ЗАНЯТИЕ 3
Игромания – проблема современного общества.
В настоящее время перечень человеческих заболеваний обширен, и к нему постоянно добавляются новые изученные наукой недуги, причем толчком к развитию ряда заболеваний становятся не только вирусы, но и обычные человеческие увлечения, в частности увлечения играми как автоматными, так и компьютерными.
У игромании несколько названий — гэмблинг, лудомания (от лат. ludus — "игра"). Некоторые ученые полагают, что игромания — довольно серьезная болезнь. Сравнительно недавно она была внесена в список психических расстройств. Это зависимость без наркотика.
Игроманию сейчас очень часто сравнивают с другими маниями (наркомания, алкоголизм, табакокурение), поэтому очередная "доза" может стать началом нового этапа в развитии рецидива лудомании".
Почему игромания столь похожа на другие зависимости? А потому, что азартные игры способствуют повышению уровня гормона адреналина в крови, который по своему воздействию очень сходен с наркотическими веществами! Разница только в том, что на физическом уровне это никак не проявляется (не считая, конечно, опухших красных глаз и синих кругов и мешков под ними). Определить, страдает человек еще только вредной привычкой игромании или это уже готовая болезнь, можно не вооруженным глазом.
Игроманов в последнее время называют лудоманами — людьми с определенными расстройствами на психическом уровне. Такой человек постоянно пытается познать тайны смысл игры, разгадать секрет счастья (имеется в виду комбинация цифр или изображений на дисплее игрового автомата), ему свойственна отчаянность (но это не просто смелость, присущая древним рыцарям, а желание ставить на кон все, что есть). Самая тяжелая стадия этой болезни – сумасшествие.
К сожалению, в настоящее время, если рассматривать игроманию как болезнь, заражаются ею молодежь, взрослые серьезные люди и даже пенсионеры. У всех разные причины. Кто-то таким образом получает острые ощущения (поэтому второе название игромании — адреналиновая зависимость), кто-то не видит другого выхода, как наудачу добыть немного дополнительных средств, кому-то больше нечем заняться, кроме как сидеть целыми днями у автоматов, затрачивая на это не только уйму времени, но и довольно-таки приличные суммы денег.
Почему человеку так необходимо играть? Потому что видится возможность расслабиться, снять стресс, получит острые ощущения, развеять тоску, а, может, просто отвлечься от "прелестей" нашей такой непростой жизни. Вообще желание играть заложено в человеке самой природой, так называемый инстинктивный, охотничий азарт. Просто неизвестно, как именно он будет его удовлетворять и чем это может обернуться. Но считать игроманию лишь уделом простых разочаровавшихся в жизни людей все же не стоит. Можно привести множество примеров великих лудоманов. Наиболее яркие из них — Лев Толстой, Федор Достоевский, Алла Пугачева. Казалось бы, чего им не хватало? Скорее всего это так называемая адреналиновая зависимость.
Неудивительно, что столь быстро распространяется так называемый вирус лудомана: владельцы игровых автоматов люди, хорошо подкованные в человеческой психологии, знают, где лучше разместить своих "одноруких бандитов". Как правило, это очень людные места: рынки, вокзалы, крупные торг вые центры и т. д. Поэтому соблазн велик! Ведь так ярко и сочно мигают мониторы! Столько веселых картинок смею одна другую! Люди ждут ощущения какого-то праздника, радости, а взамен получают только опустевший карман и раздражение на самого себя, смешанное с мыслью: "Больше ни-ни... Нет, конечно, нельзя говорить о том, что человек только проигрывает. Бывают небольшие выигрыши, на их фоне проигрыши становятся менее значимыми, и так происходит постепенное засасывание в болото игры.
Предлагаем рассмотреть два варианта этой проблемы: первый — "игромания — вредная привычка второй — "игромания — болезнь" и попытаемся определить сходство и различие.
Сначала опишем вариант "игромания — вредная привычка". Как правило, наличие привычки наблюдается у импульсивных и отчаянных людей, нуждающихся время от времени в ярких эмоциях и победах. Такой человек, безусловно, азартен, но чаще всего этот азарт направляется в нужное русло — достижение каких-либо целей, будь то карьера или личная жизнь. А отдых всем людям периодически нужен, поэтому, что стоит за всеми этими изначально приятными ощущениями, знает не каждый. Часто люди начинают играть, уверив себя, что игра есть возможность получения легких денег: ведь никакой физической работы выполнять не нужно. Быстрота реакции и ловкость рук при нажатии кнопочек. Человек почему-то начинает верить в то, что в один из дней ему очень крупно повезет, он сорвет куш. Но в такие моменты он забывает, что, ecли не предпринимать этих попыток, можно скопить большую сумму, т. е. азарт перекрывает практичность.
Рассмотрим пример человека, для которого "игромания – болезнь". Для него существует более интересное занятие, чем обычное общение с родственниками и друзьями, — общение с "однорукими бандитами", которые молчат. Вид ярких автоматов вызывает у человека, с одной стороны, радость, с другой — неприязнь, есть и третья сторона — полное безразличие. Здесь также можно описать принцип действия автомата: подходит человек к обычному "монетному столбику" и опускает в его "светящуюся пасть" одну монетку, а взамен получает три! Дальше — больше: три монетки таким образом превращаются в пять, а потом азарт берет верх, и кладется уже не пять, а больше монет, и все они благополучно исчезают в автомате. Работа автомата построена на чередовании выигрыша и проигрыша, здесь нет ни формул счастья, ни логических построений. Естественно, человек хочет вернуть свои кровные и неосознанно начинает пополнять карман хозяина "бандита" путем опустошения своего. С точки зрения психологии действия человека становятся неосознанными, так как азарт берет верх, а разум остается где-то вдалеке. Игроман боится кому-либо говорить о том, что он зависим, да и себе не хочет в этом признаваться.
Существует парадокс игры: согласно статистике женщины в 10 раз реже подвержены риску "заражения", чем мужчины. Объясняется это тем, что у лиц слабого пола сильнее развита интуиция, и домашняя работа сама собой не выполняется (если, конечно, вы не богатая леди, имеющая домработницу). Женщина-то может и быть азартной, но в то же время у нее развито чувство меры. Но уж если... Та же самая статистика подтверждает, что женщины быстрее увлекаются игровыми автоматами, и лечиться им намного сложнее, так как они просто пытаются уйти от личных и житейских забот. Вот вам и парадокс!
Определить, вредная привычка это или болезнь, можно только зная характер человека. Допустим, для человека сильного это может стать всего лишь временной вредной привычкой. И в любой момент он сможет с легкостью от нее отказаться (аналогично отказу от курения или алкоголя). Слабому человеку намного сложнее: он более подвержен влиянию и поэтому именно здесь возможно выявление болезни, степень тяжести которой определяется сроком увлечения игровыми автоматами.
Но не стоит забывать, что игроманией страдают не только любители игровых автоматов, а еще и люди, чрезмерно увлеченные компьютерными играми. Среди них тоже можно увидеть как "больных", так и обладателей вредной привычки. Обе эти группы включают в себя людей любого возраста. В принципе, причины зависимости от игр похожи. Правда, психологи уточняют: если человек увлекается "стрелялками", то это может говорить и о его внутреннем садизме (человек не может поднять руку на человека в реальной жизни, зато в виртуальном мире он получает от уничтожения себе подобных нечто схожее с наслаждением). Как правило, среди компьютерных игроманов факт болезни наблюдается реже, часто причиной становится то, что одному играть не особо интересно, а интернет-игры могут быть дорогостоящими. Но сейчас специально для этого существуют интернет-кафе, вырваться из цепких лап которых человеку, ничем иным не увлеченному, бывает крайне сложно.
Как известно, существуют несколько видов игромании, в частности компьютерная, автоматная, телевизионная (в меню современных телевизоров присутствует самый простой тетрис, который для некоторых людей становится поводом для включения "ящика"), зависимость от казино и т. д. Мы не будем рассматривать все из них, а остановим свое внимание только на наиболее актуальных в настоящее время компьютерной игровой зависимости и зависимости от автоматов. Причем рассматривать будем с точки зрения психологии — науки познания внутреннего мира человека и аспектов его личности.
По мнению ученых можно выдвинуть три основные версии возникновения игровой зависимости. Первая отражает теорию Зигмунда Фрейда, согласно которой человек увлекается игрой из-за недостатка_материнской заботы и любви в детском возрасте. С этой теорией можно не согласиться, так как причиной игромании, скорее всего, может стать то, что человек недоиграл в свое время и пытается компенсировать нехватку в настоящем, в нем живет внутренний ребенок, который явно напоминает о себе.
Другая версия основывается на физиологических показателях: игромания может возникнуть вследствие понижения в организме уровня гормонального вещества дофамина, которое отвечает за чувство удовлетворения. Человек, почувствовав дофаминовый голод, отправляется за положительными эмоциями в казино, игровой клуб или в интернет. Вот только не всегда получает именно хорошее настроение. Это, конечно, не совсем психологический аспект.
Последняя версия, которую предлагают нам ученые, — особенности характера или склад психики. Просто на настоящий момент человек "не удовлетворен своей жизнью, а погружение в игру помогает ему расслабиться и ни о чем не думать за исключением игры, разумеется.
Компьютерные игры и формирование зависимости от них
В настоящее время их спектр настолько широк, что все знать просто нереально. Игроманы же выбирают пару-тройку наиболее интересных для себя, и с этого все начинается. Точнее, это не совсем так. Корни развития могут лежать не в постижении азов сложных игр, зачастую требующих выхода в интернет. Все может начинаться гораздо проще: расклад пасьянса в электронном варианте, игра в нарды и т. п. Удобство этих игр в том, что они не требуют особых навыков, да и компьютер может быть далеким от совершенства. Дальше-больше. Когда приходит ощущение "выроста" из этих игр, хочется чего-то большего, более совершенного и сложного. Сначала проводятся опросы знакомых на предмет знания компьютерных игр, различных по сложности, затем сценарий прост до безобразия: копирование игры с диска друзей; поход в магазин (возможно — простой поиск по глобальной сети), покупка диска с игрой (или ее элементарное скачивание из вышеупомянутой сети) и процесс пошел! Втягивание происходит не сразу, постепенно. Сначала игре уделяется только лишь свободное время, затем не только свободное. Со временем игра становится самым важным в жизни. Хотя это и не обязательно. Как уже указывалось выше, лудоманией страдают люди слабохарактерные, у которых нет цели в жизни, энергию расходовать не на что. Есть люди, которые посвящают игре действительно только свободное время, да и то иногда, под настроение. Другая категория людей буквально живет игрой. Жить им, безусловно, сложнее. Поэтому часто рекомендуется психотерапия. И спустя несколько месяцев человек может разучиться жить в реальном мире, перебравшись в мир виртуальный.
Подросток при помощи компьютерных игр пытается самореализоваться, особенно если на самом деле он является исключенным из общества (изгой, которого не понимают и поэтому отталкивают). За счет игры подросток повышает самооценку: он — повелитель! Есть даже ассоциации таких игроманов, и они не обязательно живут в одной стране. Получается, что первопричиной возникновения у подростка игромании становится отношение к нему родителей и учителей. Безразличие и невнимание старших к детям развивает у последних своего рода комплекс неполноценности, для преодоления которого они пытаются доказать свою самодостаточность.
Последствия игромании. Одним из основных факторов расплаты за азарт, вызванный игроманией, можно назвать резкую и систематическую утечку финансов из семейного бюджета (как правило, среди игроманов много людей, состоящие в браке).
1. Человек очень сильно страдает в финансовом плане, так как, помимо своих сбережений, он тратит еще и деньги своих близких, берет в долг у знакомых, а иногда может даже пойти на преступление.
2. Нарушается эмоциональное состояние игрока, возникает расстройство сна, ухудшается настроение, потому что человек постоянно думает только об игре и всех ее компонентах. А погружаясь в "автоматный" мир, человек практически отстраняется от людей, и возвращение в мир социальный происходит крайне тяжело, так как "пострадавшему" может казаться, что его никто не понимает.
3. Резко сужается социальная среда — времени на общение практически не остается, да и людям не особо-то интересно общаться с человеком, одержимым игрой. Ведь разговор вести не о чем. Единственный, кому может быть интересна беседа, это такой же игроман.
Немаловажную роль играет то, что вовремя не выявленная и не вылеченная болезнь игромания способствует полной деградации человека, как духовной, так и нравственной. Человек начинает обманывать своих близких, жить двойной жизнью, брать деньги не только дома, но и занимать у друзей и знакомых, когда ему необходимо. "Игровой запой" может начаться внезапно — хватает всего-навсего одной игры, которая становится первым звеном в этой цепочке (как влияние первой рюмки спиртного на человека, страдающего алкоголизмом).
Психика человека страдает в первую очередь! Расстройство
развивается очень быстро, человек просто не замечает этого
процесса.
В последнее время все больше детей стало страдать от компьютерной зависимости: их настолько захватывает виртуальный мир, что реальный кажется им неинтересным. Давайте сравним, чем интересовались дети раньше, когда компьютеры не были столь распространены, и что для них актуально сейчас. Примерно 10—15 лет назад ребенок с удовольствием проводил время на улице, играл в подвижные игры со своими сверстниками и ребятами-соседями по двору, ходил в библиотеки, читал книги, посещал различные кружки и т. д. (на самом деле, для перечисления всех увлечений ребенка "прошлого" требуется отдельная книга). Что же происходит сейчас (здесь говорится не обо всех детях, вместе взятых, а только об отдельных формирующихся личностях)? Кружки мало для кого представляют интерес, книги — тем более (хотя можно предложить компьютерный вариант). У ребенка "нашего времени" намного больше возможностей, ему предоставлено так много всего того, о чем раньше даже не могли мечтать взрослые. Получается, что компьютеры — вещь хоть и полезная, но все же они несут вред. Ребенок тоже может с азартом предаваться игре, а это пагубно сказывается на учебе, общении с окружающими.
Очень большое влияние игромания во многих ее проявлениях (имеются в виду игровые автоматы и компьютерные он-лайн-игры) оказывает на интеллектуальную сферу "пострадавшего". Постепенно человек начинает тупеть, так как, играя в автоматы, он меньшее времени уделяет своему развитию. Мы уже говорили о сужении интересов у детей, примерно такая же ситуация возникает и у взрослых. Книги убираются подальше, дабы не напрягать и без того устающие глаза. Речь обедняется, становится однообразной, мысль — нечеткой, чтобы выразить ее, человек все чаще прибегает к помощи языка жестов. Кстати, о глазах. Игромания в числе последствий имеет и пагубное влияние на физическом уровне (здоровье). Большой минус игровых автоматов и иных игровых приспособлений заключается в том, что от них может очень сильно испортиться зрение и нередко наблюдается искривление позвоночника (если сидеть целыми днями за "одноруким бандитом" или компьютером, то это неудивительно). Также страдает нервная система, которая во время игры находится в очень высоком напряжении. К психическим расстройствам на уровне нервной системы можно отнести возникновение навязчивых идей, в частности: человек мечтает о крупном выигрыше, он ярко его представляет в своем воображении, думает, на что сможет потратить эти деньги. Фактически человек начинает жить в придуманном мире, где все хорошо. Возможны также расстройства и со стороны желудочно-кишечного тракта (человек проводит за игрой иногда дни и ночи напролет, напрочь забывая о режиме дня и еды). Игра способствует тому, что человек забывает о "дозовом" контроле. Конечно, этот термин чаще применяется в наркологии, но, к сожалению, статистика такова, что и для игромании он подходит.
He стоит забывать и о радиационном облучении, которое исходит от компьютерных мониторов и дисплеев автоматов. Тут уж никакие кактусы рядом с ними не помогут! Мало для кого является секретом то, что радиация постепенно приводит к различным мутационным процессам в организме, если, конечно, ее уровень высок. Возможно, автоматы и компьютеры выделяют ее не так уж и много, но на мозг эти излучения точно влияют. Обратите внимание на лица игроманов: кожа, как правило, серая, глаза красные и опухшие — прямо-таки герой фильма ужасов!
Когда человек начинает играть на автоматах или компьютере, у него пропадает всякий интерес к чтению (если, конечно, это не касается игры). Мало того, что это очень пагубно может сказаться на духовном уровне (при условии, если литература классическая), так еще и грамотность начинает резко снижаться.
Психологические аспекты развития игромании при различных ее видах.
Итак, игромания — болезнь инфантильного бегства от мира. Это самое главное, что необходимо знать психотерапевту об этом недуге. И исходя из собственного жизненного и профессионального опыта, а также психологических особенностей пациента и его личной судьбы, подбирать методику исцеления.
Следует понимать, что зависимость от компьютерных игр и пристрастие к играм азартным имеют совершенно разную специфику. Пациенты первой и второй групп сильно различаются по своим характерным чертам.
Попробуем сначала составить примерный портрет компьютерного игромана.
Компьютерной зависимостью страдают в основном подростки. Если доверять статистике, из опытных геймеров со стажем игры около 10 лет 80% успешно прошли пик увлеченности компьютерными играми по мере взросления, повышения образовательного уровня, возникновения новых жизненных целей, таких как карьера, создание семьи — словом, сформировали систему ценностей взрослого человека, в отличие от системы ценностей подростковой субкультуры. Увлеченность не перешла в болезненную зависимость, которая вырывает человека из обычной жизни социума. Около 18% остались верны своему увлечению, но если в период пика они могли проводить в виртуальных баталиях по 30—50 ч в неделю, то теперь отдают своему увлечению не более 1—2 ч в день, преимущественно в выходные. Около 2% остальных опрошенных (а в выборку входили люди не старше 25 лет) до сих пор большую часть своего времени проводят за компьютером, не пропуская ни одной новинки игровой индустрии. В этом случае уже можно говорить о сформировавшемся пристрастии, которое не может быть преодолено человеком самостоятельно — требуется вмешательство специалиста.
Какие еще характерные черты присущи компьютерным игроманам? Чаще всего это подростки из обеспеченных семей, учащиеся в элитных школах. Это, в первую очередь, объясняется материальным состоянием родителей, которые могут приобрести своему чаду дорогую игрушку. Кроме того, для подростка компьютер — предмет престижа, а умение виртуозно владеть им повышает самооценку и вызывает уважение среди сверстников.
Наиболее подвержены пристрастию к компьютерной игромании подростки, которым с детства не была привита любовь к художественной литературе. Ведь геймеры, как правило, относятся к интровертированному типу личности, т. е. склонны к уединенности, некоммуникабельны, предпочитают свой внутренний мир окружающему. Художественная литература дает возможность такого уединения. Она дает и сильные эмоции, и яркие переживания. Но в отличие от компьютерных игр она не изолирует от мира, а напротив, приобщает к нему, формируя систему ценностей и обучая моделям поведения в реальном мире. Компьютерные же игры могут формировать моторные навыки, скорость реакции и даже повышать интеллектуальные возможности. Но они не развивают духовно, не затрагивают души. Поэтому подросток, "застрявший" в виртуальной реальности, останавливается в своем развитии.
Кроме того, законы виртуальной реальности на подсознательном уровне могут подменять собой законы реальной жизни. И у подростков, даже еще не страдающих зависимостью, а очень много времени проводящих за компьютерными играми, притупляется чувство самосохранения. На подсознательном уровне у них складывается ощущение, что в случае неудачи можно все переиграть заново, что в запасе есть несколько жизней. Поэтому реальная жизнь, своя или близких, до определенной степени обесценивается. В этой связи среди таких подростков в последние годы возросла склонность к суициду. И это также необходимо учитывать врачу и воздействовать на юных пациентов очень осторожно.
Стоит отметить, что среди геймеров, предпочитающих сетевую игру, т. е. игру, в которой присутствует момент состязательности, значительно реже наблюдается развитие зависимости. Это связано с тем, что сетевая игра уменьшает долю эскапизма (бегства от окружающего мира). Стремление состязаться с партнерами по игре — более адекватная и жизнеутверждающая модель поведения, чем интровертивный уход в виртуальную реальность.
Итак, компьютерный игроман — это чаще всего подросток, испытывающий недостаток контактов со сверстниками, либо дискомфорт от таких контактов; имеющий, скорее всего, недостаточность искренних отношений в семье, когда любовь и интерес родителей к ребенку подменяется формальными отношениями, основанными на создании для него благополучного детства взамен счастливого. Кроме того, это подросток с достаточно высоким уровнем притязаний при малой возможности творческой реализации. Ну и, конечно же, присутствуют чувства одиночества и непонимания, которые являются корнем практически всех психологических недугов и которые особенно остро ощущаются именно в подростковом и юношеском возрастах. Исходя из такой картины, опытный психотерапевт уже может сделать предварительные выводы хотя бы о том, каков должен быть его стиль общения с подростком-игроманом.
Несколько иной типаж представляют собой люди, зависимые от азартных игр. Поэтому и подход к их исцелению также должен отличаться, соответствовать их психологическим особенностям.
К азартным играм относятся, прежде всего, рулетка, карточные игры и игровые автоматы, в которых можно получить денежный выигрыш. Кроме того, к азартным причисляют людей, увлекающихся ставками на тотализаторе, какого бы рода состязаний это ни касалось. Говоря короче, азартом в клиническом смысле считают болезненную тягу человека к острым ощущениям, вызванным тем, что он рискует своим имуществом.
Зависимость от азартных игр формально относится к информационным, социально-психологическим, т. е. нехимическим зависимостям. Но в отличие от компьютерной мании людям с болезненной азартностью присущи противоестественное напряжение и возбуждение от азарта и постоянные колебания настроения. Такое психоэмоциональное состояние сильно влияет на химизм тела. Это выражается в мощном выбросе в кровь стрессовых гормонов, а также эндорфинов — особых внутренних наркотических веществ, вырабатываемых организмом человека. Поэтому истощается не только психика, но и сердечно-сосудистая, дыхательная и мышечная системы.
Что еще необходимо добавить к психологическому портрету такого рода пациентов? В отличие от компьютерных игроманов — людей, как правило, юных, не обладающих полностью сформированной личностью, — азартные игроки — люди зрелые и вполне сформированные. А ломать устойчивые стереотипы мышления и поведения зрелого человека значительно сложнее, чем направить по нужному руслу развитие несформированного до конца характера подростка.
Еще ряд факторов, которые необходимо принимать во внимание. Как правило, азартные игроки — это упрямые, но отнюдь не глупые люди (ведь чтобы проигрывать деньги, надо уметь их и зарабатывать). Но с усилением зависимости постепенно нарастает и деградация личности. Такие люди могут становиться лживыми и изворотливыми — психотерапевту нельзя терять бдительности. Пациент может довольно достоверно изобразить, что он избавился от зависимости — чтобы уйти из клиники и вновь вернуться к игре. Кроме того, такие люди зачастую теряют друзей, знакомых, работу, жилье, у них распадается семья. И это, став изначально следствием пагубной зависимости, со временем может послужить ее усилению — одиночество еще более дестабилизирует психику.
Методы лечения от игровой зависимости
Если алкоголизм, наркомания и табакокурение на определенной стадии развития становятся зависимостью химической, поскольку употребляемые вещества влияют на метаболизм организма, то для полного излечения от этих зависимостей необходимо в первую очередь серьезное медикаментозное воздействие для очищения крови. Психологическое же воздействие требуется в период реабилитации.
При лечении игровой зависимости все наоборот — психтерапевтическое воздействие является основным методом, тогда как медикаменты — легкие успокаивающие, седативные препараты — являются лишь вспомогательными средствами влияния на психику. Это связано с тем, что игромания является на 90% психологическим пристрастием. Разумеется, она может принимать настолько тяжелые формы, что возникают и соматические нарушения — отсутствие аппетита, нарушения сна, общая нервно-физическая истощенность организма. В таких ситуациях применяют и симптоматическое лечение, направленное на укрепление физического здоровья по ряду проявляющихся симптомов. Тем не менее, психотерапевтические методы остаются основными, поскольку призваны искоренить причину болезни, а не ее побочные проявления.
На последующих этапах лечения задача психотерапевта состоит в том, чтобы помочь пациенту изменить свое внутреннее состояние, создать новую систему ценностей, увидеть реальные жизненные цели, сформировать иное отношение к себе и окружающим. Необходимо помочь пациенту изменить весь свой образ жизни, выработать целую систему переключения на другие, не вредящие здоровью способы получения удовольствия и удовлетворения от жизни.
Методов и методик существует достаточно много. Они могут применяться выборочно или в комплексе — в каждом отдельном случае врач выстраивает индивидуальную схему для каждого пациента. Но существует ряд универсальных законов для лечения всех типов зависимостей. Составляя конкретную программу психотерапии, необходимо их придерживаться.
Вот эти законы.
1. Добровольное согласие на лечение. Если больной не осознал серьезности своих проблем до такой степени, чтобы самому обратиться за помощью, если об этом просит кто-то из близких — психотерапевт должен провести просветительную беседу, убедить, пробудить в больном желание вернуться к нормальной жизни. Но не принуждать. Эффект от принудительного лечения при такой ситуации будет нулевым. Лучше подождать какое-то время, с помощью близких, грамотно подталкивая больного к самостоятельному принятию решения.
2. Доверительные отношения. Если по какой-либо причине этого не происходит при первой же встрече и понимаете, что вызываете у пациента антипатию (причины на это могут быть самыми различными и отнюдь не связанными с уровнем компетентности) — лучше передать пациента коллеге. Сделать это тактично, под благовидным предлогом и как можно скорее, пока пациент не потерял решимости обратиться к психотерапевту.
3. Сбор исчерпывающей информации о пациенте. Эта информация должна быть двух видов. Первый вид — бытовой. Надо постараться узнать как можно больше сведений о жизни пациента, о его близких, о его интересах, которые существовали до формирования зависимости. Должны составить полное представление об этом человеке. Такой тип информации можно получить простым собеседованием или, проведя сеанс психоанализа. Кроме того, если пациент не возражает, было бы очень полезно пообщаться с кем-то из его близких. Второй вид информации — профессиональный. Применяются различные тесты, определяющие характерологические и личностные особенности данного человека. Сопоставив два вида информации, получите действительно исчерпывающую картину сложившейся ситуации.
4. Согласовывание методик с пациентом. Например, предпочтет ли он отдавать больше времени занятиям в группе или индивидуально. Желает ли участвовать в групповых занятиях анонимно или это не имеет принципиального значения.
5. Пациент должен быть предупрежден о том, каких принципов терапии придерживаетесь. Будет ли на необходимое время применен жесткий контроль над его сознанием или будете руководить схемой его поведения на уровне рекомендаций и совместного обсуждения достижений.
6. Закон Виктора Франкла. Когда у человека что-то отбирают, необходимо дать что-то взамен. В случае лечения зависимости отбираете у пациента очень многое. Это часть его жизни, это источник его эмоций, возможно — самоутверждения. Это его способ адаптироваться к своей жизни. Если человека лишить всего этого, то исходов может быть как минимум два: существующий вакуум либо вызовет жесточайшую депрессию, либо тотчас наполнится, возможно, еще более тяжелым пристрастием — к наркотикам, алкоголю, насилию и немотивированной агрессии. Поэтому, избавляя человека от любого типа зависимости, необходимо прежде всего позаботиться о том, чтобы образовавшаяся пустота заполнилась чем-либо конструктивным, имеющим позитивный смысл для жизни этого человека. И проводить эту замену следует параллельно с избавлением от зависимости. Не навязывая ничего, а помогая человеку сделать свой выбор, рассказывая ему, как много возможностей для самореализации дает свобода от пагубного пристрастия.
7. Срывы. Необходимо объяснить больному, что в ходе лечения у него могут происходить срывы; что первые положительные результаты — это не конец лечения, а только самое начало; что не нужно отчаиваться, если срыв произошел. Это не означает, что зависимость неизлечима, что срывы закономерны до момента полного исцеления. Нужно просто собраться с силами и продолжать лечение, не зацикливаясь на мыслях о возможном повторном срыве. Встав на путь исцеления и получив положительные результаты, необходимо не отступать, не сходить с этого пути. Тогда положительный эффект будет увеличиваться, а достижения будут становиться все более устойчивыми.
Возможно также, что срыв произойдет после долгих лет нормальной жизни без болезненного пристрастия. Ни один игроман не застрахован от подобного. И ни один психотерапевт не даст 100%-ной гарантии, что болезнь не вернется. К тем, кто дает такие гарантии, надо относиться скептически — вряд ли это настоящий профессионал. Разъясните своему пациенту, что в случае срыва через любое время после окончания лечения и реабилитации, ему необходимо будет немедленно обратиться к специалисту — не стоит надеяться только на собственные силы. Один небольшой срыв может привести к возвращению болезни. Шутить с этим, успокаивая себя, что он теперь будет играть разумно, делая маленькие ставки — очень опасно. Только немедленное повторное вмешательство врача может остановить лавинообразный процесс возвращения зависимости.
Существует огромное количество самых разных методик лечения зависимостей — от медикаментозных и психотерапевтических до новых оперативных и нетрадииионньгх воздействий. Однако ни один из методов независимо от того, применяется ли он отдельно или вместе с другими способами, не дает 100%-ной гарантии излечения. Из всего многообразия способов воздействия на человека, способных на как можно более длительный период времени избавить его от зависимости, очень сложно выбрать оптимальный метод лечения. Врачам — наркологам и психотерапевтам — следует руководствоваться двумя основными правилами при выборе метода терапии:
1) лечение всегда должно быть комплексным;
2) лечение должно соответствовать одному из важнейших медицинских принципов — лечить нужно не болезнь, а больного.
Первая задача состоит в том, чтобы заставить пациента признать себя зависимым, т. е. больным, и создать у него устойчивое сильное стремление к излечению. Вероятность того, что лечение пациентов, которых привели к врачу измученные родственники, будет успешным, крайне мала. Зависимый человек должен не только признать себя больным, но и захотеть вылечиться, чего очень трудно добиться.
Вторая задача, стоящая перед врачом, — определение способов и методов лечения. На этом этапе следует руководствоваться прежде всего формой заболевания, тяжестью и вариабельностью клинических симптомов, длительностью зависимости.
Особое значение психотерапия имеет при лечении игромании, где она является практически единственным более или менее эффективным способом лечения. Все медикаментозные средства, которые можно использовать при игромании, относятся к разряду психотропных, т. е. ими можно лишь подавить на некоторое время возбуждение больного, снять депрессию, купировать острое психотическое состояние. А успех лечения будет заключаться в умении врача так воздействовать на больного, чтобы он не только понял пагубность азартных или компьютерных игр для себя и близких ему людей, но и обрел интерес к жизни без игровых и азартных ощущений.

