IL COUNSELING
NELL'APPROCCIO
ALL"ABUSO E ALLA
DIPENDENZA DA ALCOL

“Le persone si lasciano
convincere piu facilmente dalle
ragioni che esse stesse hanno

scoperto piuttosto che da quelle
scaturite dalla mente di altri”

(Blaise Pascal)




Definizioni di Counseling

Il counseling € un’interazione tra un counselor ed u n
cliente all'interno di una relazione di aiuto. Obie  ttivo
centrale consiste nell’aiutare il cliente a svilupp are
nel “qui ed ora”, attraverso un processo di
chiarificazione progressiva, la propria autonomia
decisionale, valorizzando e sviluppando le risorse
individuali. (Valeria Zavan)

Il counseling e un’interazione professionale di aiut 0
che, con uno stile empatico e un atteggiamento non
giudicante, ha lo scopo di raggiungere un’accurata
comprensione della situazione presentata e

consentire alla persona di entrare in contatto con

proprie risorse in modo da accrescere la sua capaci  ta
di adattamento nell'affrontare una situazione

problematica. (Valter Spiller) MM REGIONE
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Il counseling € una particolare modalita di mettersi In
rapporto, centrato sulla persona, all'interno di un a
relazione di aiuto: I'enfasi e posta sulla  qualita della
relazione che si instaura tra counselor e cliente.

L'atteggiamento del counselor deve essere
empatico, intendendo con empatia un particolare
“Interesse alla partecipazione” durante il colloquio

teso a comprendere il cliente In modo non
giudicante, al puro scopo di prenderne in
considerazione il punto di vista.

Caratteristiche:
V. Zavan_(m_od.
- saper ascoltare (ascolto attivo)

- Sdper osservare
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IL COUNSELING NELLE DIPENDENZE

Si tratta di una particolare relazione di aiuto fin  alizzata
alla ricerca di soluzioni per lo specifico problema
dell'abuso/dipendenza ed e mirato all’astensione da
sostanze illecite ed alla costruzione della complia  nce.
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L’intervento breve (counseling) implica, al di la ddéle
modalita d’approccio:

I'ildentificazione dell’'uso eccessivo di alcol/sostae:
I'informazione del soggetto sugli svantaggi di taleso;

la motivazione del soggetto a cambiare I'abitudinel
uso/abuso/dipendenza;

I'ldentificazione degli obiettivi personali;
= || dare istruzione su come raggiungerli;

= || monitorare nel tempo.

La sessione di un intervento breve puo andare d
pochi minuti ad un’ora ed essere singola o ripetut
nel tempo, secondo le singole necessita.
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Il N.ILA.A.A. (National Institute on Alcohol
Abuse and Alcoholism) consiglia di
procedere secondo quattro passi:

1. ASK - chiedi rispetto alle abitudini alcoliche

2.ASSESS - valuta se vi sono problemi
alcolcorrelati

3. ADVISE — attiva interventi appropriati
4. MONITOR — sequi | progressi

V. Zavan, mod. NIAAA E"EREGIONE
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Il ruolo dell'intervento breve: a chie conquales  copo
deve essere proposto.

e A tutti come tecnica di counseling utilizzabile anche per temi
di differente natura.

e In soggetti a rischio non alcoldipendenti , con lo scopo di
ridurre 1 consumi e diminuire il rischio.

* In soggetti in trattamento in cui € necessaria assicurare
I'astinenza e la compliance (ad es. soggetti in trattamento
farmacologico per la prevenzione della ricaduta).

e Per inviare e motivare ad un trattamento specialistico
soggetti alcoldipendenti o con problemi alcolcorrelati che non
rispondono all’'intervento breve, perché non sufficiente o
perché precontemplatori-contemplatori.

(Fleming)
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COUNSELING
MOTIVAZIONALE

Si tratta di uno stile di counseling, centrato sul
cliente, orientato, finalizzato ad aiutare Il
cliente, attraverso un rapporto empatico, a

risolvere gli aspetti di ambivalenza rispetto al
proprio comportamento e ad andare nella
direzione di un cambiamento.

Questo tipo di colloquio e stato

messo a punto da W.R. Miller E"MREGIONE
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| PASSI DEL COUNSELING MOTIVAZIONALE BREVE (CMB)

Stabilire un buon rapporto
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Il modello transteorico
STADI DEL CAMBIAMENTO

(Prochaska e DiClemente)

Il cambiamento non e un fenomeno del tipo
“tutto o niente” ma un  processo graduale che
attraversa specifici stadi, seguendo un
percorso ciclico e progressivo

Questo modello e applicabile al
comportamenti umani in generale, non solo al
comportamenti patologici o di dipendenza.

Puo essere presentato come un ciclo o una
spirale, poiché non si ritiene che, dopo una
ricaduta, la situazione della persona sia
comunque identica a quella precedente.
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IL MODELLO TRANSTEORICO
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Compiti motivazionali nei vari stadi
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Stadio del
cambiamento

Situazione del cliente

Precontemplazione

Non sa O non vuole
riconoscere di avere un
problema

Contemplazione

E ambivalente rispetto al
cambiamento

Determinazione

Ha deciso di fare qualcosa e
sta progettando cosa fare

Azione

Avvia concretamente azioni
di cambiamento

Mantenimento

Continua le azioni di
cambiamento

Ricaduta

Riprende il comportamento
disfunzionale
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STADI DEL CAMBIAMENTO

La persona non
contempla l'idea di modificare Il  proprio
comportamento, non sospetta neppure di avere un
problema che richieda un cambiamento.

Percio, generalmente, i soggetti in questo stadion on
si presentano spontaneamente al trattamento, ma
piu spesso vengono inviati da congiunti, amici,
autorita, o vengono in contatto con i servizi per
motivi casuali o contingenti.

E"MREGIONE
B mPIEMONTE



Il cliente e caratterizzato
dall'ambivalenza: comincia a prendere In
considerazione I'idea di un cambiamento ma allo
stesso tempo lo rifiuta, oscilla tra le ragioni di
preoccupazione e le giustificazioni per non
cambiare. La persona e consapevole dei pro e
contro del cambiamento e questa condizione di
ambivalenza la puo far rimanere in questo stadio
per lunghi periodi di tempo.

Si tratta pero della fase in cui spesso accade che
Il soggetto richieda una consultazione (e provi ad
attuare un cambiamento).

Il ruolo dell’operatore, in gquesta circostanza, puo
essere decisivo.
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Il soggetto ha deciso di
modificare | proprio comportamento
nell’immediato futuro, per cui apre una finestra di
opportunit a in cui viene attivamente ricercata una
soluzione al problema.

Questo stadio e di breve durata: se | 'opportunit a
viene colta, si passa all'azione e Il soggetio
sperimenta in concreto un cambiamento; altrimenti

la disponibilit a sfuma e la persona scivola indietro
nello stadio di contemplazione.
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La persona si impegna in azioni
concrete volte al conseguimento di un
cambiamento.

L'azione e lo stadio con cui frequentemente (e a

torto) si identifica l'intero processo di recupero,
dimenticandosi che esso e il risultato di un
percorso che ha portato a quel punto.
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Questo  stadio
caratterizzato dal mantenimento nel tempo e dalla
stabilizzazione del cambiamento raggiunto e dalle
attivita di prevenzione delle ricadute.

Questo stadio ha una durata estremamente
variabile in relazione al comportamento ed alle
caratteristiche individuali.
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La persona riprende a mettere In
atto, In maniera continuativa, Il comportamento
disfunzionale di cui voleva liberarsi.
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LE ABILIT A DEL COLLOQUIO
MOTIVAZIONALE  PZses

Change
atori al Colloguio Motivazionald

“In che senso la sua abitudine e un problema per lei

“Mi sembra di capire che guesta sua abitudine le st
creando del disagio...”

“E importante che abbia deciso di venire qui per
affrontare il suo problema...”

“VYediamo se ho capito bene la situazione, proviamo
rlassumere alcuni punti insieme...”
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