelkészlete,
mely visszatalalt a kozosségbe (Arpin, 2003; Mihaldinecz et al., 2010).

Léteznek olyan pszicholdgiai megkozelitések, melyek a testi élmények és a pszicho-
motricitds fokuszba emelését szorgalmazzdk a flggdség kezelése sordn. Ezt részben az
a megfigyelés tdmogatja, hogy a szenvedélybetegek nehézségekkel kiizdenek a verbalis
kommunikdcié terén, mikozben a terdpidk tilnyomo része erre alapoz. A fiiggdk altal
megtapasztalt testi élmények jellemz&en az autodestruktivitds, az autoerotika, a repeticié
és a késztetések kozti Osszeférhetetlenségek koril gravitdlnak. Amann Merete Gainotti
(1999) kutatasaban kezelésben allé drogfiiged személyek emberi testrél, egész pontosan
a test belsejérdl készult rajzait vizsgélta fluggdségben nem érintett gyermekek és serdtldk
rajzaival Osszevetve. A fligglséggel kiizdd vizsgdlati személyek rajzainak csupén 7 szdza-
léka jelenitett meg anatémiai valdsagot és tudast titkrozd részleteket. A rajzok 60 szaza-
léka viszont metaforikus szinten adott jelentést a megjelenitett emberi testnek az anaté-
miai valdsagra utalds mellézésével. A test belsejének megjelenitése projektiv hangsullyal
jelentett felhivast a belsé mentdlis vildg és a mentélis problémak kifejezésére. A destruk-
tivitas és agresszid visszatérd motivumaként jelent meg a vihar, a villamlas, a bombata-
madis, a vulkdnkitorés képe, ahogy a konfliktusok, harcok, a pozitiv és negativ erék
Osszecsapdsai is vissza-visszakoszontek az dbrazoldsokon az éjjel és nappal, az drdog
és angyal ellentétparjaiban. Szintén visszatérd részlet volt a robot és a mechanikusan
vezérelt ember. A fliggdségben érintett vizsgalati személyek 33 szdzaléka alkotott olyan
koztes csoportot, amely az anatdmiai elemeket a metaforikus elemekkel kombinalta
rajzolads kozben. Gainotti értelmezésében az emberi test és belsejének abrazoldsa tehat
lehetséges eszkoze annak a dialdgusnak, amelynek keretén belil artikuldlhatéd a belsd
vildg és a mentalis problémadk szubjektiven megélt valdsaga.

Gloria Leventhal és munkatarsai kutatdsa szerint az alkoholt és mas drogokat
abuziv médon fogyaszté nék és férfiak egyarant nagyobb mértéki torzitdst élnek meg
testképtikkel kapcsolatban, mint a nem szerhasznaldk. A férfiak esetében ezek a torzi-
tasok a kontroll- és hatalomgyakorlas irdnti megnovekedett igénnyel hozhatdk Ossze-
fuggésbe, a ndknél pedig a bizonytalansdggal és az alarendelédéssel (Leventhal, 1983).
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FELEPULES A TEST FOKUSZBA ALLITASAVAL

Addiktoldgiai keretben a felépiilés célmeghatarozasat tobb terapias eljarassal lehetséges
megtamogatni. Idetartozik a Georges Baal-féle szinhdzterdpia, mely a kilencvenes évek
Ota ismert, és elsdsorban a bentlakdsos addiktolégiai intézmények terdpids palettdjat
gazdagitja (Marjai, 2018). A szinhdzterapia erOteljesen tdmaszkodik a testi kifejezést
érintd pszichoanalitikus, illetve a test és az elme integraciéjat hangsilyozé elméletekre,
valamint az embodiment fogalmara, mikozben a testfékuszi munkat 6tvozi a verbali-
tassal, akdr szépirodalmi szovegek parafrazedlasaval is (Heged(s et al., 2022). A szin-
hazterapidval rokonsagban all a pszichodinamikus mozgds- és tdncterdpia, mely pszichodi-
namikus elméleti megalapozottsiggal épit a spontdn mozgds, az érintéssel és mozgassal
zajlé kommunikdcid, a testi-mozgdsos élmény jelenségeire. Alapvetése, hogy a mozgas
és atesti élmény onmagaban és szimbolikus, onkifejezést segitd jelentésével egyidejii-
leg értelmezheté (Merényi, 2021). A felépilésorientalt terapids munkdtdl nem idegen
a mindfulness vagy magyarul tudatos jelenlétként forditott mddszer, mely egyebek mellett
arra is lehet&séget teremt, hogy a test érzeteit és tizeneteit tetten érje, azonositsa, atélje,
és tudatosan birtokba vegye a felépuld fuggd (Williams—Kraft, 2019). A pszichoterdpia
vilagatdl egyre tavolodva olyan testtudati technikdn alapulé mddszerekkel is érdemes
szamolni, melyek jotékonyan a felépiilés szolgalatdba allithatok. Idetartozik az addikto-

16giai ellatasban is teret nyert joga, vagy az ez idaig kevésbé alkalmazott tai chi (Korbai,
2019).

OSSZEGZES

A testjelentéshordozé jellegénél fogva jocskan tulmutat sajat fizikai valdjan. A fiiggdsé-
get befogadja, elnyeli és tiikrozi is egyben. A testbirtoklas vélhetden sokkal jelentésebb
szerephez jut a fliggdség kialakuldsdban, mint amekkora hangsulyt ez a kapcsolat eddig
kapott. A test torténeteket hordoz és tarol, olykor fizikai lenyomatokkal tanuskodik az
elszenvedett traumakrol, sériilésekrdl vagy hianyokrdl. A birtokolt testhez kapcsolddd
elidegenedés, alacsony dnbizalom, elégedetlenség és az Gnazonossdg hidnya olykor kerti-
18 dton vagy éppen nyilegyenesen szerhasznalatra 6szténoz, egy cselekvés kompulziv és
ismétlddd végrehajtasat serkenti, ami fiiggdség kialakuldsat helyezi kilatasba. Egyrészrél
tehat jelentds preventiv értéket képviselhet a testképpel végzett testtudati munka. Mds-
részrdl a fliggdség is visszahat a testbirtoklas élményére, befolydsolja és alakitja a sajat
testet érintd jelentésformalast, olykor metaforak magjava valik. A figgdséggel terhelt
test azonban nem a vildg szimdra mozdulatlansidgdban kidllitott torzo, képes a valtozds-
ra, és arra, hogy dialégusba lépjen a kiilvilaggal. A véltozasi potencidl terdpids kiakndz-
hatdsaga ismert, de addssagunkat jelzi, hogy nem kell8képpen elterjedt. A jovd kihiva-
sa, hogy a korszer(i addiktoldgiai terdpids repertodr megérdemelt nyitottsdgot mutasson

a test fokuszba emelése, a testkép kérdéseinek koriiljardsa és a testtudati munka felé.
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Reality, experiences and variety of meanings
of the body suffering from addiction

ABSTRACT

Since a huge variety of meanings of human body is known, it is likely addic-
tion could be interpreted in different ways. Presumably, there is a connection
between the development of addiction and body image but the influence and
consequences of addiction on body image are not less important. It is sug-
gested that not only substance use disorders but also behavioral addictions
have an impact on owning one's own body, though researchers may assume
differences between women and men. The challenge of the future seems to
put more effort and emphasis on the concepts of body image, body awareness
and body consciousness in the context of addiction treatment.

KEYWORDS: addiction, abstinence, meaning, body image, body awareness
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