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Streszczenie

Tekst stanowi prébe przyblizenia zjawiska uzaleznienia seksualnego oraz ano-
reksji seksualnej. Autorka skupia sie w nim na przedstawieniu charakterystyki
obu choréb, ich zaleznosci oraz nastawienia, ktére wobec nich maja anonimo-
we wspolnoty ,S". Dodatkowym elementem jest wymienienie metod pomo-
cy, ktére wspolnoty oferujg swoim cztonkom w procesie zdrowienia. Analizy
wzbogacone sg o wypowiedzi cztonkdw anonimowych wspdlnot ,S", ktérzy
uczestniczyli w obserwacjach mityngéw otwartych oraz wywiadach realizo-
wanych w ramach badan.

Anonymous communities “S” in the face of the phenomenon of sexual
addiction and sexual anorexia. The analysis based on observations

of anonymous communities “S” and interviews with their members
(Summary)

The thesis is an attempt to introduce the phenomenon of sexual addiction
and sexual anorexia. The author focuses on presenting the characteristics
of both diseases, their dependencies and the attitudes that anonymous commu-
nities “S” have towards them. An additional element is the list of methods of help
that communities offer to their members in the recovery process. The analy-
ses are enriched with statements of members of anonymous communities “S”
who participated in the observations of open meetings and interviews carried
out as part of the research.

Anonimowe wspodlnoty ,S” sg wspdélnotami dwunastokrokowymi,
ktérych schemat dziatania zostat opracowany w latach 30. ubiegtego



wieku w Stanach Zjednoczonych przez pierwsza wspélnote anonimowa, czyli Anoni-
mowych Alkoholikéw (AA) (Stuzby Swiatowe Anonimowych Alkoholikéw 2020: 18-19).
Na jej podstawie powstaty kolejne wspdlnoty anonimowe, odnoszace sie do kon-
kretnego uzaleznienia lub innego problemu spotecznego.

Pierwsze wspdlnoty ,S” powstaty w Stanach Zjednoczonych w latach 70. XX wieku.
Obecnie w tym kraju, gdzie wspdlnoty anonimowe ciesza sie szczegélnym zain-
teresowaniem, a takze w krajach europejskich funkcjonuje wiele innych wspdélinot
walczacych z problemem natogowej, kompulsywnej i obsesyjnej seksualnosci oraz
mitosci. Mozna do nich zaliczy¢ cho¢by Sexual Compulsives Anonymous (SCA), Sex
Addicts Anonymous (SAA), Sexual Recovery Anonymous (SRA) czy wspdlnote zrze-
szajaca sie wokot problemu chorej mitosci, czyli Love Addicts Anonymous (LAA)
(Wnuk, Charzynska 2022: 545).

Pierwszg wspodlnota ,S” w Polsce byta wspdlnota Anonimowych Erotomandéw (AE),
ktoéra zaczeta dziata¢ w latach 90. XX wieku (SLAA 2017a). Na poczatku lat 2000, gdy
wiedza na temat uzaleznienia seksualnego zaczeta sie rozwija¢ i do Polski zaczeto
dociera¢ coraz wiecej naukowych opracowan problemu, stwierdzono, ze okreslenie
erotomania jest nieadekwatne. Zjawisko erotomanii ttumaczy sie obecnie jako stan
urojeniowego poczucia, ze inni sg zakochani w osobie zmagajacej sie z tym scho-
rzeniem (Seeman 2015: 355). Definicja erotomanii nie pokrywata sie wiec z definicja
uzaleznienia seksualnego. Miedzy innymi z tego powodu nastapit rozpad wspélnoty
AE na dwie wspdlnoty: Wspdlnote Anonimowych Uzaleznionych od Seksu i Mitosci
(SLAA) i Anonimowych Seksoholikéw (SA).

Pierwsza z nich, SLAA, nawigzywata do wspdlnoty Sex and Love Addicts Anonymous,
dzieki czemu osoby uzaleznione seksualnie w Polsce mogty stac sie czescig anoni-
mowej wspolnoty miedzynarodowej, Po pewnym czasie funkcjonowania wspélnoty
SLAA zaczety pojawiac sie gtosy sprzeciwu wobec panujacej w grupie arbitralnosci
w podejsciu do pojecia abstynencji oraz relacji z wiasna seksualnosciag. Cztonkowie
wspoélnoty SLAA traktowali bowiem koncepcje abstynencji bardzo indywidualnie.
Abstynencja wedtug nich polegata na ograniczeniu indywidualnych, natogowych
wzorcéw danego cztonka, a nie na rezygnacji z wszystkich przejawéw seksualnosci.
Dos¢ swobodne podejscie do procesu zdrowienia z czynnego uzaleznienia we wspél-
nocie SLAA nie odpowiadato w petni wszystkim cztonkom, dlatego czes¢ uczestnikéw
tej wspolnoty postanowita zapoczatkowac w Polsce druga wspolnote, funkcjonujaca
réwniez w Stanach Zjednoczonych i innych krajach, czyli Sexaholics Anonymous (SA).

Obecnie obie wspodlnoty funkcjonujg jednoczesnie, jednak niezaleznie od siebie. Obie
oferuja pomoc swoim cztonkom w tym samym uzaleznieniu, opierajg sie rowniez
na tym samym programie. W praktyce réznig sie jednak od siebie nastawieniem do
abstynencji, koncepcji sity wyzszej oraz sfery seksualnej. W SLAA znacznie gtebiej
zakorzenita sie koncepcja anoreksji seksualnej, niekiedy okreslanej przez cztonkéw
mianem emocjonalnej lub towarzyskiej. Cztonkowie SA rowniez sg $wiadomi istnienia



tego problemu, jednak to w SLAA uczestnicy zwykli utozsamiac sie z tym zjawiskiem
tak silnie i wymieniac je jako drugi gtéwny problem wraz z uzaleznieniem seksualnym,
ktorymi zajmuje sie wspdlnota SLAA.

Tekst jest wynikiem badan przeprowadzonych z udziatem dwdch anonimowych
wspolnot ,S” dziatajacych w Polsce: SLAA oraz SA. Celem badania byto sprawdzenie,
w jaki sposdb uzaleznienie seksualne oraz anoreksje seksualng postrzegaja sami
zainteresowani. Badania miaty stuzy¢ przyjrzeniu sie grupie oséb umiejscowionych
w dos¢ wrogim dla nich dyskursie, w ktérym z jednej strony otacza ich stata dyskusja
nad seksualnoscia, jej normami oraz patologiami, a z drugiej niemoznos¢ identyfikacji
z konkretng jednostka chorobowa, zakorzeniona w klasyfikacjach medycznych, ktéra
gwarantowataby im oficjalnie status osoby chorej.

Badania przybraty charakter badan jakosciowych. Wynikato to z checi poznania
subiektywnych odczuc i opinii oséb badanych. W badaniach autorka zdecydowata
sie wykorzysta¢ dwie techniki badawcze: obserwacje oraz wywiady pogtebione.
Byto to motywowane checig zdobycia informacji od cztonkéw wspoélnoty w réznych
przestrzeniach i okolicznosciach. Obserwacje odbywajace sie podczas mityngéw
otwartych pozwalaty dostrzec pewne wtasciwosci grupy i przedstawiaty zachowanie
uczestnikéw na tonie wspolnoty. Wywiady natomiast miaty z zatozenia przybrac¢ cha-
rakter znacznie bardziej osobisty i subiektywny. Indywidualna rozmowa z ré6znymi
cztonkami, poza zorganizowanym spotkaniem wspélnotowym, podczas ktérego
nalezy przestrzegac pewnych zasad, dawata tez wiekszg swobode wypowiedzi oraz
reakcji osobom badanym.

Obserwacje w trakcie badan przybraty charakter obserwacji jawnej, nieuczestnicza-
cej mityngdéw otwartych wspdlnoty SLAA. Jawnos¢ wynikata z etyki badan, ktéra
nakazywata poinformowac dang grupe mityngowa o przeprowadzanych badaniach.
Obserwacja byfa nieuczestniczaca ze wzgledu na jej jawnosc¢ i poszanowanie zasad
funkcjonowania wspdlnoty. Zgodnie z regutami osoby, ktére nie zadeklarowaty sie
jeszcze jako osoby uzaleznione, lub osoby, ktére wykazuja zainteresowanie tema-
tyka, moga uczestniczy¢ jedynie w mityngach otwartych. W mityngach zamknietych
moga uczestniczy¢ tylko stali cztonkowie wspodlnoty. Dotgczenie do nich autorki byto
wiec niemozliwe, wymagatoby bowiem utozsamienia sie z problemem uzaleznienia
seksualnego, co mogtoby by¢ problematyczne z punktu widzenia zasad etycznego
prowadzenia badan. Obserwacje odbywaty sie jedynie podczas mityngéw wspdlnoty
SLAA. Wynikato to z faktu, ze wspélnota SA nie prowadzi mityngéw otwartych.

Informacje zdobyte podczas obserwacji zostaty zestawione z informacjami zebra-
nymi podczas wywiadéw z cztonkami wspolnoty SLAA oraz SA. Wywiady przybraty
charakter wywiadéw indywidualnych pogtebionych, czesciowo ustrukturyzowa-
nych. Struktura wywiadéw zostata podparta watkami zawartymi w szczegétowych



pytaniach badawczych. Ze wzgledu na rézne doswiadczenia zyciowe respondentéw
pytania byty modyfikowane. Wywiady byty w catosci przeprowadzane w formie
online oraz telefonicznie. Wynikato to z checi poszanowania zasady anonimowosci.
Wybor respondentéw byt losowy. Dotychczas przeprowadzono dziesie¢ rozmoéw.

Uzaleznienie seksualne zalicza sie do grupy uzaleznien behawioralnych, ktére w $ro-
dowisku medycznym nadal wzbudzajg pewne watpliwosci. Uzaleznienie behawio-
ralne charakteryzuje sie uzaleznieniem od danej czynnosci lub bodzca. W ramy uza-
leznienia seksualnego mozna wiec wliczy¢ réznego rodzaju aktywnosci o charakterze
seksualnym. Do grupy uzalezniert behawioralnych poza uzaleznieniem seksualnym
mozna wliczy¢ wiele innych uzaleznien, np. uzaleznienie od hazardu, jedzenioholizm
lub zakupoholizm. Nalezy jednak podkresli¢, ze do tej pory jedynie uzaleznienie od
hazardu zostato wpisane do klasyfikacji choréb psychicznych. W ostatnim czasie
dodano uzaleznienie od technologii, jednak pozostate uzaleznienia behawioralne
nie zostaty dotychczas wpisane do zadnej klasyfikacji. Rodzi to wiele komplikacji,
m.in. utrudniony dostep do ekspertéw wyspecjalizowanych w tym wtasnie zakresie
(Cierpiatkowska, Grzegorzewska 2018: 331).

Wyobrazenia zaburzen psychoseksualnych nieustannie ewoluuja, na co wskazuje
ujmowanie ich na przestrzeni lat w spisach choréb psychicznych, takich jak Diagno-
stic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) i International Classification
of Diseases (ICD). Pierwsze przestanki na temat zaburzen impulsywnosci seksualnej
pojawity sie w DSM-2 w 1968 roku wraz z jednostka dewiacji seksualnej. W DSM-3
okreslenie to zamieniono na parafilie. W DSM-3-R pojawita sie grupa diagnostyczna
0 nazwie nieparafilne natogi seksualne. W DSM-4-TR wpisano natomiast zaburzenie
impulsywno-kompulsyjne, w ktére wkodowano réwniez nadmierne zachowanie
o charakterze seksualnym. O umieszczenie w nowym DSM-5 kategorii hiperseksual-
nosci walczyt Martin Kafka, ktory badat to zagadnienie i opracowat kryteria diagno-
styczne (Jakima 2022: 27). W hiperseksualnos¢ miaty wpisywac sie ré6znego rodzaju
problemy, identyfikowane zaréwno z kompulsyjnymi czy obsesyjnymi zachowaniami
seksualnymi, jak i praktykami utozsamianymi z uzaleznieniem seksualnym jako przy-
ktadem uzaleznienia behawioralnego. W ostatecznej wersji klasyfikacji nie pojawita
sie jednak ta jednostka chorobowa. Powodem byt brak dostatecznej liczby danych
empirycznych, ktoérych zadaniem bytoby odréznienie hiperseksualnosci od nadmier-
nego pozadania (Jakima, Muldner-Nieckowski, Bilejczyk 2022: 28). W ICD-10 nie poja-
wia sie ani kategoria hiperseksualnosci, ani seksoholizmu. Pojawiajg sie jednak takie
jednostki, jak: niespecyficzne dysfunkcje seksualne, nadmierny poped seksualny, inne
zaburzenia impulséw, a w przypadku parafilii — zaburzenie preferencji seksualnych.
W ICD-11, ktdra po zaktualizowaniu bedzie oficjalnie obowigzywac psychiatréow od



2025 roku, dopisano kompulsyjne zaburzenie zachowan seksualnych lub kompulsyjne
zachowania seksualne. W przypadku tych kategorii medycznych najistotniejszym
z objawoéw jest zaburzenie kontroli impulséw (Jakima, Mildner-Nieckowski, Bilejczyk
2022: 27-28).

Komplikacje w zdefiniowaniu problemu wynikaja z postrzegania podstaw tego zja-
wiska w réznorodny sposéb. Jak pokazuja zmiany zawarte w spisach choréb psy-
chicznych, badacze nieustannie sprzeczaja sie o najistotniejszy element objawéw
problemu: impulsywnos¢, kompulsywnos¢ i natogowos¢. Tak wiec do listy koncepcji
zwigzanych z tym problemem poza koncepcjg uzaleznienia behawioralnego wlicza
sie réwniez koncepcje zaburzenia obsesyjno-kompulsyjnego o charakterze seksu-
alnym, koncepcje zaburzenia kompulsyjno-impulsywnego lub koncepcje zaburze-
nia parafilnego bez konkretnego bodzca (Jakima, Mildner-Nieckowski, Bilejczyk
2022: 59). Niektérzy badacze wskazujg na podobienstwa niektérych praktyk o charak-
terze natogowym do symptomow uzaleznien od substancji. Inni natomiast wskazuja,
ze bardziej przypominajg one zaburzenie obsesyjno-kompulsyjne (Cierpiatkowska,
Grzegorzewska 2018: 21). Koncepcja uzaleznienia behawioralnego wskazuje na takie
objawy, jak: zaabsorbowanie uzalezniajgcym bodZcem, zwiekszajacy sie prog toleran-
¢ji oraz podporzadkowanie swojego zycia mozliwosci kontynuacji natogu, pojawia-
jace sie ciagi uzaleznienia, niemozno$¢ powstrzymania sie przed kontynuacja natogu,
silne napiecie lub niepokdj w momencie niemoznosci poddania sie uzaleznieniu, syn-
drom odstawienny, a takze trwanie w szkodliwych wzorcach pomimo $wiadomosci
zgubnych skutkéw uzaleznienia (Jakima, Muldner-Nieckowski, Bilejczyk 2022: 25-26).

W dyskursie medycznym podchodzi sie do koncepcji uzaleznienia seksualnego jako
przyktadu uzaleznienia behawioralnego sceptycznie, ze wzgledu na brak wystar-
czajacych danych empirycznych, potwierdzajacych pokrewienstwo uzaleznienia
seksualnego z uzaleznieniami tradycyjnymi, odznaczajacymi sie zaleznosciag od sub-
stancji chemicznych (Lew-Starowicz 2022: 242). Ostatnimi czasy wskazuje sie na watek
dotyczacy biochemii mézgu i neurobiologii uzaleznienia seksualnego. Gtéwna role
w tych procesach odgrywa jadro potlezace odpowiadajace za wyrzut dopaminy oraz
aktywacje uktadu opioidowego. Odpowiada to za uczucie satysfakgcji i spokoju, ktére
moga towarzyszy¢ oddawaniu sie konkretnym czynnosciom. Co wiecej, hipokamp
oraz jadro potlezace umozliwiajg zakodowanie w pamieci schematéw dziatan dopro-
wadzajacych do odczucia przyjemnosci, co moze prowadzi¢ do wywotania nieopa-
nowanej potrzeby nieustannego powtarzania wzorcéw danych zachowan (Jakima,
Mduldner-Nieckowski, Bilejczyk 2022: 31). Ma to stanowi¢ dowdd na to, ze zarbwno
uzaleznienie od substancji psychoaktywnych, jak i uzaleznienie behawioralne tacza
podstawy neurobiologiczne i biochemiczne, a tym samym koncepcja uzaleznienia
seksualnego ma swoje podstawy w naukach biologicznych.

Koncepcja uzaleznienia od czynnosci seksualnych zostata przyswojona réwniez
przez wspoélnoty anonimowe, w tym wspoélnote SLAA. W zakres pojecia seksoholi-
zmu wspolnota wlicza wiele réznych zaburzen, co pozwala osobom o wielorakich



problemach natury seksualnej znalez¢ pomoc. Cztonkowie SLAA za cze$¢ objawow
seksoholizmu uwazaja: wchodzenie w relacje seksualne z osobami zupetnie im
obcymi, tworzenie przywigzania emocjonalnego z obcymi osobami, pomimo bole-
snych doswiadczen w zwigzku, czesto réwniez przemocowych, dalsze pozostawanie
w toksycznych relacjach, obsesyjne powroty do dawnych szkodliwych zwigzkéw,
odczuwanie przymusu poszukiwania i angazowania sie w jeden zwigzek za drugim,
czasem bycie w wiecej niz jednej relacji seksualnej lub uczuciowej w tym samym
czasie, btedne utozsamianie mitosci z obsesjg na punkcie danej osoby lub utozsa-
mianie mitosci z praktykami seksualnymi, jednoczesne poczucie pustki i samotnosci
w zwigzku pomimo uporczywej walki o jego kontynuacje, nadawanie znaczenia
seksualnego kazdej intensywnej emogji, takiej jak stres, smutek, zal, ztos¢, ale row-
niez ekscytacja czy rados¢, uzywanie zaleznosci emocjonalnych i seksualnych do
manipulowania i kontrolowania innych oséb, obsesje i fantazje seksualne stanowigce
gtéwny trzon codziennego funkcjonowania oraz obsesje i czynnosci seksualne stano-
wigce regulator emocji, z ktérymi nie jest sie w stanie uporac (SLAA 2017a). Wczesdniej
podane cechy uzaleznienia seksualnego postuzyty réwniez do konstrukcji pytan
autodiagnostycznych, w ktérych zawarto pytania dotyczace np.: préb utrzymania
kontroli nad seksualnymi impulsami, charakteru odczu¢ towarzyszacych poddaniu
sie natogowej czynnosci lub powtarzalnosci negatywnych wzorcéw zachowan sek-
sualnych oraz zwigzkéw miedzyludzkich (SLAA 2017b).

Inng choroba, ktéra czesto postrzegana jest jako odwrotnos¢ uzaleznienia seksual-
nego, jest anoreksja seksualna. Nazwa anoreksja pochodzi od greckiego stowa orexis,
ktére oznacza apetyt. W tym kontekscie stowo anoreksja mozna interpretowac jako
zaprzeczenie apetytowi. Jest to przymus zaprzeczania wtasnemu pragnieniu. Naj-
czestszym skojarzeniem z tg nazwg jest choroba znana jako anorexia nervosa, czyli
jadtowstret psychiczny (Nelson 2003: 183-184). W gruncie rzeczy zaréwno ona, jak
i anoreksja seksualna maja ze sobg bardzo duzo wspdlnego. Zaréwno jedzenie, jak
i potrzeby seksualne sg waznymi potrzebami fizjologicznymi, a anoreksje sg zaprze-
czeniem tych potrzeb.

Amerykanski seksuolog Patrick Carnes, zajmujacy sie tematem zaréwno uzaleznienia
seksualnego, jak i anoreksja seksualng, definiuje anoreksje seksualng jako stan, w kté-
rym cztowiek obsesyjnie skupia sie na uniknieciu kontaktéw seksualnych. Obsesja
taka jest na tyle angazujaca, ze staje sie przewazajacym elementem codziennego
zycia (Nelson 2003: 184). Pod tym wzgledem anoreksja seksualna i seksoholizm sg
do siebie podobne, stanowig niejako dwa skrajne bieguny problemu zdrowej relacji
ze sferg seksualna. Anoreksje seksualng okresla sie rowniez mianem uzaleznienia, co
ma wskazywac na natogowy charakter unikania sytuacji o zabarwieniu erotycznym
z tak duzym zaangazowaniem, z jakim osoby uzaleznione seksualnie poszukuja
satysfakcji seksualnej.

Wielu badaczy wskazuje, ze przyczynami anoreksji seksualnej moga by¢ wstyd oraz
wyrzuty sumienia towarzyszace aktywnosciom seksualnym. Warto zauwazyg, ze te



elementy czesto towarzysza osobom uzaleznionym seksualnie w kontynuacji ich
uzaleznienia. W takim wypadku osoby cierpigce na anoreksje seksualng prébuja
kontrolowac¢ wtasng seksualnos¢, wytaczajac ja catkowicie ze swojego zycia (Nelson
2003: 184). Poczatkowe poczucie sukcesu wynikajace, z jak mogtoby sie wydawa,
zapanowania nad ktopotliwa sferg zycia po pewnym czasie prowadzi do catkowitego
przejecia kontroli przez anoreksje nad osoba chorg. Wszelkie przejawy seksualnosci
zostaja zanegowane lub nie sg w ogodle rozpoznawane. Czesto moéwi sie rowniez
o istnieniu anoreksji uczuciowej lub emocjonalnej, ktéra opiera sie na podobnych
wzorcach. Skupia sie jednak na aspekcie emocjonalnym relacji oraz na poczuciu bli-
skosci, rozumianym niekoniecznie w kontekscie seksualnym. Czesto objawy anoreksji
o charakterze seksualnym i emocjonalnym wystepuja jednoczesnie.

W tekstach wspolnotowych cztonkowie SLAA zdefiniowali problem anoreksji sek-
sualnej w ponizszy sposéb: ,W kwestii zaburzen jedzenia anoreksje okresla sie jako
kompulsywne unikanie pozywienia. W sferze seksu i mitosci anoreksja ma podobna
definicje: Anoreksja jest kompulsywnym unikaniem przyjmowania lub dawania
»pokarmu« towarzyskiego, seksualnego lub uczuciowego” (SLAA 2017c). Wspdlnota
wskazuje rowniez na strach przed wszelkimi przejawami seksualnosci, ktéry towa-
rzyszy osobom utozsamiajacym sie z anoreksja seksualna. Strach ten czesto wynikat
ze zwatpienia w samego siebie w utrzymaniu kontroli nad sferg seksualna. W tekstach
wspolnotowych pojawia sie pojecie komplekséw, pod ktorymi kryje sie r6znego
rodzaju strach, np.: strach przed intymnoscia, zwigzkami, utratg samego siebie w rela-
¢ji z innymi, intensywnymi doznaniami, ktére dotychczas w walce z seksoholizmem
musiaty by¢ ttumione, byciem zauwazonym, swoja seksualnoscia, byciem postrze-
ganym jako osoba atrakcyjna oraz poczatkiem lub koricem zwigzku (SLAA 2017d).

Tak jak w przypadku definicji uzaleznienia seksualnego uznawanej przez wspélnote
rowniez definicja anoreksji seksualnej zawiera wiele odmian tego problemu, z kt6-
rymi moga identyfikowac sie cztonkowie. Na stronie SLAA mozna znalez¢ ponizszy
opis: ,Niektdrzy z nas mogli nie zaznawac seksu badz nie by¢ w bliskiej, uczuciowej
relacji przez wiele lat. Inni, bedac w zwiazku, moga mie¢ trudnosci w doswiadcza-
niu bliskosci i wiezi. Mozemy zalicza¢ sie do tych cztonkdéw SLAA, ktérzy rzadko sie
odzywaja podczas mityngu i znikaja od razu po jego zakonczeniu. Albo do tych,
ktérzy poza mityngami nie majg znajomych, lub majg grono licznych znajomych,
lecz z zadng z tych oséb nie mieli bliskich relacji. Bgdz miec bliskie relacje tylko z nie-
ktérymi osobami, na przykfad z naszymi dzie¢mi, lecz trzymac sie z dala od innych
ludzi. Istnieje réwniez wiele innych odmian anoreksji. Lecz niezaleznie od tego, ktéra
z tych odmian by nas dotyczyta, wszyscy w pewien, istotny sposéb odgrodzilismy
sie od doswiadczania prawdziwej mitosci” (SLAA 2017e).

Anoreksja seksualna, tak jak uzaleznienie seksualne nie znajduje sie w zadnej klasy-
fikacji choréb psychicznych. Psycholodzy coraz czesciej zwracaja jednak uwage na
ten problem, ktéry najczesciej okresla sie mianem leku przed bliskoscia, zaréwno



emocjonalnag, jak i seksualna. Czesto towarzyszy ona innym zaburzeniom. Okreslenie
anoreksja seksualna lub emocjonalna jest jednak rzadko uzywane.

Jezeli traktowac anoreksje seksualng jako odwrotnos¢ uzaleznienia seksualnego,
to anoreksje emocjonalng lub towarzyska mozna potraktowa¢ jako odwrotnosc
uzaleznienia od mitosci. Uzaleznienie od mitosci jest kolejnym problemem, wokét
ktérego zrzeszaja sie cztonkowie anonimowych wspélnot ,S”. Jako odrebny problem
zostato ono potraktowane we wspoélnocie SLAA, w ktérej okresla sie je doktadnie
jako uzaleznienie od chorej mitosci, co ma za zadanie rozdzieli¢ mito$¢ oddziatujaca
na osobe zakochang w pozytywny i nieszkodliwy sposéb od mitosci toksycznej oraz
obsesyjnej. Cztonkowie SA komunikowali pojawianie sie u nich podobnych objawéw,
jednak nie klasyfikowali ich jako oddzielnego problemu, a raczej jako kolejny przejaw
szeroko pojetego uzaleznienia seksualnego. W przypadku wspélnoty SLAA mozna
dostrzec swoisty trend do tworzenia typologii probleméw, z ktérymi zmagajg sie
konkretni cztonkowie, podkreslajac, ze rézne typy problemoéw o charakterze psy-
choseksualnym, takie jak uzaleznienie seksualne, uzaleznienie od chorej mitosci czy
anoreksja seksualna, moga wystepowac jednoczesnie u tej samej osoby.

O ile koncepcja uzaleznienia seksualnego i che¢ zredukowania jego wptywoéw na
codzienne zycie os6b uzaleznionych towarzyszyta polskim wspdélnotom ,S” od
poczatkéw ich powstania, obejmujac tym réwniez dziatania wspdlnoty AE, to kon-
cepcja anoreksji seksualnej nie byta tak szeroko im znana. Z przeprowadzonych
wywiadoéw wytonit sie obraz uczestnikéw wspolnoty SLAA, ktérzy, chociaz czesciowo
utozsamiali sie z prezentowanym przez wspolnote problemem uzaleznienia seksual-
nego, dostrzegali w sobie rowniez inne objawy. Charakteryzowaty sie one niechecia
wobec cielesnosci, bliskosci, seksualnosci i silng potrzeba unikania ich. Opisywane
przez nich objawy, chociaz pokrewne uzaleznieniu seksualnemu, przybieraty czesto
odwrotny do niego charakter. Dzieki utrzymywaniu przez polskie grupy wspdélnotowe
kontaktéw z grupami SLAA ze Standéw Zjednoczonych polscy cztonkowie otrzymali
dostep do nieznanych im dotychczas tekstow wspolnotowych, w tym do broszur
dotyczacych anoreksji seksualnej. Z czasem teksty zostaty przettumaczone na jezyk
polski i zaczety dociera¢ do coraz wiekszej liczby uczestnikéw, dzieki czemu byli oni
w stanie zidentyfikowa¢ swoje objawy i utozsamic sie z konkretng choroba.

Definicja uzaleznienia seksualnego nastrecza wielu problemoéw w dyskursie medycz-
nym. Z tego powodu to nieeksperci — osoby zmagajace sie ztym problemem - czesto
tworza swoje wiasne definicje tego zjawiska. Ich identyfikacja z ta choroba to czesto
dtugi proces, ktéry wymaga autoanalizy i akceptacji cech swojej natury, ktére w opinii
spotecznej sg nieakceptowalne. Osoby uzaleznione seksualnie, z ktérymi przepro-
wadzono wywiady, zgodnie wychodzity z zatozenia, ze akceptacja tej ,brudnej”,



Lniestosownej” czesci siebie jest warunkiem obowigzkowym do rozpoczecia procesu
zdrowienia. Respondenci otwarcie moéwili o swoich wzorcach uzaleznienia, czyli
konkretnych praktykach o charakterze seksualnym, ktére dla nich sa szczegdlnie
szkodliwe. Nalezy jednak zwréci¢ uwage, ze respondenci utrzymywali juz pewien
okres abstynencji, co wedtug nich miato znaczacy wptyw na postrzeganie przez nich
uzaleznienia seksualnego lub anoreksji seksualnej. Nieco inaczej prezentowato sie
to podczas mityngdéw otwartych wspoélnoty SLAA, w ktérych uczestniczyty osoby
w kryzysie czynnego uzaleznienia. Ich wypowiedzi znacznie czesciej skupiaty sie na
negatywnych aspektach uzaleznienia oraz monotonnosci i trudnosci w utrzymaniu
trzezwosci. Dla poréwnania osoby z dtuzszym okresem abstynencji i ze znacznie sta-
bilniejsza relacjg ze swoja seksualnoscia czesciej wykazywaty sie pozytywnym nasta-
wieniem do procesu zdrowienia oraz wiekszg motywacja do kontynuacji trzezwosci.

Wzorce uzaleznienia seksualnego w przypadku respondentéw sie pokrywaty. Naj-
czesciej wymieniali oni masturbacje, pornografie, cyberseks czy natogowe korzysta-
nie z ustug seksualnych. Dodatkowo wskazywali obsesyjne uwodzenie, obsesyjne
wchodzenie w nowe relacje (kilka na raz) i traktowanie kolejnych partneréw seksu-
alnych instrumentalnie. Pierwsza grupa objawoéw czesciej byta wymieniana przez
respondentéw, podczas gdy druga raczej przez respondentki. Jezeli chodzi o sam
seksoholizm, respondenci najczesciej okreslali go mianem choroby lub uzaleznienia.
Jeden z respondentéw - cztonek wspdlnoty SA - na pytanie ,Czym dla niego jest
seksoholizm”, odpowiedziat: ,To znaczy, no, patrze na to, jak na uzaleznienie, jak na
chorobe. Jak na chorobe i mam analogie z alkoholizmem, ktory u mnie tez jest, nie?
Czy uzaleznienie od nikotyny, ze nie potrafie zaprzesta¢ na jednym”.

Do koncepcji choroby odwotat sie w swojej wypowiedzi takze inny respondent — row-
niez cztonek SA - ktory okreslit seksoholizm mianem ,choroby duszy” lub ,choroby
mitosci”. Méwit o tym w ten sposéb:

Mysle, ze jakbym byt nowicjuszem, to powiedziatbym, ze mam problem, bo za duzo
ogladam pornografii i zdarza mi sie zdradza¢ moja zone, ale z perspektywy czasu
i z mojego doswiadczenia, no to uwazam, ze jest to choroba, choroba duszy, ze jest
to pogon za mitoscia, tak w skrécie mozna powiedziec. A to, czy ona sie objawia takim
natogiem od masturbacji, czy od zdrad, czy zwigzkéw na zaktadke. | to, co wystarcza
dzisiaj, to pdzniej juz nie wystarcza, bo bodzce musza by¢ coraz wieksze. Wiec uwazam,
ze to jest choroba duszy. Choroba mitosci.

Obaj respondenci identyfikowali sie z problemem uzaleznienia seksualnego. Inny
respondent, nalezacy do wspdlnoty SLAA, nie byt w stanie konkretnie powiedzie¢,
z jakim problemem sie utozsamia. Sam stwierdzit, Ze niekiedy swoje objawy odczy-
tuje jako uzaleznienie seksualne, a w innych momentach jako anoreksje seksualna.
Swdj stan opisat wiec za pomoca objawow: ,Ja w ogodle bytem zablokowany na mitos¢,
na przyjmowanie mitosci, na ofiarowywanie mitosci. W ogéle mi sie to wszystko juz
gdzies tam w tym, nie wiem, poczatkach dorostego zycia zaburzyto”. Niemoznos¢



odczuwania zdrowej mitosci, bliskosci i intymnosci wydaje sie wspdlna dla uzaleznie-
nia seksualnego i anoreksji seksualnej. Obie choroby moga wiec stanowi¢ zaréwno
swoje odwrotnosci lub stan, ktéry osoba uzalezniona wybiera, zeby uciec ze stanu
drugiego, jak i objawiac sie tymi samymi objawami.

Respondentka, nalezaca do wspolnoty SLAA i identyfikujaca sie zaréwno z pro-
blemem uzaleznienia seksualnego, jak i z anoreksja seksualng, ztozonos¢ swojego
przypadku przedstawita za pomoca wiasnego zyciorysu, na ktory ztozyty sie takie
zdarzenia, jak trudne dziecinstwo, brak bliskich relacji z ojcem uzaleznionym od alko-
holu i stosujacym wobec niej zaréwno przemoc fizyczng, jak i psychiczng, matzenstwo
zmezczyzng, ktéry ze wzgledu na swoje duze potrzeby seksualne dopuszczat sie na
niej gwattéw, oraz rozwdd. Swoje objawy opisywata w ten sposéb:

Potem, po paru latach zaczetam doswiadcza¢, co to znaczy by¢ w zwigzku, co to zna-
czy miec seks z kims. | okazato sie, ze zaczetam podejrzewa¢, ze ze mna jest cos nie
tak, poniewaz ja do tych ludzi nic nie czutam. Byta zupetna znieczulica. To byto trak-
towanie mezczyzn jako zywy wibrator. Tak to nazwe. Miat zaspokoi¢ moje potrzeby,
ewentualnie zaja¢ czas, zeby mi sie po prostu nie nudzito, zeby co$ robié. Poza praca.
Ale nie byto zadnej wiezi emocjonalne;j.

Poczatkowo do wspdlnot ,S” dotaczyta, bo podejrzewata u siebie uzaleznienie sek-
sualne, dopiero z czasem zrozumiata, ze wpisuje sie rowniez w problem anoreksji
seksualnej. Méwita o tym w ten sposob:

Chodzito o to, ze seks jest tylko tym uzalezniaczem i mitos¢ jest uzalezniaczem. Czyli
obsesja mitosna. | kiedy okazato sie, Ze ja sie nie mieszcze w tych widetkach od seksu
i mitosci, to méwig, czekaj, jest jeszcze druga strona. (...) | wynalezli mi gdzie$ tam
w ulotkach przettumaczone 50 pytan do anoreksji. Seksualnej, emocjonalnej, towarzy-
skiej, bytowej. | jak zaczetam odpowiadac sobie na te pytania, na 50 pytan odpowie-
dziatam potwierdzajaco, na tak, na 37 (...). Ale jak dostatam te 50 pytan i przysztam na
pierwszy meeting, powiedziatam, ze od razu sie zdiagnozowatam, jestem anorektyczka
seksualng i emocjonalng, to wiekszo$¢ ludzi nie wiedziata, o czym ja méwie, bo nikt nie
czytat tej ulotki o anoreksji, bo przychodzili wtedy ludzie, ktérzy mieli kompulsywny
seks, pornografie, masturbacje, ptatny seks, ekshibicjonizm, podgladactwo, te bardzo
takie wyrazne wzorce zwigzane z samym seksem. Natomiast sfera ta emocjonalno-
-duchowa, uczuciowa w ogéle byta pomijana.

Respondentka byta jedna z pierwszych oséb we wspdlnocie SLAA, ktdra rozpoczeta
popularyzacje anoreksji seksualnej, a dzieki jej wypowiedziom mityngowym doty-
czacym tego problemu coraz wieksza liczba oséb zapoznawata sie z towarzyszacymi
anoreksji seksualnej objawami i rozpoznawata je u siebie. Sama respondentka o swo-
jej anoreksji opowiadata tak:

Moja anoreksja méwita mi: nie dotykaj, nie czuj, to nie twoje. Moja anoreksja mi
narzucita to, ze mam zajac sie tylko i wytacznie tym, co mnie dotyczy. Innych mam nie



dotyka¢, innych spraw. Jezeli ktos$ jest podgladaczem, to mam sie nie dopytywac i nie
wystuchiwac takich rzeczy, ze ktos siedzi gdzie$ tam w krzakach i z lornetka czatuje
godzinami, mimo ze jest mréz. To mam w ogdle w to nie wchodzi¢. Bo to jest ucieczka
od tego, ze ja mam zdrowie¢ z wtasnych rzeczy.

Osobom zainteresowanym dotaczeniem do wspélnoty i wykazujacym cheé wyzdro-
wienia wspoélnoty oferuja réznego rodzaju narzedzia zdrowienia. Podstawg procesu
zdrowienia we wspdlnocie jest Program Dwunastu Krokéw, ktéry cztonkowie przepra-
cowujg pod opieka sponsora, przechodzac krok po kroku. Sponsorem moze stac sie
0soba, ktéra réwniez jest uczestnikiem wspdlnoty, jednak znajduje sie na wyzszym
kroku programowym oraz zazwyczaj ma dtuzszy czas trwania w abstynencji lub ma
znacznie stabilniejsza relacje ze swoim uzaleznieniem i seksualnoscia. Przyjeto sie, ze
sponsorem uczestniczek staja sie kobiety, a uczestnikow mezczyzni, chociaz uktad
ten moze sie komplikowac w réznych sytuacjach.

Kazdemu z krokéw towarzysza pytania, ktére uczestniczka lub uczestnik musi prze-
pracowac, dokonujac rozrachunku sumienia. Stuzy to analizie emocji oraz dotych-
czasowych doswiadczen, ktére mogty prowadzi¢ do kontynuacji uzaleznienia. Dzieki
temu cztonkowie wypracowujg nowe wzorce zachowan i techniki walki z natogiem.
Podstawa wejscia do programu jest przyznanie sie do bezsilnosci wobec problemu
i wyrazenie checi wyzdrowienia. Program Dwunastu Krokow jest stosowany w kazdej
wspolnocie anonimowej ze wzgledu na swojg uniwersalnos¢. Program umozliwia
osobie uzaleznionej przejscie przez droge, zaczynajaca sie od momentu przyznania
sie do wtasnego problemu, poprzez przeanalizowanie réznych przyczyn i skutkéw
uzaleznienia, az po prace z emocjami, czesto trudnymi, ktére prowadzity do konty-
nuacji czynnego natogu.

Niektorzy cztonkowie wspdlnoty ,S” uwazaja, ze zanim rozpocznie sie prace na
Programie Dwunastu Krokéw nalezy wytrwaé pewien okres w trzezwosci, czyli nie
poddawac sie czynnosciom seksualnym, od ktoérych jest sie uzaleznionym. Sama
koncepcja abstynencji w anonimowych wspdélnotach ,S” jest dos¢ ztozona. O ile
abstynencja w przypadku uzaleznien od substancji pojmowana jest jako catkowite
zaprzestanie przyjmowania uzalezniajacej substancji, to w przypadku uzaleznienia
seksualnego abstynencja pojmowana w ten sposéb moze wydac sie skomplikowana.
Zaréwno w SLAA, jak i SA abstynencja jest rozumiana w nieco inny sposéb. W SLAA
kazdy cztonek indywidualnie definiuje wtasng koncepcje trzezwosci i zasady, ktore
majg oznaczac jej ztamanie. Najczesciej odnosi sie to do uzalezniajacych wzorcow
danego uczestnika. W praktyce oznacza to, ze zakazane jest powtarzanie czynno-
$ci, ktore majg szczegodlnie destrukcyjny wptyw na osobe uzaleznionga. Ztamaniem
abstynencji moze by¢ réwniez jakakolwiek czynnos¢ seksualna, ktéra ma stanowié
ucieczke od trudnych emocji, bez préby poradzenia sobie z nimi w inny, zdrowszy



sposodb przy wykorzystaniu metod wspdélnotowych. W przypadku SA na praktyki
seksualne zezwala sie jedynie w zwigzku matzenskim heteroseksualnym. Zakazuje sie
zachowan seksualnych osobom niebedacym w zwigzkach oraz zabrania sie zachowan
seksualnych o charakterze homoseksualnym. Wspolnota SA moze sie wiec poniekad
wydawac bardziej radykalnym ugrupowaniem.

Bez wzgledu na definicje abstynencji utrzymanie jej przez pewien czas w zatoze-
niu wspolnot ,S” ma umozliwi¢ osobie uzaleznionej nabranie dystansu do swojego
uzaleznienia, a przez to pozwala réwniez swiadomiej rozpoczaé prace na programie.
Podczas obserwacji mityngéw uczestnicy w swoich wypowiedziach wielokrotnie
podkreslali istotnos¢ programu dla procesu zdrowienia. Jeden z cztonkéw wskazat,
Ze praca na programie pozwala wyciszy¢ gtéd uzaleznienia, a inny, ze w momencie,
w ktérym zaprzestaje pracy na programie, od razu powraca do czynnego uzaleznie-
nia. Co ciekawe, uczestnicy nie idealizowali tego procesu, mieli Swiadomos¢, ze wybor
tej Sciezki zdrowienia jest trudny, a przeciwstawienie sie czynnemu uzaleznieniu
zawsze wymaga duzo poswiecenia. W tym kontekscie bardzo ciekawa byta wypo-
wiedz jednej uczestniczki, ktéra stwierdzita, ze nie jest pewna, czy jest zadowolona
zistnienia programu. Powiedziata, Ze praca na nim jej pomaga, ale jednoczesnie jest
niezwykle ciezka.

Anonimowe wspdlnoty ,S” posiadajg wiele narzedzi pomocy, czyli metod pomocy
oferowanych programowo swoim cztonkom. Nalezg do nich mityngi, praca na pro-
gramie ze sponsorem, tworzenie sieci kontaktow telefonicznych, teksty wspoélnotowe
oraz petnienie r6znego rodzaju funkcji wspélnotowych, zaréwno w przestrzeni lokal-
nej grupy, zrzeszajacej sie w konkretnym miescie, jak i na scenie ogélnopolskiej, oraz
tak zwane niesienie postania. Istotnym aspektem ich wykorzystania jest tworzenie
wspoélnotowosci. Objawia sie ona w zabieraniu gtosu przez uczestnikow mityngéw,
gdy dany cztonek moze utozsamic sie z przezyciami innych i czerpac z ich doswiad-
czenia, podczas rozmoéw telefonicznych, gdy wedtug wspdlnotowej terminologii
cztonkowie ,0ddaja” lub ,przekazuja” sobie trudne emocje i przemyslenia, maja wiec
mozliwos$¢ podzielenia sie swoimi refleksjami, podzielenia radg, ale réwniez zyskuja
czas, by nie poddac sie impulsowi kontynuacji uzaleznienia. Widac to réwniez pod-
czas petnienia funkgcji wspdlnotowej, dzieki ktorej osoba uzalezniona moze odzyskac
wiare we wtasng sprawczos¢ i poczuc sie potrzebna. Wspolnotowosc jest szczegdlnie
istotna w przypadku zdrowienia z czynnego uzaleznienia seksualnego oraz anoreksji
seksualnej ze wzgledu na wptyw na patologizacje interakgji spotecznych oséb zma-
gajacych sie z tymi chorobami. Wspolnotowos¢ pomaga w nauce kreacji zdrowych
relacji miedzyludzkich. W tym kontekscie anonimowe wspdlnoty ,S” stanowia bez-
pieczng przestrzen, swoisty mikroswiat, ktory uczy interakcji, ktére nastepnie bedzie
mozna zastosowa¢ w makroswiecie. Nauka neutralnosci i szczerosci w nawiazywa-
niu nowych relacji i w pielegnowaniu juz istniejacych jest wazna zaréwno dla oséb
uzaleznionych seksualnie, jak i dla oséb identyfikujacych sie z anoreksja seksualna.
Istotna w tym przypadku jest identyfikacja z grupa i podobny charakter doswiadczen.



Ksztattuje to wzajemne zaufanie wsréd cztonkéw. Jeden z respondentéw nalezacy
do wspodlnoty SA opisat swoja relacje ze wspdlnota w taki sposoéb:

Czutem sig, ze jestem wsréd swoich. Czutem sie zrozumiany. Ja jak méwitem o swoich
przezyciach, doswiadczeniach, ze tego nie chce robi¢, ze sobie z tym nie radze, ze
to tam rézne szczegdty, to ja widziatem po tych twarzach, ze oni wiedzg, o czym ja
mowie, bo oni tez to przezyli.

Inna respondentka, cztonkini wspélnoty SA, odniosta sie do tego natomiast w ten
sposob:

To miejsce, w ktérym moge powiedzie¢ o rzeczach, ktérych nie moge powiedzie
w innych miejscach. Chyba dos¢ naturalnie. | spotkac sie ze zrozumieniem i z przyje-
ciem, z akceptacja, a nie ze zdziwieniem na przykfad. Czas spedzany po meetingach,
gdy szliSmy gdzie$ jeszcze co$ razem zjes¢, usiasé, po prostu porozmawiaé. Troche
w sposéb bardziej naturalny. | po prostu pozna¢ ludzi. | jesli chodzi o sie¢ wspar-
cia, to mozliwos¢ zadzwonienia do kogo$ w kryzysowym momencie, praktycznie
24 godziny na dobe.

Narzedzia oraz wzajemne wsparcie cztonkdw moga wiec sprawic, ze osoby, ktére
docierajg do wspdlnoty, majac problemy z ksztattowaniem bliskosci, intymnosci
i zdrowych relacji, na nowo sie tego uczg, a nastepnie sukcesywnie korzystajg z tego
w swoim zyciu.

Anonimowe wspdlnoty ,S” stanowig droge naprawy relacji z wtasng seksualnoscia,
cielesnoscia, emocjami oraz innymi ludzmi. Cztonkowie wspolnot zaréwno podczas
mityngow, jak i w trakcie wywiadow wielokrotnie skarzyli sie na trudne doswiadcze-
nia w relacjach miedzyludzkich. Cze$¢ z nich wspominata ciezkie przezycia w dziecin-
stwie, w tym zwigzane z rodzicami oraz ich uzaleznieniami. Inni wspominali o rela-
cjach matzenskich, ktére miaty na nich destrukcyjny wptyw. Dotychczasowe badania
zostaty przeprowadzone na zbyt maftg skale, by stwierdzi¢, czy tego typu okolicznosci
wptywajg wprost na rozwdj uzaleznienia seksualnego, uzaleznienia od chorej mitosci
czy anoreksji seksualnej. Bez watpienia jednak w przypadku oséb, z ktérymi autorka
miata stycznos¢ podczas badan, widac prawidtowos¢, ktéra wskazuje na nieustanne
powtarzanie pewnych wyuczonych szkodliwych wzorcéw w ksztattowaniu relacji
miedzyludzkich.

Seksualnos¢ stanowi w obecnej kulturze co$ zakazanego, co nalezy poddac kontroli,
a jednoczesnie co$, na czym konstruuje sie wiele zjawisk o charakterze spotecznym.
Ciezar ten na pewno daje sie we znaki osobom uzaleznionym, ktére nie potrafig neu-
tralnie odbiera¢ bodzcéw o charakterze seksualnym. Czesto objawia sie to zastepo-
waniem obsesji seksualnych, silnym lekiem i poczuciem niemoznosci ucieczki przed



nimi. Osoby, ktére do wspdlnoty zgtosity sie z problemem uzaleznienia seksualnego,
przez ktory utracity kontrole nad sfera seksualng, czesto traktujg abstynencje jako
jedyny warunek wyzdrowienia. Moze sie to wigzac z opinia, ze podstawowym pro-
blemem w uzaleznieniu seksualnym jest powtarzalnos¢ danych praktyk oraz utrata
kontroli nad nimi. Istotne jest uswiadomienie sobie, ze powtarzalnos¢ danych czyn-
nosci w uzaleznieniu seksualnym nie jest motywowane zwyktym przyzwyczajeniem
czy nadmiernymi potrzebami seksualnymi, jak niektérzy gtoszg, ale niezrozumianymi
i wypieranymi emocjami. Obowigzkowym elementem procesu zdrowienia z czyn-
nego uzaleznienia we wspdlnocie jest Swiadoma praca nad witasnymi uczuciami,
przezyciami, relacjg z wiasna seksualnoscia oraz relacjg z innymi ludzmi. Istotne jest
dostrzezenie przez osobe uzalezniong ztozonosci problemu. Bez tego samo utrzy-
manie dtugoterminowej abstynencji moze w korncu doprowadzi¢ do kolejnej obsesji.
W tym kontekscie osobe identyfikujaca sie z anoreksjg seksualng mozna poréwnac
do ,suchego alkoholika”, a tak w $rodowisku AA okre$la sie osoby uzaleznione od
alkoholu, niespozywajace go, nadal jednak owtadniete obsesjg na punkcie picia.

Czestym problemem dostrzezonym w trakcie obserwacji wspélnoty byto negatywne
postrzeganie wszelkich przejawéw seksualnosci. Seksualnos¢, bliskos¢, intymnosé
i cielesnosc sg przez wiekszo$¢ uczestnikdw kojarzone z ich chorobg, czyli czyms, co
w duzej mierze ich niszczy. Nawet podczas jednego z mityngdw, na ktérym pojawit
sie watek bliskosci, cztonkowie zgtaszali zazalenia, ze nie sg w stanie interpretowacd
tego okresdlenia w inny sposéb niz w odniesieniu do seksualnosci. Oddzielenie tych
pojec od siebie i zaobserwowanie ich niezaleznosci moze dac szanse na zdrowienie.

W trakcie innego mityngu pojawito sie pytanie dotyczace pojmowania przez osoby
uzaleznione zdrowej mitosci oraz zdrowego seksu. Jeden z uczestnikéw identyfi-
kujacy sie jako osoba uzalezniona seksualnie i zmagajaca sie z anoreksja seksualna
zauwazyt, ze od prawdziwej mitosci na poczatku oddzielato go uzaleznienie seksu-
alne, a nastepnie anoreksja. Co ciekawe, stwierdzit, ze wedtug niego mitos¢ to odwrot-
nos¢ zaréwno uzaleznienia seksualnego, jak i anoreksji. Wskazuje to, ze oba problemy
oddziatujg zaréwno na zycie jednostki, jak i jej funkcjonowanie w spoteczenstwie.
W tym zestawieniu najlepiej uwidacznia sie réwniez podobienstwo uzaleznienia
seksualnego i anoreksji seksualnej.
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