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Abstract

Introduction: The results of numerous studies high-
light the importance of emotion regulation in the
development, course and treatment of mental disor-
ders, including alcohol use disorder (AUD). The aim
of this study was to analyse the relationship between
emotion regulation and problematic alcohol use.
PubMed database and Google were searched for this
purpose.

Literature review: The dysregulation of positive
and negative emotions reinforce drinking beha-
viour. Limited access to emotion regulation strate-
gies contributes to intensification of dependence
symptoms, poorer treatment outcomes, shorter
abstinence periods and more severe consequences
of AUD. Difficulties in emotion regulation can be
a trigger for relapse even after prolonged absti-
nence. Emotional dysregulation may contribute to
the development of dependence as a consequence of
other mental disorders, such as anxiety, affective
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Streszczenie

Wprowadzenie: Wyniki licznych badan podkres]a-
ja znaczenie regulacji emocji w rozwoju, przebiegu
i leczeniu wielu zaburzen psychicznych, w tym za-
burzenia zwigzanego z uzywaniem alkoholu (AUD).
Celem niniejszej pracy bylo przeprowadzenie anali-
zy zalezno$ci miedzy regulacja emocji a problemo-
wym uzywaniem alkoholu. Opracowanie przygoto-
wano na podstawie anglojezycznego pismiennictwa
z bazy PubMed oraz polskich prac dostepnych za
posrednictwem wyszukiwarki Google.

Przeglad literatury: Zaburzenia regulacji zaréwno
pozytywnych, jak i negatywnych emocji wzmacnia-
ja zachowania zwigzane z piciem alkoholu. Ograni-
czony dostep do strategii regulacji emocji sprzyja
nasileniu objawdw uzaleznienia, gorszym wynikom
leczenia, krétszym okresom abstynencji i wigkszym
konsekwencjom AUD. Zaburzenia regulacji emociji
moga by¢ czynnikiem wyzwalajagcym nawrdt nawet
po okresie dlugotrwalej trzezwosci. Dysregulacja
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or personality disorders. Differences in the ability
to regulate emotions in dependent individuals are
observed depending on gender, severity of depen-
dence, drinking motives, accompanying mental
disorders. Drinking alcohol affect the processing
of emotions, impairs emotion regulation and long-
term abstinence is associated with more adaptive
emotion regulation patterns. The relationship be-
tween emotion regulation and drinking alcohol ap-
pears to be bidirectional. Therapies that strengthen
emotion regulation skills are important in the treat-
ment of individuals with AUD and problem drink-
ers without AUD.

Conclusions: Emotion regulation disorders have
a negative impact on the development, course and
prognosis of problematic alcohol drinking includ-
ing AUD. It is advisable to include emotion regu-
lation techniques in the therapeutic process, taking
into account intragroup diversity. Proper emotion
regulation can improve the quality of life, reduce
the likelihood of relapse and the development
of other mental disorders.

Keywords: Alcohol use disorder, Emotion regula-
tion, Mental disorders, Neurobiology, Affect.
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emocji moze przyczyniac si¢ takze do rozwoju uza-
leznienia jako nastepstwa innych zaburzen psy-
chicznych, takich jak zaburzenia lgkowe, zaburze-
nia afektywne czy zaburzenia osobowosci. Rdznice
w umiejetnosci regulacji emocji u 0séb uzaleznio-
nych sg obserwowane w zaleznosci od pici, cigzko-
$ci uzaleznienia, motywow picia, towarzyszacych
zaburzen psychicznych. Picie alkoholu wptywa na
proces przetwarzania emocji, zaburzajac ich regu-
lacje, a dlugotrwala abstynencja wiaze si¢ z przej-
$ciem w kierunku bardziej adaptacyjnych wzorcéw
regulacji emocji. Zwigzek miedzy regulacja emociji
a piciem alkoholu wydaje si¢ zatem dwukierunko-
wy. Terapie oparte na wzmacnianiu umiejetnosci
regulacji emocji majg znaczenie w leczeniu oséb
uzaleznionych od alkoholu oraz pijacych proble-
mowo bez rozpoznania uzaleznienia.

Whioski: Zaburzenia regulacji emocji maja negatyw-
ny wplyw na rozwdj, przebieg i rokowanie picia pro-
blemowego, w tym AUD. Wskazane jest wigc wiacza-
nie technik regulacji emocji w proces terapeutyczny
z uwzglednieniem réznorodnosci wewnatrzgrupo-
wej. Prawidtowa regulacja emocji daje szans¢ na po-
prawe jakosci zycia, zmniejsza prawdopodobienstwo
nawrotu i rozwoju innych zaburzen psychicznych.
Stowa kluczowe: zaburzenie zwigzane z uzywa-
niem alkoholu, regulacja emocji, zaburzenia psy-
chiczne, neurobiologia, afekt.

m INTRODUCTION

The purpose of this study was to analyse in de-
tail the relationship between the regulation of
emotions and alcohol use. The literature reviewed
was published between 1997 and 2022, with par-
ticular focus on papers from between 2015 and
2022. Both the PubMed database and the Google
search engine were utilised. We included prospec-
tive, retrospective and also review articles with
a total of 207 publications analysed and 104 papers
ultimately considered. Studies examining the re-
lationship between emotion regulation and alco-
hol use were included as well as papers addressing
the relationship between emotion regulation dis-
orders and other risk factors for problematic alco-
hol use such as pain tolerance, impulsivity, sleep
disorders, negative affect and alexithymia. Papers
on the studied parameters in problem drinkers
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m WPROWADZENIE

Przedmiotem niniejszej pracy byla dokladna
analiza zalezno$ci miedzy regulacja emocji a uzywa-
niem alkoholu. W tym celu postuzono sig literaturg
opublikowang w latach 1997-2022, ze szczegdlnym
uwzglednieniem prac z lat 2015-2022. Przeszuka-
no baze PubMed oraz wykorzystano wyszukiwarke
Google. Uwzgledniono artykuly prospektywne,
retrospektywne, a takze przegladowe. Lacznie prze-
analizowano 207 publikacji, uwzgledniajac ostatecz-
nie 104 prace. W artykule brano pod uwage opra-
cowania badajace zwigzki migdzy regulacja emocji
a uzywaniem alkoholu oraz prace odnoszace si¢ do
zwigzku miedzy zaburzeniami regulacji emocji a in-
nymi czynnikami ryzyka problemowego uzywania
alkoholu, takimi jak tolerancja bdlu, impulsywnosc¢,
zaburzenia snu, negatywny afekt, aleksytymia. Do
przegladu wlaczono prace dotyczace badanych para-
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(with a diagnosis of alcohol dependence, harmful
drinking, risky drinking or a diagnosis of alco-
hol use disorder according to DSM-5) were also
included in the review. In addition, we referred
to studies conducted in non-clinical populations
to describe the importance of emotion regulation
in alcohol use itself. The following terms alcohol,
drinking, emotion regulation, pain, distress tole-
rance, impulsivity, sleep, affect, alexithymia were
used in the Polish and English versions.

® REVIEW OF LITERATURE

Definition of regulation of emotions

There are various definitions of emotion regu-
lation in the literature. Gross describes emotion
regulation as the process by which individuals
influence what kind of emotions they have, when
they have them and how they are experienced and
expressed [1]. Depending on the needs or goals
present in a particular situation, emotion regula-
tion can lead to the reduction, maintenance or en-
hancement of positive or negative emotions [1, 2].
This is a broader approach than defining emo-
tion regulation as a process aimed at maximising
positive emotions and minimising negative emo-
tions (hedonic emotion regulation) [3]. Accord-
ing to Gross, emotion regulation causes changes
in the dynamics, duration and rate of occurrence
of emotions, as well as changes in the conse-
quences of the emotions evoked (in behaviour,
experience, physiology) [4]. Gratz and Roemer
define emotion regulation as a multidimension-
al construct involving four aspects: (1) aware-
ness/understanding of emotions, (2) acceptance
of emotions, (3) control of impulsive behaviour/
goal-consistent behaviour and (4) use of appro-
priate emotion regulatory strategies. According
to this model, emotion dysregulation is associat-
ed with difficulties in one or more of the above
abilities. The tool most commonly applied to
assess emotion dysregulation is the Difficulties
of Emotion Regulation Scale (DERS) measur-
ing six domains: (1) lack of acceptance of one’s
own emotions, (2) the extent to which negative
emotions interfere with one’s ability to focus on
tasks, (3) difficulties in impulse control when
experiencing negative emotions, (4) difficulties
in recognising one’s own emotions, (5) limited
access to effective strategies for regulating one’s
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metréw w grupie osob pijacych problemowo (z roz-
poznaniem uzaleznienia od alkoholu, pijacych szko-
dliwie, ryzykownie lub z rozpoznaniem zaburzen
uzywania alkoholu wedlug DSM-5). Dodatkowo,
w celu opisania znaczenia regulacji emocji w samym
uzywaniu alkoholu, odniesiono si¢ do badan prowa-
dzonych w populacjach nieklinicznych. Wykorzysta-
no nastepujace terminy w wersji polskiej i angielskiej:
alcohol, drinking, emotion regulation, pain, distress
tolerance, impulsivity, sleep, affect, alexithymia.

| PRZEGLAD LITERATURY
Definicja regulacji emocji

W literaturze mozna spotkac rézne definicje re-
gulacji emocji. Gross opisuje regulacje emocji jako
proces, w ktérym jednostki wplywaja na to, jakie
emocje maja, kiedy je maja oraz w jaki sposéb sg
one do$wiadczane i wyrazane [1]. W zaleznosci
od potrzeb lub celéow wystepujacych w okres-
lonej sytuacji regulacja emocji moze prowadzi¢
do zmniejszenia, utrzymania badz wzmocnie-
nia pozytywnych lub negatywnych emocji [1, 2].
Jest to szersze podejscie niz w przypadku definio-
wania regulacji emocji jako procesu majacego na
celu maksymalizacje pozytywnych i minimalizacje
negatywnych emocji (hedoniczna regulacja emo-
¢ji) [3]. Wedlug Grossa regulacja emocji powo-
duje zmiany dynamiki, czasu trwania i szybkosci
wystepowania emocji, a takze zmiany w konse-
kwencjach wywotanych emocji (w zachowaniu,
doswiadczaniu, fizjologii) [4]. Gratz i Roemer
definiujg regulacje emocji jako wielowymiarowy
konstrukt obejmujacy cztery aspekty: 1) swiado-
mos¢/rozumienie emocji, 2) akceptacje emocji,
3) kontrole zachowan impulsywnych/zachowanie
zgodne z celami oraz 4) wykorzystanie odpowied-
nich strategii regulacyjnych emocji. Zgodnie z tym
modelem dysregulacja emocji wigze si¢ z trudno-
$ciami w jednej lub kilku z powyzszych zdolnosci.
Narzedziem najczesciej stosowanym do oceny dysre-
gulacji emocji jest Skala Trudnosci Regulacji Emo-
cji (Difficulties of Emotion Regulation Scale - DERS)
obejmujgca sze$¢ domen: 1) brak akceptacji wlas-
nych emocji; 2) stopien, w jakim negatywne emo-
cje zaklocajg umiejetnos¢ skupienia sie na zada-
niach; 3) trudnos$ci w kontroli impulséw podczas
doswiadczania negatywnych emocji; 4) trudnosci
w rozpoznawaniu wlasnych emocji; 5) ograniczo-
ny dostep do efektywnych strategii regulowania

ALcoHOLISM & DRUG ADDICTION / ALKOHOLIZM I NARKOMANTA 2023; 36, 2



116

emotions and (6) difficulties in describing one’s
emotions [5].

Adaptive and maladaptive emotion regulation
strategies

Emotion regulation strategies can be described
as a more or less voluntary and conscious process
that individuals adopt to influence how they ex-
perience their emotions. In the model of emotion
regulation, Gross describes five areas of strategy
related to the dynamics of the emotional process:
situation selection, situation modification, atten-
tional deployment, cognitive change and response
modulation. In each of these, regulation can oc-
cur. Situation choice involves deciding whether to
avoid or engage in certain situations, depending
on their expected emotional impact. Modification
of a situation involves re-appraising it to change its
emotional impact. Attention deployment refers to
directing attention to a particular aspect of a sit-
uation in order to change how it makes you feel.
Cognitive change involves reassessing the mean-
ing of the situation to manipulate emotional re-
sponses. Response modulation occurs at the end
of the emotion-generating process and refers to in-
creasing or decreasing the expression of emotions
(e.g., controlling facial expressions) [1]. Aldao et al.
instead made a distinction between ‘adaptive’
strategies i.e., acceptance, reappraisal, problem
solving and ‘maladaptive’ strategies, i.e., rumi-
nations, avoidance or suppression [6]. However,
many studies emphasise that no method of emo-
tion regulation is always and completely effective.
A distinction should be made between ‘adaptive’
or ‘maladaptive’ emotion regulation strategies
depending on the situations of their application,
their effectiveness and consequences in a more or
less long-term perspective [7, 8]. Emotion regula-
tion does not aim to remove emotions, but rather
to use them in a flexible way, which is also rele-
vant in groups of problem drinkers [4, 9]. It is em-
phasised that fixed, inflexible reactions (inflexible
emotion regulation) are generally maladaptive,
and that greater flexibility is associated with in-
creased adaptation and better coping in specific
situations [8, 10, 11].

Emotion dysregulation as a risk factor for
alcohol drinking in non-clinical populations

As the definition of the construct implies, peo-
ple with emotion dysregulation experience nega-
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wlasnych emocji oraz 6) trudnosci w opisywaniu
wiasnych emocji [5].

Adaptacyjne i nieadaptacyjne strategie
regulacji emocji

Strategie regulacji emocji mozna okregli¢ jako
mniej lub bardziej dobrowolny i §wiadomy proces,
z ktérego jednostki korzystaja, aby wplywac na swoje
emocjonalne odczucia. W modelu regulacji emocji
Gross opisuje pig¢ obszaréw strategii zwiazanych
z dynamika procesu emocjonalnego: wybor sytuacji,
modyfikacja sytuacji, rozmieszczenie uwagi, zmiana
poznawcza i modulacja reakcji. W kazdym z nich
moze zachodzi¢ regulacja. Wybdr sytuacji obejmuje
decyzje, czy unika¢ pewnych sytuacji czy tez anga-
zowac sie w nie, w zaleznosci od ich oczekiwanego
wplywu emocjonalnego. Modyfikacja sytuacji pole-
ga na jej przeksztalcaniu w celu zmiany jej wpltywu
emocjonalnego. Rozmieszczenie uwagi odnosi si¢
do kierowania uwagi na konkretny aspekt sytuacji
w celu zmiany samopoczucia. Zmiana poznawcza
obejmuje ponowng oceng¢ znaczenia sytuacji w celu
manipulowania reakcjami emocjonalnymi. Modula-
cja reakeji nastepuje na koncu procesu generowania
emocji i odnosi si¢ do zwigkszania lub zmniejszania
ekspresji emocji (np. panowanie nad wyrazem twa-
rzy) [1]. Aldao i wsp. dokonali natomiast podziatu
na strategie ,,adaptacyjne’, tj. akceptacja, ponowna
ocena, rozwigzanie problemu, oraz ,nieadaptacyj-
ne’, tj. ruminacje, unikanie, thumienie [6]. W wielu
badaniach podkresla si¢ jednak, ze zaden sposob re-
gulacji emocji nie jest zawsze i calkowicie skuteczny.
Powinno sie rozréznia¢ strategie regulacji emocjo-
nalnej ,adaptacyjne” lub ,nieadaptacyjne” w za-
leznosci od sytuacji, w jakich sg stosowane, sku-
tecznosci i konsekwencji ich stosowania w mniej
lub bardziej dlugoterminowej perspektywie [7, 8].
Regulacja emocji nie ma na celu usuniecia emocji,
ale raczej wykorzystanie ich w elastyczny sposéb, co
ma znaczenie takze w grupach oséb pijacych pro-
blemowo [4, 9]. Podkresla si¢, Ze stale, nieelastyczne
reakcje (nieelastyczna regulacja emocji) s3 ogolnie
nieprzystosowawcze, a wicksza elastyczno$¢ wiaze
si¢ ze zwigkszong adaptacja i lepszym radzeniem
sobie w okreslonych sytuacjach [8, 10, 11].

Zaburzenia regulacji emocji jako czynnik
ryzyka picia alkoholu w populacjach
nieklinicznych

Jak wynika z definicji konstruktu, u 0séb z zabu-
rzeniami regulacji emocji z wigksza czestotliwoscia
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tive affective states more frequently and intensely.
Also, research suggests that difficulties with emo-
tion regulation may be a predictor of drinking
with the intention of reducing or eliminating
negative emotional states like anxiety, sadness or
anger [12]. The affective processing model of neg-
ative reinforcement posits that the dominant mo-
tive for both alcohol and drug use are escape from
and avoidance of negative affect [13]. Veilleux et al.
observed that, among college students, great-
er negative affect enhancement results in a lack
of emotional clarity and limited emotion regula-
tion strategies, which promotes drinking to cope
with negative affect [14]. However, researchers
emphasise that this subjective experience of diffi-
culty in regulating negative affect appears to be
a more proximal indicator of drinking behaviour
motivated by coping, rather than the intensi-
ty of negative affect itself [14]. In another study
of a student population, it was observed that both
drinking to reduce negative affect and increasing
positive affect significantly mediated the rela-
tionship between emotion regulation and con-
sequences of alcohol use, including dependence
symptoms [15]. Among female victims of domes-
tic violence, problematic alcohol use was more
prevalent in the group defined by higher levels
of difficulty in regulating negative and positive
emotions [16].

Positive emotional states can result in distrac-
tion, impaired behavioural control and increased
risk of making decisions focused on short-term
goals like the drinking of alcohol [17]. Difficul-
ties with emotion regulation have been shown to
increase the risk of drinking to obtain, maintain
or reinforce positive experiences like the enjoy-
ment of social relationships or the desire to im-
prove mood (i.e., positive reinforcement, which
is thought to be the most significant predic-
tor of heavy drinking in social situations) [18].
In addition, some individuals may not accept
positive emotional states, perceiving them as
undesirable, unpredictable or frightening [19],
which has been linked to difficulties in assessing
and regulating them [20]. Weiss et al. found that
a lack of acceptance of positive emotions and
difficulties in controlling impulsive behaviour
and engaging in goal-directed behaviour, oc-
curring when experiencing positive emotions,
were associated with problematic alcohol use
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i nasileniem wystepuja negatywne stany afektywne.
Zgodnie z powyzszym badania wskazujg, ze trud-
nosci z regulacja emocji moga by¢ predyktorem
picia z zamiarem zmniejszenia lub wyeliminowa-
nia negatywnych stanéw emocjonalnych, takich
jak niepokdj, smutek czy zto$¢ [12]. Model prze-
twarzania afektywnego wzmocnienia negatywnego
zaklada, ze to wlasnie ucieczka przed negatywnym
afektem i unikanie go s3 dominujacymi motywami
uzywania zaréwno alkoholu, jak i narkotykéow [13].
Veilleux i wsp. obserwowali, ze wsérod studentéw
wigksze nasilenie negatywnego afektu powoduje
brak jasnosci emocjonalnej i ograniczone strate-
gie regulacji emocji, co sprzyja piciu w celu ra-
dzenia sobie z negatywnym afektem [14]. Badacze
podkreslajg jednak, ze to subiektywne doswiadcza-
nie trudnos$ci w regulowaniu negatywnego afektu
wydaje si¢ bardziej proksymalnym wskaznikiem
zachowan zwigzanych z piciem motywowanym ra-
dzeniem sobie niz sama intensywnos¢ negatywnego
afektu [14]. W innym badaniu populacji studentéw
obserwowano, ze picie zaréwno w celu zmniejsze-
nia negatywnego afektu, jak i zwigkszenia pozy-
tywnego afektu istotnie posredniczyto w zwigzku
miedzy regulacja emocji a konsekwencjami spozy-
wania alkoholu, w tym objawami uzaleznienia [15].
Wirod kobiet bedacych ofiarami przemocy domo-
wej problemowe uzywanie alkoholu bylo bardziej
rozpowszechnione w grupie zdefiniowanej przez
wyzszy poziom trudnosci w regulowaniu negatyw-
nych i pozytywnych emocji [16].

Pozytywne stany emocjonalne moga skutkowa¢
rozproszeniem uwagi, zaburzeniem kontroli beha-
wioralnej i zwigkszeniem ryzyka podejmowania
decyzji skoncentrowanych na krétkoterminowych
celach, takich jak picie alkoholu [17]. Wykazano, ze
trudnosci z regulacja emocji moga zwiekszac ryzy-
ko picia w celu uzyskania, utrzymania lub wzmoc-
nienia pozytywnych do$wiadczen, takich jak czer-
panie przyjemnosci z relacji towarzyskich czy che¢
poprawy nastroju (tj. pozytywne wzmocnienie,
ktore uwazane jest za najistotniejszy predyktor in-
tensywnego spozywania alkoholu w sytuacjach spo-
tecznych) [18]. Ponadto, niektére osoby moga nie
akceptowa¢ pozytywnych stanéw emocjonalnych,
odbierajac je jako niepozadane, nieprzewidywalne
lub przerazajace [19], co bylo wigzane z trudno-
$ciami w ich ocenie i regulacji [20]. Weiss i wsp.
stwierdzili, ze brak akceptacji pozytywnych emocji
oraz trudno$ci w kontrolowaniu zachowan impul-
sywnych i angazowaniu si¢ w zachowania ukierun-
kowane na cel, wystepujace podczas doswiadczania
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among students [21]. A critical attitude towards
one’s positive emotions may result in attempts to
suppress them. Drinking alcohol may be a way
to alleviate or distract from positive emotional
states in line with negative reinforcement models
(as with negative emotions) [13]. Certain situa-
tions (e.g., making new friends), although gene-
rating positive emotions, may induce physio-
logical changes associated with stress (e.g.,
accelerated heartbeat). Another study among
students described that, in response to positive
stimuli, they experienced secondary negative
emotions (i.e., negative affect interference). As
has also been shown, positive affect resulting
from social stressors is a predictor of alcohol
use with the aim of coping with social stressors
among individuals with high (but not low) levels
of difficulty regulating positive emotions [22].
In one study on a group of moderate-drinking
students, it was observed that positive affect as
a state predisposes towards higher alcohol con-
sumption, and positive affect as a trait promotes
lower alcohol consumption. Daily fluctuations
in positive affect, feelings of joy or excitement
may promote drinking alcohol, in contrast, peo-
ple who experience greater positive affect overall
tend to drink less. On the other hand, this study
did not find a significant association between
negative affect, difficulty regulating emotions
and alcohol consumption. However, the authors
emphasise that the inclusion criterion for the
study was moderate drinking, rather than prob-
lem drinking, where negative affect and difficul-
ty regulating it may be more related to alcohol
consumption. Additionally, during the 28-day
study, participants may not have experienced
a sufficiently intense negative affect exceeding
their adaptive skills thus generating the need to
seek alcohol. The authors also point to the need
for future studies with a larger sample of sub-
jects [23]. As a recent meta-analysis has shown,
in non-clinical populations, it is positive rather
than negative affect that is associated with an in-
creased likelihood of daily drinking. The authors
explain that the reason for these surprising re-
sults may be that alcohol is often used to celebrate
ceremonial occasions, and non-clinical popula-
tions may be more likely to use alternative coping
strategies to drinking [24]. Polish work by Dra-
gan describes that knowledge of one’s own cogni-
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pozytywnych emocji, byly zwigzane z problemo-
wym spozywaniem alkoholu wsrdd studentow [21].
Krytyczna postawa wobec swoich pozytywnych
emocji moze skutkowa¢ prébami ich stlumienia.
Picie alkoholu moze by¢ sposobem na zlagodze-
nie lub odwrécenie uwagi od pozytywnych stanow
emocjonalnych, zgodnie z modelami negatywnego
wzmocnienia (podobnie jak w przypadku negatyw-
nych emocji) [13]. Pewne sytuacje (np. zawieranie
nowych znajomosci), mimo Ze generuja pozytywne
emocje, moga wywolywac¢ zmiany fizjologiczne ko-
jarzone ze stresem (np. przyspieszone bicie serca).
W kolejnym badaniu przeprowadzonym wsréd
studentéw opisano, ze w odpowiedzi na pozytyw-
ne bodzce doswiadczali oni wtérnie negatywnych
emogji (tj. interferencja negatywnych afektow). Jak
takze wykazano, pozytywny afekt wynikajacy ze
stresoréw spolecznych jest predyktorem uzywania
alkoholu w celu radzenia sobie ze stresorami spo-
tecznymi wsréd oséb z wysokim (ale nie niskim)
poziomem trudnosci w regulowaniu emocji pozy-
tywnych [22]. W jednym z badan w grupie studen-
tow pijacych w umiarkowanych ilosciach zaobser-
wowano, ze pozytywny afekt jako stan predysponuje
do wigkszego spozycia alkoholu, a pozytywny afekt
jako cecha sprzyja mniejszemu spozyciu alkoholu.
Codzienne wahania pozytywnych emocji, uczucie
radosci, ekscytacji moze promowac picie alkoholu,
z kolei osoby, ktére doswiadczaja ogdlnie wigkszego
pozytywnego afektu, zazwyczaj pija mniej. W tym
badaniu nie wykazano natomiast istotnego zwigz-
ku miedzy negatywnym afektem, trudno$ciami
w regulacji emocji a spozyciem alkoholu. Autorzy
podkreslaja jednak, ze kryterium wlaczenia do ba-
dania byto picie w umiarkowanych ilo$ciach, a nie
picie problemowe, gdzie negatywny afekt i trudno-
$ci z jego regulacja moga mie¢ wigkszy zwiazek ze
spozyciem alkoholu. Dodatkowo, podczas badania
trwajacego 28 dni uczestnicy mogli nie doswiad-
czy¢ wystarczajaco nasilonego negatywnego afektu,
ktory przekroczylby ich umiejetnosci adaptacyjne
i wygenerowal potrzebe poszukiwania alkoholu.
Autorzy wskazujg takze na potrzebe przysztych ba-
dan na wigkszej probie badanych [23]. Jak wykazata
niedawno przeprowadzona metaanaliza, w popula-
cjach nieklinicznych to pozytywny, a nie negatywny
afekt jest zwiazany ze zwigkszonym prawdopodo-
bienstwem codziennego picia. Autorzy wyjasniaja,
ze przyczyng tych zaskakujacych wynikéw moze
by¢ fakt, iz alkohol jest czesto uzywany w celu cele-
bracji uroczystych okazji, a populacje niekliniczne
moga chetniej korzysta¢ z alternatywnych do picia
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tive processes (i.e., metacognition) may mediate
the relationship between emotion regulation and
problem drinking among young women. Alco-
hol drinking expectations of gaining of control
and cognitive and emotional regulation (positive
metacognition) may mediate the relationship
between emotion dysregulation and problem
drinking [25, 26].

Emotion regulation disorders and alcohol
drinking in clinical populations

Deficits in emotion-regulation skills are
thought to be a central transdiagnostic process
explaining many psychopathological condi-
tions that often coexist with alcohol use disorder
(AUD) like anxiety, affective or personality dis-
orders [27-29]. It has been observed that those
with AUD and co-occurring mood and anxiety
disorders, compared to people with AUD and
without co-occurring disorders, reported sig-
nificantly greater emotion dysregulation, greater
mental suffering , lower stress tolerance and low-
er use of mindfulness skills as well as greater al-
cohol consumption and more frequent drinking
in response to negative affective situations [30].
Alcohol-seeking triggered by negative affect is
more common in young adults who report symp-
toms of depressive syndrome. The mechanism
of negative affective reinforcement may there-
fore explain the vulnerability to future alcohol
dependence of individuals reporting depressive
syndrome symptoms [31]. Also in this group,
not only negative but also positive emotions
have been shown to influence alcohol consump-
tion. The lack of acceptance of positive emotions
may explain the association between the severity
of depressive symptoms and risky alcohol con-
sumption. People with depressive symptoms may
be more likely to experience secondary negative
emotional states in response to stimuli that are
usually positive. This may result in a fear of ex-
periencing positive emotions and a desire to
divert attention away from them e.g., by drink-
ing alcohol [32, 33]. Partly different results were
observed in a group of people with a diagno-
sis of social anxiety. It was noted that people in
this group, like those experiencing depressive
symptoms, reach for alcohol to reduce negative
affect, with a second motive being the desire to in-
crease rather than decrease positive affect in social
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strategii radzenia sobie z cierpieniem [24]. W pol-
skiej pracy Dragan opisano, Ze wiedza na temat
wlasnych proceséw poznawczych (tj. metapozna-
nie) moze posredniczy¢ w zwigzku miedzy regula-
Cja emocji a problemowym piciem alkoholu przez
mliode kobiety. Oczekiwania zwigzane z piciem
alkoholu w celu kontroli, regulacji poznawczej
i emocjonalnej (pozytywne metapoznanie) moga
by¢ mediatorem zwigzku miedzy dysregulacja
emocji a piciem problemowym [25, 26].

Zaburzenia regulacji emocji a picie alkoholu
w populacjach klinicznych

Deficyt umiejetnosci regulacji emocji jest uwa-
zany za centralny proces transdiagnostyczny wy-
jasniajacy wiele stanéw psychopatologicznych,
ktdre czgsto wspdlistnieja z zaburzeniami zwigza-
nymi z uzywaniem alkoholu (alcohol use disorder
- AUD), takimi jak zaburzenia lekowe, zaburze-
nia afektywne czy zaburzenia osobowosci [27-29].
Obserwowano, ze osoby z AUD ze wspotwyste-
pujacymi zaburzeniami nastroju i zaburzeniami
lekowymi, w poréwnaniu z osobami z AUD bez
wspolistniejacych  zaburzen, zglaszaly istotnie
wigksza dysregulacje emocji, wieksze cierpienie
psychiczne, mniejszg tolerancj¢ na stres, mniejsze
wykorzystanie umiejetnosci uwaznosci, a takze
wigksze spozycie alkoholu i czestsze picie w od-
powiedzi na negatywne sytuacje afektywne [30].
Poszukiwanie alkoholu wywotlane negatywnym
afektem jest czestsze u mlodych dorostych, ktorzy
zglaszajg objawy zespotu depresyjnego. Mechanizm
negatywnego wzmocnienia afektywnego moze za-
tem wyjasnia¢ podatno$¢ na przyszle uzaleznienie
od alkoholu 0s6b zglaszajacych objawy zespotu de-
presyjnego [31]. Wykazano, ze rdwniez w tej grupie
nie tylko negatywne, lecz takze pozytywne emocje
majg wplyw na spozycie alkoholu. Brak akceptacji
pozytywnych emocji moze wyjasnia¢ zwigzek mie-
dzy nasileniem objawéw depresyjnych a ryzykow-
nym spozywaniem alkoholu. Osoby z objawami
depresyjnymi moga czesciej doswiadcza¢ wtdrnie
negatywnych stanéw emocjonalnych w odpowiedzi
na bodzce, ktdre s3 zazwyczaj pozytywne. Moze to
powodowa¢ strach przed do$wiadczaniem pozy-
tywnych emocji i cheé odwrdcenia od nich uwagi,
np. przez picie alkoholu [32, 33]. Czesciowo od-
mienne wyniki obserwowano w grupie oséb z roz-
poznaniem leku spotecznego. Odnotowano, Ze oso-
by z tej grupy, podobnie jak osoby doswiadczajace
objawéw depresyjnych, siegaja po alkohol w celu
zmniejszenia negatywnego afektu, z kolei drugim
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situations [34]. Puzzling results were observed
when examining emotion regulation in adoles-
cents with ADHD. The indirect effect of emotion
regulation on problem drinking through social
skills was confirmed but its direction was a sur-
prise. Paradoxically, greater emotion regulation
skills were associated with greater social skills,
which in turn correlated with greater likelihood
of problem drinking. According to the authors,
a possible explanation for the results is that de-
veloped social skills may favour an increase in
the frequency of social contacts during which
the opportunity to drink alcohol arises. As high-
lighted by the researchers, in addition, parental
knowledge (i.e., knowledge of the child’s friends,
whereabouts and activities) as measured by
the nine-item parenting questionnaire (Alabama
Parenting Questionnaire 9 - APQ-9) protected
the subjects from progression from experimen-
tal to problematic alcohol use [35]. Correlations
between emotional dysregulation and drinking
behaviour have also been observed in other pop-
ulations, including 9/11 New York Two Towers
survivors [36], perpetrators of relationship vio-
lence [37] and HIV-infected individuals [38]. It
has also been observed that difficulties in emo-
tion regulation and goal focus may contribute to
higher rates of alcohol use during the COVID-19
pandemic [39]. Dysregulation of emotions may
contribute to the development of AUD as a con-
sequence of other mental disorders. A high degree
of difficulty with emotion regulation in those with
a diagnosis of social anxiety have been shown to
increase the risk of developing AUD. Individuals
who are unable to cope with the cognitive and
physiological symptoms of social anxiety through
adaptive emotion regulation strategies may tend
to cope through drinking [40]. Emotion regula-
tion disorders may also explain why women with
post-traumatic stress disorder (PTSD) are more
likely to develop alcohol dependence symptoms.
Individuals with PTSD may experience more in-
tense negative emotions, and the lack of adequate
opportunities to regulate these emotions pro-
motes their avoidance through alcohol use [41].
Furthermore, the literature reports that a high
level of cognitive reappraisal in those with PTSD
may be a protective factor against the develop-
ment of AUD [42].
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motywem jest che¢ zwiekszenia, a nie zmniejszenia
pozytywnego afektu w sytuacjach spotecznych [34].
Zastanawiajace wyniki obserwowano podczas
badania regulacji emocji u mlodziezy z ADHD.
Potwierdzono posredni wplyw regulacji emocji na
problemowe spozywanie alkoholu przez umiejet-
nosci spoleczne, jednak kierunek tego efektu byt
zaskakujacy. Wigksze umiejetnosci regulacji emocji
wigzaly sie z wiekszymi umiejetnosciami spofeczny-
mi, ktdre z kolei korelowaly z wigkszym prawdopo-
dobienstwem problemowego spozywania alkoholu.
Wedlug autoréw mozliwym wytlumaczeniem uzys-
kanych wynikéw jest to, ze rozwinigte umiejetnosci
spoleczne moga sprzyja¢ zwigkszeniu czestotliwo-
$ci kontaktow towarzyskich, podczas ktérych po-
jawia sie okazja do picia alkoholu. Jak podkreslajg
badacze, dodatkowo wiedza rodzicow (tj. wiedza
na temat przyjaciol, miejsca pobytu i zaje¢ dziecka)
mierzona za pomocy dziewigciostopniowego kwe-
stionariusza rodzicielskiego (Alabama Parenting
Questionnaire 9 - APQ-9) chronita badanych przed
progresja uzywania alkoholu od eksperymentalnego
do problemowego [35]. Korelacje pomiedzy dysre-
gulacja emocjonalng a zachowaniami zwigzanymi
z piciem alkoholu obserwowano takze w innych po-
pulacjach, m.in. u oséb, ktére przezyly atak na no-
wojorskie wieze z 11 wrze$nia 2001 r. [36], sprawcow
przemocy w relacjach partnerskich [37] czy osob
zarazonych HIV [38]. Obserwowano réwniez, ze
trudnosci w regulacji emocji i w koncentrowaniu si¢
na celu mogly przyczynia¢ sie do czestszego siega-
nia po alkohol podczas pandemii COVID-19 [39].
Dysregulacja emocji moze przyczynia¢ si¢ do roz-
woju AUD jako nastepstwo innych zaburzen psy-
chicznych. Wykazano, ze wysoki poziom trudno-
$ci w regulacji emocji u 0séb z rozpoznaniem leku
spotecznego zwieksza ryzyko rozwoju AUD. Osoby,
ktore nie sg w stanie poradzi¢ sobie z poznawczy-
mi i fizjologicznymi objawami lgku spofecznego za
pomocy adaptacyjnych strategii regulacji emocji,
moga wykazywac tendencje do radzenia sobie przez
picie [40]. Zaburzenia regulacji emocji moga wyja-
$nia¢ takze, dlaczego kobiety z zespolem stresu po-
urazowego (post-traumatic stress disorder — PTSD)
czesciej rozwijaja objawy uzaleznienia od alkoholu.
Osoby z PTSD moga doswiadcza¢ bardziej inten-
sywnych negatywnych emocji, a brak odpowiednich
mozliwoéci ich regulacji sprzyja unikaniu tych emo-
cji przez uzywanie alkoholu [41]. Ponadto, jak wia-
domo z literatury, wysoki poziom stosowania po-
nownej oceny poznawczej u osob z PTSD moze by¢
czynnikiem ochronnym przed rozwojem AUD [42].
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Emotion dysregulation in different drinking
patterns

It has been pointed out in the literature that
emotion dysregulation is related to alcohol use
in drinking patterns that do not meet AUD crite-
ria. Research on emotional processing disorders
revealed that binge drinkers, when compared to
a control group, were characterised by greater
intensity of negative emotional states, greater
difficulty in recognising other people’s emotion-
al states and impaired emotional responses [43].
Emotion regulation strategies did not differ be-
tween heavy drinkers and those in the control
group [44], whereas in distress situations (like
having to solve a difficult task) heavy drinkers
used maladaptive emotion regulation strategies
(ruminations, self-blame), which was not ob-
served in the control group [45]. A Polish study
reported that student risky drinkers showed
lower levels of emotion acceptance and emotion
recognition skills compared to controls [46].
Another study attempted to compare the emo-
tional functioning of subjects on days of alcohol
consumption and on days of abstinence. It was
observed that emotional functioning was stable
(throughout the day) on abstinence days. In con-
trast, there was a steady increase in emotional
instability on days when subjects drank alcohol
leading to drinking initiation and rapid stabili-
sation of emotions [47]. Among risky drinkers,
it has been reported that difficulties in regulat-
ing positive and negative emotions appear to be
more important risk factors for drinking prob-
lems than the actual level of alcohol consump-
tion [48].

Emotion regulation and the development
of AUD

Emotion dysregulation contributes to the de-
velopment of dependence, affects its course, pro-
motes the consequences of alcohol use and in-
creases the risk of relapse [49, 50]. Higher scores
on the Difficulties of Emotion Regulation Scale
(DERS) have been found to be associated with
greater severity of alcohol dependence symp-
toms and greater motivation to drink. In those
with AUD, observations made after 3 months
of Dialectical Behavior Therapy Skills Training
(DBT-ST) showed significantly lower scores on
the DERS than prior to therapy. Furthermore,
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Zaburzenia regulacji emocji w réznych
modelach picia

W literaturze zwracano uwage, Ze zaburzenia
regulacji emocji maja zwigzek z uzywaniem alkoho-
lu w modelach picia, ktére nie spetniajg kryteriow
AUD. Badania dotyczace zaburzen proceséw emo-
¢jonalnych ujawnily, ze osoby pijace intensywnie
(binge drinkers), w poréwnaniu z grupa kontrolna,
cechowalo wigksze nasilenie negatywnych stanow
emocjonalnych, wigksze trudnosci w rozpoznawaniu
stanéw emocjonalnych innych oséb oraz ostabione
reakcje emocjonalne [43]. Strategie regulacji emocji
nie roznily sie pomiedzy osobami pijacymi inten-
sywnie a tymi z grupy kontrolnej [44], natomiast
w sytuacji dystresu (jak konieczno$¢ rozwigzania
trudnego zadania) osoby pijace intensywnie stoso-
waly nieadaptacyjne strategie regulacji emocji (ru-
minacje, samoobwinianie), czego nie obserwowano
w grupie kontrolnej [45]. W polskiej pracy odnoto-
wano, ze studenci pijacy ryzykownie (risky drinkers)
wykazywali nizszy poziom umiejetnosci w zakresie
akceptacji emocji i rozpoznawania emocji w poréw-
naniu z osobami z grupy kontrolnej [46]. W innym
badaniu podjeto probe pordéwnania funkcjonowa-
nia emocjonalnego badanych w dniach spozywa-
nia alkoholu i w dniach utrzymywania abstynencji.
Zaobserwowano, ze funkcjonowanie emocjonalne
bylo stabilne (przez caly dzien) w dni z abstynencja.
Z kolei w dni, w ktdrych badani pili alkohol, naste-
powat staty wzrost niestabilno$ci emocjonalnej pro-
wadzacej do inicjacji picia i do szybkiej stabilizacji
emocji [47]. Wsrod oséb pijacych ryzykownie od-
notowano, ze trudnosci w regulowaniu pozytywnych
i negatywnych emocji wydaja si¢ bardziej istotnymi
czynnikami ryzyka probleméw zwiazanych z piciem
alkoholu niz rzeczywisty poziom jego spozycia [48].

Regulacja emocji a przebieg AUD

Dysregulacja emocji przyczynia si¢ do rozwoju
uzaleznienia, wplywa na jego przebieg, sprzyja konse-
kwencjom uzywania alkoholu i zwigksza ryzyko na-
wrotu [49, 50]. Stwierdzono, ze wyzsze wyniki w Skali
Trudnosci Regulacji Emocji (Difficulties of Emotion
Regulation Scale - DERS) wiazg si¢ z wiekszym na-
sileniem objawéw uzaleznienia od alkoholu i wigk-
sza motywacja do picia. U os6b z AUD obserwacje
dokonane po 3 miesigcach Treningu Umiejetnosci
Terapii Dialektyczno-Behawioralnej (Dialectical Be-
havior Therapy Skills Training - DBT-ST) wykazaly
istotnie nizsze wyniki w skali DERS niz przed rozpo-
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those with lower DERS scores were able to main-
tain abstinence for a greater number of consecu-
tive days [51].

Negative affective states trigger alcohol crav-
ing leading to relapse, even after treatment has
been completed [52]. Available research suggests
a link between negative affect and emotion dys-
regulation and substance craving in people with
a diagnosis of AUD [49, 53, 54]. In Khosravani’s
et al. study, it was observed that, in patients with
AUD diagnosis, both positive and negative affect
and emotion dysregulation significantly correlated
with craving. However, negative and positive affect
had no direct bearing on craving. Increased nega-
tive affect and decreased positive affect indirectly
influenced alcohol craving through reduced access
to emotion regulation strategies. Thus, it was con-
cluded that access to emotion regulation strategies
may be important in predicting alcohol craving in
people with AUD who experience both increased
negative affect and decreased positive affect [55].
Claisse et al. investigated differences in emotion
regulation processes in AUD patients with short-
term (STA - less than one month) and long-term
abstinence (LTA - at least six months) by re-
cording high frequency of heart rate variability
(HF-HRV) in response to emotional and neutral
stimuli. The results highlighted a higher phasic
HF-HRV in the STA group compared to the LTA
and control groups for negative, positive and neu-
tral stimuli. A normalisation of HRV in response to
emotional stimuli was observed in the LTA group.
A correlation was also observed between alcohol
craving severity and increased HF-HRV in both
groups. Emotion regulation impaired in the early
phase of abstinence may therefore be partially im-
proved with longer abstinence [56]. Problems with
affect regulation are central to the resumption
of alcohol drinking in early recovery in people
with AUD and may result from difficulties in de-
fining the emotions experienced [57, 58]. It has
been observed that momentary negative affect im-
pairs the ability to discriminate negative emotions,
whereas momentary positive affect facilitates
the discrimination of positive emotions among
individuals in early abstinence. The ability to dif-
ferentiate emotions is thought to be a protective
factor against relapse and alcohol-related prob-
lems [59, 60], but emotion dysregulation may act
as arelapse trigger even after a period of long-term
sobriety [61]. Emotion and impulse management
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czeciem terapii. Co wiecej, osoby z nizszymi wynika-
mi w DERS utrzymywaly abstynencje przez wieksza
liczbe kolejnych dni [51].

Negatywne stany afektywne wyzwalaja glod
alkoholowy prowadzacy do nawrotéw, nawet po
zakonczonym leczeniu [52]. Dostepne badania
wskazujg na zwigzek miedzy negatywnym afektem
i dysregulacja emocji a glodem substancji u oséb
z rozpoznaniem AUD [49, 53, 54]. W badaniu
Khosravaniego i wsp. obserwowano, ze u pacjen-
tow z rozpoznaniem AUD zaréwno pozytywny, jak
i negatywny afekt oraz dysregulacja emocji w spo-
sob istotny korelowaly z glodem. Jednak negatywny
i pozytywny afekt nie mialy bezposredniego wply-
wu na gltéd. Zwiekszenie negatywnego i zmniej-
szenie pozytywnego afektu posrednio wplywalo
na gléd alkoholowy przez ograniczony dostep do
strategii regulacji emocji. Stwierdzono wigc, ze do-
step do strategii regulacji emocji moze by¢ istot-
ny w przewidywaniu glodu alkoholowego u oséb
z AUD, ktdre doswiadczaja zaréwno zwigkszone-
go negatywnego afektu, jak i zmniejszonego pozy-
tywnego afektu [55]. Claisse i wsp. badali réznice
w procesach regulacji emocji u pacjentéw z AUD
z krétkotrwalg (short-term abstinence — STA; krdcej
niz jeden miesigc) i dtugotrwala abstynencja (long-
term abstinence - LTA; co najmniej sze$¢ miesiecy)
przez rejestracje wysokiej czestotliwo$ci zmiennosci
rytmu serca (high frequency of heart rate variability
- HF-HRV) w odpowiedzi na bodzce emocjonal-
ne i neutralne. Wyniki uwidocznily wyzsza fazowa
HF-HRV w grupie STA w poréwnaniu z grupami
LTA i kontrolng dla bodzcéw negatywnych, pozy-
tywnych i neutralnych. W grupie LTA zaobserwo-
wano normalizacje HRV w odpowiedzi na bodzce
emocjonalne. Zauwazono takze korelacje miedzy
nasileniem glodu a zwiekszong HF-HRV w obu
grupach. Regulacja emocji uposledzona we wcze-
snej fazie abstynencji moze zatem ulec czesciowej
poprawie przy dluzszej abstynencji [56]. Problemy
z regulacjg afektu s kluczowe dla wznowienia picia
alkoholu we wczesnym okresie zdrowienia u oséb
z AUD i moga wynika¢ z trudnosci w okresleniu
doswiadczanych emocji [57, 58]. Obserwowano,
ze chwilowy negatywny afekt uposledza zdolnos¢
do rozrézniania negatywnych emocji, z kolei po-
zytywny afekt w danej chwili utatwia rozréznianie
pozytywnych emocji u 0sdb we wczesnym okresie
abstynencji. Uwaza sie, ze umiejetno$¢ zrdznico-
wania emocji jest czynnikiem ochronnym przed
nawrotami i problemami zwigzanymi z piciem al-
koholu [59, 60], jednak zaburzenia regulacji emo-
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stress plays a large role during the initial period
of abstinence, making it difficult to focus on long-
term priorities. In view of this, patients may seek
immediate gratification. Particularly high scores
on the DERS subscales for difficulties with ‘Goals,
‘Strategies’ and ‘Awareness’ were observed among
people undergoing rehabilitation during the initial
period of abstinence. On this basis, the conclusion
was drawn that during the early abstinence period
patients have difficulties with accepting their emo-
tions, coping and avoiding impulsive behaviour.
Otonello et al. observed that, after a period of treat-
ment, patients achieved an improvement in their
overall ability to regulate their emotions. How-
ever, no improvement was evident in the ‘Aware-
ness subscale, where there was no difference be-
tween the start and end days of treatment, while
the change in the ‘Emotional clarity’ subscale had
little effect [57]. Different results were obtained by
Fox et al. who observed that after a longer period
of abstinence, AUD patients significantly improved
‘Awareness and ‘Emotional Clarity’ indicators
though there was no improvement on ‘Tmpulse
Control’ [62].

Attention self-regulation and attitudes of ac-
ceptance associated with mindfulness have been
shown to be important mechanisms through
which emotion dysregulation contributes to
AUD severity. The protective role for mindfulness,
particularly the mechanisms of self-regulation of
attention and the ability to hold non-judgmental
attitudes towards experiences to reduce the im-
pact of emotion dysregulation on AUD severity
has been observed [63]. This seems consistent
with reports that patients with AUD show al-
tered cognitive functioning and impaired systems
of attention [64]. In this context, self-regulation
of attention has been considered as an adap-
tive mechanism of emotion regulation that may
attenuate the association between negative affect
and AUD [54].

Among AUD patients, a correlation between
the course of the last episode of heavy drinking and
emotional processes was also highlighted. Greater
difficulty in describing feelings was observed when
more alcohol was consumed and when the last
episode of heavy drinking was longer in dura-
tion. In addition, the longer duration of the last
heavy-drinking episode was associated with great-
er disturbances in emotion identification and regu-
lation [65].
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¢ji moga dziata¢ jako wyzwalacz nawrotu nawet po
okresie dlugotrwalej trzezwosci [61]. W poczatko-
wym okresie abstynencji duza role odgrywa stres
zwigzany z zarzadzaniem emocjami i impulsami,
ktory utrudnia skupienie si¢ na dtugoterminowych
priorytetach. Wobec tego pacjenci moga poszu-
kiwa¢ natychmiastowej gratyfikacji. Wéréd osob
poddanych rehabilitacji w poczatkowym okresie
abstynencji obserwowano szczegélnie wysokie wy-
niki w podskalach DERS dla trudnosci z ,,Celami’,
»Strategiami” i ,,Swiadomoéciq”. Na tej podstawie
wysunieto wniosek, ze w okresie wczesne]j absty-
nencji pacjenci majg trudnosci z akceptacja swoich
emocji, radzeniem sobie i unikaniem zachowan im-
pulsywnych. Otonello i wsp. stwierdzili, ze po okre-
sie leczenia pacjenci uzyskali poprawe ogolnej zdol-
nosci regulacji emocji. Nie uwidoczniono jednak
poprawy w podskali ,,Swiadomo$ci”, w ktdrej nie
byto réznicy miedzy dniem rozpoczecia a dniem
zakonczenia leczenia, z kolei zmiana w podskali
»Jasno$ci Emocjonalnej” miata niewielki efekt [57].
Odmienne wyniki uzyskali Fox i wsp., ktdrzy za-
obserwowali, Zze po dluzszym okresie abstynencji
pacjenci z AUD istotnie poprawili wskazniki ,,Swia-
domosci” i ,,Jasnosci Emocjonalnej’;, ale nie uzyskali
poprawy w zakresie ,,Kontroli Impulséw” [62].

Wykazano, ze samoregulacja uwagi i posta-
wy akceptacji zwigzane z uwaznoscia sg istotny-
mi mechanizmami, za po$rednictwem ktorych
dysregulacja emocji przyczynia si¢ do nasilenia
AUD. Zaobserwowano ochronng rolg uwaznosci,
zwlaszcza mechanizméw samoregulacji uwagi
i zdolnos$ci do zajmowania nieoceniajacej posta-
wy wobec doswiadczen, ktére zmniejszaja wpltyw
dysregulacji emocji na ciezkos¢ AUD [63]. Wydaje
sie to zgodne z doniesieniami, ze pacjenci z AUD
wykazujg zmienione funkcjonowanie poznawcze
oraz uposledzenie systemow uwagi [64]. W tym
kontek$cie rozwazano samoregulacje uwagi jako
adaptacyjny mechanizm regulacji emocji, ktory
moze tlumi¢ zwigzek migdzy negatywnym afek-
tem a AUD [54].

Wisrod pacjentéw z AUD uwidoczniono takze
zalezno$¢ miedzy przebiegiem ostatniego epizodu
intensywnego picia a procesami emocjonalnymi.
Wigksze trudnosci z opisywaniem uczué obser-
wowano w przypadku spozycia wigkszej ilosci
alkoholu oraz diuzszego trwania ostatniego epizo-
du intensywnego picia. Dodatkowo, dtuzszy czas
trwania ostatniego epizodu intensywnego picia
wigzal si¢ z wigkszymi zaburzeniami identyfikacji
i regulacji emocji [65].
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Emotion regulation strategies in populations
of problem drinkers

The lack of appropriate emotion regulation
strategies is considered one of the key characteri-
stics of alcohol-dependent patients [53]. Mal-
adaptive emotion regulation strategies have been
shown to be significantly associated with higher
alcohol and drug use, whereas adaptive strategies
with significantly lower use of these substanc-
es [66]. Indeed, adaptive strategies lead to a greater
reduction in negative affect than maladaptive
strategies [67]. It has been reported that persons
with AUD are less likely to use adaptive emotion
regulation strategies like reappraisal and more
likely to use maladaptive strategies like rumina-
tion, avoidance and suppression [68]. Compared
to control group, patients with AUD reported
greater use of response modulation and attention-
al deployment but less of cognitive change [50].
Difficulties in emotion regulation in those with
AUD may be consistent with a concept called ‘mis-
regulation’ of substance use, which emphasises
the importance of patients attempting to exercise
control in ways that do not produce the desired
outcome [61].

The authors point to differences in the effec-
tiveness of applied emotion regulation strategies
depending on the severity of AUD. The Holz-
hauer et al. study observed women who were
randomly divided into 2 groups. The experimen-
tal group received a fifty-minute micro-interven-
tion of cognitive reappraisal (i.e., reassessing the
meaning of the situation), and the control group
received a fifty-minute psychoeducation session
on general women’s health. Each participant lis-
tened to a personalised stress scenario, followed
by measurements of alcohol craving and inhibi-
tory control (i.e., the ability to suppress ongoing
or planned cognitive or behavioural processes).
Following stress re-induction, research staff
asked women in the study group to implement
the reassessment strategy for six minutes and
women in the control group (who did not receive
the reassessment micro-intervention) to remain
silent for six minutes. Subsequent measurements
of inhibitory control and alcohol craving were
then taken. It was observed that women with less
severe AUD experienced a greater reduction in
alcohol craving after using the newly identified
reassessment strategy, while those with more
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Strategie regulacji emocji w populacjach oso6b
pijacych problemowo

Uwaza sig, ze brak odpowiednich strategii regu-
lacji emociji jest jedng z kluczowych cech pacjen-
tow uzaleznionych od alkoholu [53]. Jak wyka-
zano, nieadaptacyjne strategie regulacji emocji sg
istotnie zwigzane z wigkszym spozyciem alkoholu
i narkotykow, podczas gdy strategie adaptacyjne
- z istotnie mniejszym spozyciem tych substan-
cji [66]. Adaptacyjne strategie prowadza bowiem
do wigkszej redukcji negatywnego afektu niz stra-
tegie nieadaptacyjne [67]. Donoszono, ze osoby
z AUD rzadziej stosuja adaptacyjne strategie re-
gulacji emocji, takie jak ponowna ocena, z kolei
czesciej siegaja po strategie nieadaptacyjne, jak ru-
minacje, unikanie, ttumienie [68]. W poréwnaniu
z grupa kontrolng pacjenci z AUD zglaszali wiek-
sze wykorzystanie modulacji odpowiedzi i roz-
mieszczenia uwagi, ale mniejsze wykorzystanie
zmiany poznawczej [50]. Trudnosci w regulacji
emocji u 0s6b z AUD moga by¢ spéjne z koncep-
cja zwang ,,bledng regulacjg” uzywania substancji,
ktéra podkresla znaczenie podejmowania przez
pacjentéow prob sprawowania kontroli w sposéb
nieprzynoszacy pozadanego rezultatu [61].

Autorzy wskazuja na roznice w skutecznosci
stosowania strategii regulacji emocji w zaleznosci
od ciezkosci AUD. W badaniu Holzhauer i wsp.
obserwowano kobiety, ktére losowo podzielono na
2 grupy. Grupa eksperymentalna otrzymata piec-
dziesieciominutowg mikrointerwencje ponownej
oceny poznawczej (tj. ponownej oceny znaczenia
sytuacji), a grupa kontrolna pigé¢dziesigciominutowa
sesje psychoedukacji na temat ogolnego zdrowia ko-
biet. Kazda uczestniczka wystuchata spersonalizowa-
nego scenariusza stresu, a nastepnie dokonano po-
miaréw glodu alkoholowego i kontroli hamowania
(tj. zdolnosci do tlumienia trwajagcych albo plano-
wanych proceséw poznawczych lub behawioral-
nych). Po ponownej indukgji stresu personel badaw-
czy poprosit kobiety z badanej grupy o wdrozenie
strategii ponownej oceny przez sze$¢ minut, a kobie-
ty z grupy kontrolnej (ktére nie otrzymaly mikro-
interwencji ponownej oceny) o pozostanie w ciszy
przez sze$¢ minut. Nastepnie dokonano kolejnych
pomiaréw kontroli hamujacej i gtodu alkoholowe-
go. Zaobserwowano, ze kobiety z mniej nasilonym
AUD odczuwaly wigksza redukeje gltodu alkoholo-
wego po zastosowaniu nowo poznanej strategii po-
nownej oceny, z kolei kobiety z bardziej nasilonym
AUD odczuwaly wieksza redukcje gtodu podczas
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severe AUD experienced a greater reduction in
craving while in silence. The opposite effect was
observed for the inhibition control test. Women
with less severe AUD experienced greater dete-
rioration in inhibitory control when in silence,
while those with more severe AUD experienced
greater reduction in inhibitory control when
using the reappraisal strategy. The researchers
explain that for women with higher AUD seve-
rity, relaxation and distraction may be effective
strategies for regulating emotions in the short
term. Being silent, moreover, may be easier than
performing a cognitively taxing, newly acquired
skill like using cognitive reappraisal. However,
while staying silent may be effective in immedi-
ately reducing negative affect and craving, emo-
tion regulation research has shown that strategies
that focus on cognitive change, such as reappraisal,
are more effective in the long-term than those
that focus on response modulation (such as being
quiet, deep breathing). In turn, the greater effect
of reappraisal on inhibitory control in women with
more severe AUD may reflect an intensified use
of cognitive mechanisms that may suppress alco-
hol craving [69].

In a study focusing on patterns of emotion
regulation strategies in people with AUD during
the first year of abstinence, it was observed that
maladaptive strategies were significantly more
frequently used in people with AUD compared
to the control group. It was also observed that
adaptive strategies were used with different fre-
quency in individuals with AUD. The subgroup
with an AUD diagnosis who used adaptive strate-
gies more frequently had significantly lower levels
of anxiety and longer periods of abstinence (more
than 6 months) compared to the maladaptive
strategies group [70].

In the study by Petit et al. a relationship was
observed between emotion regulation and du-
ration of abstinence. Duration of abstinence
during rehabilitation was positively correlated
with applying cognitive change, while the use
of response modulation was positively correlat-
ed with the level of alcohol craving. The results
suggest that abstinence is associated with a shift
towards more adaptive patterns of emotion regu-
lation while ineffective regulation strategies may
exacerbate alcohol craving and reinforce further
drinking [50].
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przebywania w ciszy. Odwrotny efekt zaobserwo-
wano w przypadku badania kontroli hamowania.
Kobiety z mniej nasilonym AUD odczuwaly wiek-
sze pogorszenie kontroli hamowania w przypadku
przebywania w ciszy, natomiast u kobiet z bardziej
nasilonym AUD odnotowano wigksze zmniejszenie
kontroli hamowania w przypadku stosowania strate-
gii ponownej oceny. Badacze tlumacza, ze dla kobiet
z wiekszym nasileniem AUD relaksacja i rozprosze-
nie uwagi moga by¢ skutecznymi strategiami regu-
lacji emocji w krotkim okresie. Pozostanie w ciszy
moze by¢ ponadto latwiejsze niz wykonywanie po-
znawczo obcigzajacej, nowo nabytej umiejetnosci,
takiej jak stosowanie ponownej oceny poznawczej.
Jednakze, podczas gdy pozostanie w ciszy moze by¢
skuteczne w natychmiastowym zmniejszaniu ne-
gatywnego afektu i gtodu, badania regulacji emocji
wykazaly, ze strategie skoncentrowane na zmianie
poznawczej, takie jak ponowna ocena, sg bardziej
skuteczne w dtugoterminowej perspektywie niz te,
ktore koncentruja si¢ na modulacji odpowiedzi (ta-
kie jak pozostanie w ciszy, glebokie oddychanie).
Z kolei wiekszy wplyw ponownej oceny na kontrole
hamowania u kobiet z bardziej nasilonym AUD
moze odzwierciedla¢ zintensyfikowane wykorzysta-
nie mechanizméw poznawczych, ktére mogg thumic¢
gléd alkoholowy [69].

W badaniu skupiajacym si¢ na wzorcach stra-
tegii regulacji emocji u oséb z AUD podczas
pierwszego roku abstynencji zaobserwowano, ze
strategie nieprzystosowawcze byly istotnie czesciej
stosowane u 0s6b z AUD w poréwnaniu z osoba-
mi z grupy kontrolnej. Zaobserwowano tez r6zna
czestotliwo$¢ stosowania strategii adaptacyjnych
u os6b z AUD. Podgrupa oséb z rozpoznaniem
AUD, ktora czgéciej stosowala strategie adapta-
cyjne, odznaczala si¢ znamiennie nizszym pozio-
mem leku i dluzszym okresem abstynencji (ponad
6 miesiecy) w poréwnaniu z grupa stosujaca stra-
tegie nieadaptacyjne [70].

W badaniu Petit i wsp. obserwowano zalezno$¢
miedzy regulacja emocji a okresem abstynencji.
Czas trwania abstynencji podczas rehabilitacji byt
dodatnio skorelowany z wykorzystaniem zmiany
poznawczej, z kolei stosowanie modulacji odpowie-
dzi byto dodatnio skorelowane z poziomem glodu
alkoholowego. Wyniki sugeruja, ze abstynencja
wigze sie z przejsciem w kierunku bardziej adapta-
cyjnych wzorcéw regulacji emocji, z kolei niesku-
teczne strategie regulacji moga nasila¢ gtod alkoho-
lowy i wzmacnia¢ dalsze picie alkoholu [50].
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The neurobiology of emotion regulation in
AUD and other models of drinking

Brain neuroimaging studies assessing alcohol
use among adolescents have observed that the in-
sula is significantly involved in encoding auto-
nomic functions related to subjective states of
alcohol craving and risky decision-making and
that the sublimbic cingulate rim lies at the heart
of emotion regulation [71]. Other work suggests
that the smaller involvement of large brain cir-
cuits supporting top-down attentional control,
particularly during the experience of nega-
tive emotions, is associated with more problem
drinking in young adults [72]. Impulse control
difficulties in AUD patients were associated with
reduced stress responses in the ventromedial pre-
frontal cortex (VmPFC), right caudate nucleus
and lateral prefrontal cortex (LPFC). Reduced
VmPFC function has been linked to difficulties
in emotion regulation and alcohol-related mal-
adaptive coping methods, including increased
craving and early relapse. Reduced connections
of the VmPFC to the anterior cingulate cortex,
a major region responsible for emotion regula-
tion, were observed in AUD patients compared
to controls. These observations may indicate
an impaired ability to regulate emotion under
threat in AUD subjects [73]. It is noteworthy
that in AUD individuals, PFC areas involved in
the regulation of alcohol craving overlap in part
with areas involved in the regulation of negative
emotions [74]. Increased connectivity between
the right caudate nucleus and the right motor
cortex was also observed in AUD patients, sug-
gesting an increased tendency towards habitual
behaviour. Reduced connectivity between the
LPFC and the dorsomedial prefrontal cortex
(DmPFC) was further associated with increased
stress-induced anxiety in AUD patients [73].
In Gorka’s et al. study, alcohol was observed to dis-
rupt connectivity between regions of the anterior
insula (aINS) and dorsal anterior cingulate cor-
tex (dACC), impairing the detection and evalua-
tion of emotionally relevant information, thereby
enhancing the direct anxiolytic effects of alco-
hol [75]. Findings suggest that some of the cog-
nitive and affective deficits observed in people
with AUD may be mediated, at least in part, by
cerebellar dysfunction [76]. The importance of
the cerebellum as a biomarker of negative affect
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Neurobiologia regulacji emocji w AUD
i innych modelach picia

W badaniach neuroobrazowych mézgu ocenia-
jacych spozycie alkoholu wsréd mlodziezy zaob-
Serwowano, ze wyspa jest istotnie zaangazowana
w kodowanie funkcji autonomicznych zwigzanych
z subiektywnymi stanami glodu alkoholowego
i ryzykownymi procesami decyzyjnymi, a podspoi-
dlowy zakret obreczy lezy u podstaw regulacji emo-
¢ji [71]. Inne prace sugeruja, ze mniejsze zaangazo-
wanie duzych obwodéw moézgowych wspierajacych
odgoérna kontrole uwagi, szczegélnie podczas do-
$wiadczania negatywnych emocji, wigze si¢ zbardziej
problemowym piciem u mlodych dorostych [72].
Trudnosci w kontroli impulséw u pacjentéw z AUD
byly zwigzane ze zmniejszong odpowiedzig na stres
w brzuszno-przysrodkowej korze przedczolowej
(ventromedial prefrontal cortex — VmPFC), prawym
jadrze ogoniastym i lewej bocznej korze przedczoto-
wej (lateral prefrontal cortex - LPFC). Zmniejszona
funkcja VmPFC zostala powigzana z trudnoscia-
mi w regulacji emocji i zwigzanymi z alkoholem
nieprzystosowawczymi metodami radzenia sobie,
w tym nasilonym glodem i wczesnym nawrotem.
U pacjentéw z AUD w poréwnaniu z grupg kontrol-
ng obserwowano zmniejszone polaczenia VmPFC
z przednig korg zakretu obreczy, ktdra jest glownym
regionem odpowiedzialnym za regulacje emocji.
Obserwacje te moga wskazywa¢ na uposledzong
zdolnos¢ regulacji emocji w stanie zagrozenia u 0sob
z AUD [73]. Warto zaznaczy¢, ze u 0s6b z AUD ob-
szary PFC zaangazowane w regulacje gtodu alkoho-
lowego pokrywaja si¢ czg$ciowo z obszarami zaan-
gazowanymi w regulacje negatywnych emocji [74].
U pacjentéw z AUD obserwowano takze zwiek-
szong tacznoé¢ prawego jadra ogoniastego z prawa
korg ruchows, co sugeruje zwigkszong tendencje
do zachowan nawykowych. Zmniejszona laczno$¢
miedzy lewa LPFC a grzbietowo-przysrodkows
korg przedczolowsq (dorsomedial prefrontal cortex -
DmPFC) byta dodatkowo zwigzana ze zwigkszo-
nym lekiem wywolanym stresem u pacjentéw
z AUD [73]. W badaniu Gorki i wsp. obserwowa-
no, ze alkohol zakldca facznos¢ miedzy regiona-
mi przedniej czesci wyspy (anterior insula — aINS)
a grzbietowa przednig korg zakretu obreczy (dorsal
anterior cingulate cortex - dACC), co uposledza wy-
krycie i ocene emocjonalnie istotnych informacji,
a tym samym wzmacnia bezposrednie anksjolitycz-
ne efekty alkoholu [75]. Wyniki badan sugeruja, ze
w niektdrych deficytach poznawczych i afektywnych
obserwowanych u 0séb z AUD moze posredniczy¢,
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and impaired emotion regulation in AUD is
highlighted [77].

Studies indicate that young adult risky drinkers
display structural abnormalities of the grey matter
in several brain regions related to emotion regu-
lation, reward processes and executive functions.
Differential abnormalities have been highlighted
according to gender, suggesting a gender-specif-
ic effect of risky drinking on neurodevelopment
in men and women [78, 79]. It has been observed
that impaired prefrontal cortex reactivity to neg-
ative emotional stimuli may be an early indicator
of risk of alcohol drinking, even before drinking
experiences have had a chance to shape alcohol
expectations. Positive alcohol expectations medi-
ate the link between brain areas associated with
emotion processing and drinking related beha-
viour [80].

Diversity of the AUD Group

In addition to the differences in emotion reg-
ulation between patients with and without AUD,
it is worth focusing on the within-group diver-
sity of those with alcohol-related dependence.
Research suggests that women are more likely
than men to experience negative affect, which is
associated with greater emotion dysregulation and
comorbid affective, anxiety and substance-use dis-
orders. Negative affect thus becomes an important
risk factor for the development of AUD in women.
Men, on the other hand, tend to consume alco-
hol more to enhance positive emotions [81, 82].
Among women with comorbid PTSD and AUD,
drinking to cope with negative emotions was
significantly associated with the mean number
of drinks consumed per day. In men with PTSD
and AUD, this relationship was not observed,
while a relationship between reinforcement mo-
tivation (i.e., seeking pleasurable drinking expe-
riences) and the daily number of drinks was evi-
dent [83]. Gender-specific interventions targeting
difficulties in emotion regulation may be useful,
among other things, in reducing the consequenc-
es of drinking for those with PTSD. Another study
on individuals with a diagnosis of PTSD observed
that difficulties with impulse control and difficul-
ties in engaging in goal-directed behaviour medi-
ated the association between more severe PTSD
symptoms and greater consequences of alcohol
use differently in both sexes. Difficulties with im-
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przynajmniej czesciowo, dysfunkcja moézdzku [76].
Podkresla si¢ znaczenie moézdzku jako biomarkera
negatywnego afektu i zaburzonej regulacji emocji
w AUD [77].

Przeprowadzone badania wskazuja, Ze u mlo-
dych dorostych pijacych ryzykownie wystepuja za-
burzenia strukturalne istoty szarej w kilku regionach
mozgu zwigzanych z regulacja emocji, procesami
nagrody i funkcjami wykonawczymi. Uwidocz-
niono odmienne anomalie w zalezno$ci od pici, co
sugeruje specyficzny dla plci wplyw ryzykownego
picia na neurodojrzewanie u kobiet i mezczyzn
[78, 79]. Obserwowano, ze ostabiona reaktywnos¢
kory przedczotowej na negatywne bodzce emo-
cjonalne moze by¢ wczesnym wskaznikiem ryzyka
spozywania alkoholu, nawet zanim do$wiadczenia
zwigzane z piciem beda mialy szanse¢ uksztattowaé
oczekiwania wobec alkoholu. Pozytywne oczekiwa-
nia dotyczace alkoholu posrednicza w zwigzku mie-
dzy obszarami moézgu zwigzanymi z przetwarzaniem
emocji a zachowaniami zwigzanymi z piciem [80].

Réznorodnos¢ grupy AUD

Poza réznicami w regulacji emocji migdzy pa-
cjentami z AUD i bez AUD warto skupi¢ sie na
réznorodnosci wewnatrzgrupowej osob uzalez-
nionych. Badania sugeruja, ze kobiety czesciej niz
mezczyzni doswiadczajg negatywnego afektu, co
wiaze si¢ z wigksza dysregulacja emocji i wspotist-
niejacymi zaburzeniami afektywnymi, lekowymi
i zwigzanymi z uzywaniem substancji. Negatyw-
ny afekt staje si¢ wigc waznym elementem ryzyka
rozwoju AUD u kobiet. Mezczyzni natomiast majg
tendencje do spozywania alkoholu raczej w celu
wzmocnienia pozytywnych uczu¢ [81, 82]. W gru-
pie kobiet ze wspolistniejagcym PTSD i AUD picie
w celu radzenia sobie z negatywnymi emocjami
bylo istotnie zwigzane ze $rednig liczbg wypijanych
dziennie drinkéw. U mezczyzn z PTSD i AUD nie
zaobserwowano tego zwigzku, natomiast uwidocz-
niono zalezno$¢ migdzy motywacjg wzmacniajaca
(tj. poszukiwaniem przyjemnych doznan zwigza-
nych z piciem) a dzienng liczba drinkéw [83]. Spe-
cyficzne dla plci interwencje ukierunkowane na
trudnosci w regulacji emocji moga by¢ przydatne
m.in. w zmniejszaniu konsekwencji picia alkoholu
przez osoby z PTSD. W kolejnym badaniu z udzia-
fem 0s6b z rozpoznaniem PTSD zaobserwowano,
ze trudnosci w kontrolowaniu impulséw i trudno-
$ci w angazowaniu si¢ w zachowanie ukierunko-
wane na konkretny cel posredniczyly w zwigzku
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pulse control remained a mediator for men while
difficulties engaging in goal-directed behaviour
remained a mediator for women [84].

The study by Holzhauer and Gamble inves-
tigated the extent to which changes in emotion
regulation during treatment are associated with
the severity of depressive and PTSD symptoms
in women at the end of treatment and with sub-
sequent alcohol use. Assessments were made at
baseline, post-treatment (after 16 weeks) and fol-
low-up (24 weeks). Greater emotion dysregulation
was revealed in a sample of women with fewer
days of abstinence from alcohol, more negative
consequences of alcohol use and greater severity
of PTSD symptoms. It was found that women’s less
severe depressive symptoms at the end of treat-
ment mediated the association between improved
emotion regulation during the treatment period
and a higher proportion of post-treatment absti-
nence days. However, post-treatment PTSD symp-
toms were not found to mediate this relationship.
It emphasised that a reduction in depressive symp-
toms during treatment is associated with more
effective emotion regulation of the final phase
of treatment, which may contribute to maintain-
ing longer post-treatment abstinence [85].

Alexithymia and emotion regulation in AUD

A prerequisite for proper emotion regula-
tion is the prior recognition of one’s emotional
states. The ability to regulate emotions through
cognitive processes is therefore limited in alexi-
thymia. Alexithymia is a multidimensional con-
struct that includes difficulties in identifying and
describing one’s own feelings, difficulties in dis-
tinguishing them from physical emotional arous-
al, limited imaginal processes and an outward-
oriented thinking style [86]. In studies investi-
gating the relationship between emotion regu-
lation and interoception in people with AUD,
it has been observed that greater interoceptive
precision may be associated with more effective
emotion regulation, while greater interoceptive
sensitivity may result in problems controlling be-
haviour when experiencing negative emotional
states [87]. The association between greater alexi-
thymia and greater AUD severity was mediated
by drinking motives, alcohol craving, negative
mood and also emotion dysregulation [86, 88].
Alexithymia and difficulties in emotion regula-
tion were also important in suicide attempts by
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miedzy cigzszymi objawami PTSD a wigkszymi
konsekwencjami uzywania alkoholu odmiennie
u obu pici. Trudnos$ci z kontrolg impulséw po-
zostawaly mediatorem w przypadku mezczyzn,
a trudno$ci w angazowaniu si¢ w zachowania
ukierunkowane na cel - w przypadku kobiet [84].

W pracy Holzhauer i Gamble badano, w jakim
stopniu zmiany w regulacji emocji podczas lecze-
nia s3 zwigzane z nasileniem objaw6w depresyjnych
i objawéw PTSD u kobiet po zakonczeniu lecze-
nia i z pozniejszym spozywaniem alkoholu. Ocene
przeprowadzono na poczatku leczenia, po leczeniu
(16 tygodni) i po obserwacji (24 tygodnie). Ujaw-
niono wigksza dysregulacje emocji w prébie kobiet
z mniejszg liczbg dni abstynencji od alkoholu, bar-
dziej negatywnymi konsekwencjami spozywania
alkoholu i wigkszym nasileniem objawéw PTSD.
Stwierdzono, Ze mniej nasilone objawy depresyjne
u kobiet pod koniec leczenia posredniczyly w zwigz-
ku miedzy poprawa regulacji emocji w okresie lecze-
nia a wigkszym odsetkiem dni abstynencji po lecze-
niu. Nie stwierdzono jednak, aby objawy PTSD po
leczeniu posredniczyty w tym zwigzku. Podkreslano,
ze redukcja objawdw depresyjnych podczas leczenia
wigze sie z bardziej efektywna regulacja emocji pod
koniec leczenia, co moze przyczynic sie do utrzyma-
nia diuzszej abstynencji po zakonczeniu terapii [85].

Aleksytymia a regulacja emocji w AUD

Warunkiem prawidlowej regulacji emocji jest
uprzednie rozpoznanie swoich stanéw emocjonal-
nych. Zdolno$¢ regulowania emocji przez procesy
poznawcze jest zatem ograniczona w przypadku
aleksytymii. Aleksytymia jest wielowymiarowym
konstruktem, ktéry obejmuje trudnosci w identy-
fikowaniu i opisywaniu wlasnych uczu¢, trudno-
$ci w odrdznianiu ich od fizycznego pobudzenia
emocjonalnego, ograniczone procesy wyobrazenio-
we, styl myslenia zorientowany na zewnatrz [86].
W badaniach nad zwigzkiem miedzy regulacja
emogji a interocepcja u 0s6b z AUD zaobserwowa-
no, ze wigksza precyzja interoceptywna moze by¢
zwigzana z bardziej efektywna regulacja emocji,
z kolei wigksza wrazliwo$¢ interoceptywna moze
skutkowa¢ problemami z kontrolowaniem zacho-
wan podczas dos§wiadczania negatywnych stanow
emocjonalnych [87]. W zwigzku miedzy wieksza
aleksytymia a wiekszym nasileniem AUD posred-
niczyly motywy picia, gtéd alkoholowy, negatywny
nastrdj, a takze dysregulacja emocji [86, 88]. Alek-
sytymia i trudno$ci w regulacji emocji mialy takze



The regulation of emotions and problematic alcohol use: a review of literature
Regulacja emocji a problemowe uzywanie alkoholu: przeglad literatury

patients with problematic alcohol use [68]. Fur-
thermore, it was found that difficulties in reco-
gnising feelings were indirectly related to alcohol
problems and alcohol dependence through diffi-
culties in emotion regulation and mental suffer-
ing. Individuals with alexithymia may therefore
consume alcohol to regulate their unidentified
emotional states [89].

Tolerance of distress and pain and emotion
regulation in AUD

The link between pain and emotion regulation
was also highlighted among patients with AUD.
Those with AUD who inadequately regulated
their emotions experienced more severe physical
pain [90] and achieved poorer dependence treat-
ment outcomes [65]. In contrast, more effective
emotion regulation was associated with less se-
vere physical pain among people with AUD [90].
It was observed that negative affect was asso-
ciated with higher pain sensitivity in the AUD
group and in the control group. Moreover, pain
sensitivity partially mediated the association be-
tween negative affect and emotion dysregulation,
but in opposite directions, depending on AUD
status. Among healthy control subjects, greater
pain sensitivity was associated with better emo-
tional regulation, whereas among AUD subjects,
greater pain sensitivity led to greater emotional
dysregulation. Potential similarities in the neuro-
biological mechanisms underlying emotional
processing, pain and AUD suggest that interven-
tions targeting pain may improve adaptive affect
regulation skills [91].

Impulsivity and emotion regulation in AUD

One of the many concepts of impulsivity is that
of Whiteside and Lynam, on the basis of which
the Impulsive Behaviour Scale UPPS (Urgency,
Premeditation, Perseverance, Sensation seeking)
was developed. Impulsive behaviour can be de-
scribed in terms of negative urgency (acting under
the influence of strong impulses associated with
negative affect), positive urgency (acting impul-
sively under the influence of strong positive emo-
tions), lack of perseverance (difficulty in focusing
on a task despite monotony or fatigue), lack of pre-
meditation (taking action without planning or
considering consequences) and sensation seeking
(tendency to seek excitement, novelty) [92, 93].
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znaczenie w podejmowaniu prob samobodjczych
przez pacjentéw uzywajacych alkoholu w sposob
problemowy [68]. Stwierdzono ponadto, ze trudno-
$ci w rozpoznawaniu uczu¢ byly posrednio zwigza-
ne z problemami alkoholowymi i uzaleznieniem od
alkoholu przez trudnosci z regulacja emocji i cier-
pienie psychiczne. Osoby z aleksytymia moga wiec
spozywac alkohol, aby regulowa¢ niezidentyfiko-
wane przez nich stany emocjonalne [89].

Tolerancja dystresu i bol a regulacja emocji
w AUD

Wiréd pacjentéw z AUD uwidoczniono takze
zwigzek miedzy bdlem a regulacja emocji. Oso-
by z AUD, ktére niedostatecznie regulowaly swoje
emocje, do$wiadczaly ciezszego bdlu fizyczne-
go [90] i osiggaly gorsze wyniki leczenia uzalez-
nienia [65]. Z kolei bardziej efektywna regulacja
emocji byla zwigzana z mniejszym nasileniem bdlu
fizycznego wérdd oséb z AUD [90]. Zaobserwowa-
no, ze negatywny afekt byl zwigzany z wyzsza wraz-
liwoscia na bol w grupie AUD i w grupie kontrolne;.
Co wigcej, wrazliwo$¢ na bdl czeSciowo posred-
niczyla w zwiagzku miedzy negatywnym afektem
a dysregulacja emocji, ale w przeciwnych kierun-
kach, w zaleznosci od statusu AUD. Wérod zdro-
wych 0sdb z grupy kontrolnej wigksza wrazliwo$¢
na bdl wiazala si¢ z lepsza regulacja emocjonalna,
z kolei wérdd oséb z AUD wigksza wrazliwo$¢ na
bdl prowadzita do wigkszej dysregulacji emocjo-
nalnej. Potencjalne podobienstwa w neurobiolo-
gicznych mechanizmach lezacych u podstaw prze-
twarzania emocjonalnego, bolu i AUD sugeruja, ze
interwencje ukierunkowane na bdl mogg poprawi¢
umiejetnosci adaptacyjnej regulacji afektu [91].

Impulsywnos¢ a regulacja emocji w AUD

Jedna z wielu koncepcji impulsywnosci jest kon-
cepcja Whitesidea i Lynama, na podstawie ktdrej
opracowano Skale Zachowan Impulsywnych UPPS
(Urgency, Premeditation, Perseverance, Sensation
seeking). Impulsywne zachowanie moze by¢ opisywa-
ne w kontekscie negatywnej popedliwosci (negative
urgency; dziatanie pod wpltywem silnych impulséw
zwigzanych z negatywnym afektem), pozytywnej
popedliwosci (positive urgency; impulsywne dzia-
tanie pod wptywem silnych pozytywnych emocji),
braku perseweracji (trudnosci w wytrwatym skupie-
niu si¢ na zadaniu pomimo monotonii czy zmecze-
nia), braku premedytacji (podejmowanie dzialania
bez planowania czy rozwazenia konsekwencji) oraz
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Impulsive behaviour actually falls within the defi-
nition of emotion dysregulation according to Gratz
and Roemer and is included in the DERS scale
i.e,, Impulse Control Difficulties, which reveals
the extent to which negative emotions increase
the likelihood of impulsive action in opposition to
long-term goals [5]. Emotion dysregulation partly
explains the correlations between AUD and im-
pulsivity. Compared to control respondents, those
with a diagnosis of AUD reported lower emotion
regulation skills and higher levels of impulsivity
(in all three cognitive, attention and motor do-
mains analysed). Impaired emotion regulation
was associated with the impulsivity components
of lack of planning skills and attention problems,
whereas no association was observed between
emotion regulation and motor impulsivity [94].
Similar results were obtained in a later study,
which showed that the inability to plan ahead, re-
act consciously to emotions and direct attention to
specific aspects of a situation were all risk factors
for ineffective emotion regulation. As observed,
lower competence in emotion regulation medi-
ates between impulsivity and substance craving
during AUD treatment [95]. Importantly, devel-
oped emotion regulation skills have been shown
to attenuate the association between impulsivity
and alcohol use disorders [94].

Sleep and emotion regulation in AUD

The effects of a lack of sleep on various men-
tal disorders, including AUD, may be mediat-
ed by emotion regulation [96]. The relationship
between sleep and emotion regulation is bidi-
rectional. Studies have shown that the activa-
tion of negative and positive emotions prior to
sleeping disrupts sleep. Both arousal and dif-
ficulties in coping with stress lead to dysregu-
lation of emotions resulting in sleep disorders.
It has been observed that poor sleep quality and
sleep deprivation also adversely affect the emo-
tional functioning of individuals [96]. Sleep
deprivation is associated with a lack of prefron-
tal regulation and thus overactivity of the limbic
system. In turn, disruption of REM (rapid eye
movement) sleep in individuals with insomnia
can exacerbate a state of overstimulation of the
limbic system [97]. A recently published study
found that emotional dysregulation and high
levels of anxiety may increase the risk of deve-
loping insomnia in patients with AUD, and that
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poszukiwania wrazen (tendencja do szukania eks-
cytacji, nowosci) [92, 93]. Zachowania impulsywne
mieszczg sie tak naprawde w definicji dysregulacji
emocji wg Gratz i Roemer oraz s3 uwzglednione
w skali DERS, tj. ,Trudnosci w kontroli impulséw’,
ktére ujawniajg stopien, w jakim negatywne emo-
cje zwiegkszaja prawdopodobienstwo impulsywnego
dzialania, co stoi w opozycji z dlugoterminowymi
celami [5]. Dysregulacja emocji czg$ciowo wyjasnia
korelacje miedzy AUD a impulsywnoscia. W po-
réwnaniu z respondentami z grupy kontrolnej osoby
z diagnoza AUD zglaszaly mniejsze umiejetnosci re-
gulacji emocji i wyzszy poziom impulsywnosci (we
wszystkich trzech analizowanych domenach: po-
znawczej, uwagi i motorycznej). Uposledzona regula-
cja emocji byla zwigzana z komponentami impulsyw-
nosci dotyczacymi braku umiejetnosci planowania
i problemami z uwaga, natomiast nie zaobserwowa-
no zwiazku miedzy regulacja emocji a impulsywno-
$cig motoryczng [94]. Podobne wyniki otrzymano
w pdzniejszym badaniu, ktore wykazalo, ze niezdol-
no$¢ do planowania z wyprzedzeniem, $wiadomego
reagowania na emocje, a takze kierowania uwagi
na okreslone aspekty sytuacji sa czynnikami ryzyka
nieefektywnej regulacji emocji. Jak zaobserwowano,
nizsze kompetencje w zakresie regulacji emocji po-
srednicza miedzy impulsywnoscia a gtodem substan-
cji podczas leczenia AUD [95]. Co wazne, wykazano,
ze rozwiniete zdolnosci regulacji emocji ostabiajg
zwigzek miedzy impulsywnoscia a zaburzeniami
zwigzanymi z uzywaniem alkoholu [94].

Sen a regulacja emocji w AUD

Wplyw bezsennosci na rézne zaburzenia psy-
chiczne, w tym AUD, moze by¢ posredniczony
przezregulacje emocji [96]. Zaleznos$¢ migedzy snem
a regulacja emocji jest dwukierunkowa. Badania
wykazaly, ze uruchomienie negatywnych i pozy-
tywnych emocji przed snem zakl6ca jego przebieg.
Zaréwno wzbudzenie, jak i trudno$ci w radzeniu
sobie ze stresem prowadza do dysregulacji emocji
skutkujacej zaburzeniami snu. Zaobserwowano,
ze zla jakos$¢ snu i jego brak wplywaja takze nie-
korzystnie na funkcjonowanie emocjonalne jedno-
stek [96]. Niedobory snu wigzg si¢ z brakiem regu-
lacji przedczolowej, a tym samym nadaktywnosciag
ukladu limbicznego. Z kolei zakl6cenie snu REM
(rapid eye movement; sen z szybkimi ruchami ga-
ek ocznych) u oséb z bezsennosciag moze nasili¢
stan nadmiernego pobudzenia ukladu limbicz-
nego [97]. W niedawno opublikowanym badaniu
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anxiety symptoms may be a mediating element in
the relationship between emotional dysregulation
and insomnia [98].

Emotion regulation as an objective of AUD
treatment

The literature highlights the importance of the
application of therapies based on strengthening
emotion regulation skills as a treatment for AUD.
Improvements in emotion regulation as well as
falls in drinking frequency and intensity were ob-
served in problem drinkers following cognitive
behavioral therapy (CBT). The effect on reducing
drinking days was greater with an intervention
supported by trauma-focused emotion regulation
skills (Trauma Affect Regulation: Guide for Edu-
cation and Therapy - TARGET) [99]. It was also
investigated whether those with AUD, during
a period of abstinence, would benefit from strat-
egies to enhance emotional regulation using an
affect regulation training (ART) programme
based on weekly sessions including psychoedu-
cation, muscle and breathing relaxation, aware-
ness, acceptance and tolerance, compassionate
personal support, emotion analysis and modifi-
cation. ART participants showed improvements
in emotion regulation, particularly in positive
focus, action focus, mindfulness capacity both
immediately after the programme and six months
later. Furthermore, participants with a history
of short (< 18 months) and long (> 18 months)
periods of abstinence were compared. Initially,
patients with a short period of abstinence report-
ed more frequent use of maladaptive strategies
and less use of adaptive strategies compared to
patients with a longer period. After 6 months
of treatment, these differences were minimal. In
addition, a more pronounced decrease in the use
of maladaptive strategies and a more pronounced
increase in adaptive strategies and mindfulness
skills were shown in the short-term abstinents.
These findings suggest that improving emotion
regulation skills using ART is effective in main-
taining abstinence and should be applied espe-
cially at the beginning of alcohol withdrawal to
promote the rapid implementation of new emo-
tion regulation strategies [100]. Teaching ef-
fective regulation strategies may be crucial for,
among other things, reducing alcohol craving
in AUD patients. Pre-treatment emotion regu-
lation abilities may be a determinant of alcohol
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wykazano, ze dysregulacja emocjonalna i duze
nasilenie leku moga zwigksza¢ ryzyko rozwoju
bezsennosci u pacjentéw z AUD, a objawy lekowe
moga by¢ elementem posredniczagcym w zwigzku
miedzy dysregulacja emocji a bezsennoscia [98].

Regulacja emocji jako cel leczenia AUD

W literaturze podkresla si¢ znaczenie stosowa-
nia terapii opartych na wzmacnianiu umiejetnosci
regulacji emogji jako metody leczenia AUD. Obser-
wowano poprawe regulacji emocji, a takze zmniej-
szenie czestotliwosci i intensywnosci picia u oséb
pijacych problemowo po zastosowaniu terapii
poznawczo-behawioralnej (cognitive behavioral the-
rapy — CBT). Wplyw na redukcje dni picia byl wigk-
szy w przypadku interwencji wspieranej umiejetno-
$ciami regulacji emocji skoncentrowanej na traumie
(Trauma Affect Regulation: Guide for Education and
Therapy - TARGET) [99]. Badano takze, czy osoby
z AUD podczas okresu abstynencji odniostyby ko-
rzysci ze strategii wzmacniania regulacji emocjonal-
nej z wykorzystaniem programu treningu regulacji
afektu (affect regulation training - ART), opartego
na cotygodniowych sesjach obejmujacych psycho-
edukacje, relaksacje miesni i oddechu, swiadomosc,
akceptacje i tolerancje, wspotczujace wsparcie oso-
biste, analize i modyfikacje emocji. U uczestnikow
ART zaobserwowano poprawe regulacji emocji,
szczegolnie w zakresie pozytywnej koncentracji,
koncentracji na dzialaniu, zdolnosci do uwaznosci,
zar6wno po programie, jak i sze$¢ miesiecy pdzniej.
Co wiecej, poréwnano uczestnikéw z wywiadem
krotkiego (< 18 miesigcy) i dlugiego (> 18 miesigcy)
okresu abstynencji. Wyjsciowo pacjenci z krétkim
okresem abstynencji zglaszali czgstsze stosowanie
strategii nieadaptacyjnych i mniejsze wykorzystanie
strategii adaptacyjnych w poréwnaniu z pacjentami
z dluzszym okresem abstynencji. Po 6 miesigcach
leczenia réznice te byly minimalne. Wykazano po-
nadto bardziej widoczny spadek stosowania strate-
gii nieadaptacyjnych oraz bardziej widoczny wzrost
strategii adaptacyjnych i zdolnosci uwaznosci
u 0s6b z krétkotrwaty abstynencja. Wyniki te wska-
zuja, Ze poprawa umiejetnosci regulacji emocji
z wykorzystaniem ART jest skuteczna w utrwala-
niu abstynencji i powinna by¢ stosowana zwlaszcza
na poczatku odstawienia alkoholu, aby promowa¢
szybkie wdrazanie nowych strategii regulacji emo-
¢ji [100]. Nauczanie skutecznych strategii regulacji
moze mie¢ kluczowe znaczenie m.in. dla zmniej-
szenia gltodu alkoholowego u pacjentéw z AUD.
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use during treatment, and post-treatment emo-
tion regulation abilities may correlate with alco-
hol use at a later time [49]. A study by Suzuki
et al. found that people with AUD were able to
regulate alcohol craving and negative affect us-
ing strategies derived from cognitive behavioral
therapy developed in a study setting. Those who
were attuned to the long-term negative effects
of alcohol consumption were more successful in
regulating alcohol craving. In addition, patients
reported higher levels of negative affect whenev-
er they looked at an unpleasant image than when
they were instructed to use a reappraisal strate-
gy [74]. The authors emphasise, however, that
patients may find it difficult to apply this strat-
egy spontaneously in everyday life, as it is more
difficult to do so compared to the laboratory
condition.

In a Polish paper, Iwanicka et al. emphasise
the importance of Lesch’s typology in the treat-
ment of AUD. Therapy that takes into account
the strengthening of emotion regulation com-
petencies seems to be of particular relevance in
type II (stress type), when anxiety or person-
ality disorders underlie the addiction, and in
type IIL, in which alcohol is treated as a means
of self-medication for various pre-existing mental
disorders e.g., depressive or sleep disorders [101].
Interventions targeting emotion regulation are
also applicable in groups at risk of develop-
ing AUD. The importance of web-based forms
of support aimed at reducing drinking and im-
proving regulatory skills for heavy drinking
women who have been victims of sexual assault
is highlighted [102] as well as the importance
of strengthening emotional regulation skills as
a mechanism underlying alcohol-related sexual
aggression [103]. Results from ongoing research
suggest the effectiveness of personalised online
functional imagery training (FIT) in respond-
ing to negative affective triggers associated with
drinking by obtaining mental images of adap-
tive strategies. The use of FIT improved drinking
outcomes in risky drinkers to reduce negative af-
fect [104].

m CONCLUSIONS

Based on the cited literature, we can conclude
that emotion regulation is significantly related to
alcohol use disorders (AUD). The relationship
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Zdolnosci regulacji emocji przed leczeniem moga
by¢ wyznacznikiem spozywania alkoholu podczas
leczenia, a zdolnosci regulacji emocji po leczeniu
moga korelowa¢ z uzywaniem alkoholu w pézniej-
szym czasie [49]. W badaniu Suzuki i wsp. wyka-
zano, ze osoby z AUD sg w stanie regulowa¢ gléd
alkoholowy i negatywny afekt za pomocy strategii
zaczerpnietych z terapii poznawczo-behawioralnej
wypracowanych w warunkach badania. Osoby, ktd-
re byly nastawione na dlugoterminowe negatywne
skutki spozywania alkoholu, skuteczniej regulo-
waly gléd alkoholowy. Poza tym, pacjenci zglaszali
wigksze nasilenie negatywnego afektu, kiedy tylko
patrzyli na przykry obraz, niz gdy byli poinstruowa-
ni, aby zastosowac¢ strategie ponownej oceny [74].
Autorzy podkreslaja jednak, ze pacjenci moga mie¢
trudnodci w stosowaniu tej strategii spontanicznie
w zyciu codziennym, poniewaz jest to trudniejsze
w poréwnaniu z warunkami laboratoryjnymi.

W polskiej pracy Iwanicka i wsp. podkreslaja
znaczenie typologii Lescha w leczeniu AUD. Tera-
pia uwzgledniajaca wzmacnianie kompetencji w za-
kresie regulacji emocji wydaje sie mie¢ szczegélne
znaczenie w typie II (typ stresowy), kiedy u podloza
uzaleznienia lezg zaburzenia lekowe lub zaburzenia
osobowosci, oraz w typie III, w ktérym alkohol jest
traktowany jako sposob na samoleczenie réznych
wezesniejszych zaburzen psychicznych, m.in. zabu-
rzen depresyjnych, zaburzen snu [101]. Interwencje
ukierunkowane na regulacje emocji majg zastosowa-
nie réwniez w grupach ryzyka rozwoju AUD. Pod-
kresla sie znaczenie internetowych form pomocy
majacych na celu ograniczenie picia i poprawe umie-
jetnosci regulacyjnych intensywnie pijacych kobiet,
ktore byly ofiarami napasci seksualnej [102], oraz
znaczenie wzmacniania umiejetnosci regulacji emo-
cjonalnej jako mechanizmu lezacego u podstaw agre-
sji seksualnej zwigzanej z alkoholem [103]. Wyniki
prowadzonych badan sugeruja skuteczno$¢ sperso-
nalizowanego treningu obrazowania funkcjonalnego
online (functional imagery training — FIT) w zakresie
reagowania na negatywne afektywnie wyzwalacze
zwigzane z piciem przez uzyskiwanie mentalnych
obrazéw strategii adaptacyjnych. Stosowanie FIT
poprawilo wyniki picia u oséb pijacych ryzykownie
w celu redukeji negatywnego afektu [104].

m WNIOSKI

Na podstawie przytoczonej literatury mozna
wnioskowac, ze regulacja emocji ma istotny zwigzek
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is bidirectional. Emotion regulation influences
the development, course and treatment of alcohol
use disorders. In turn, alcohol significantly im-
pairs emotion regulation skills. Problem alcohol
use is associated with both negative and positive
emotion regulation disorders. The negative affec-
tive reinforcement (the desire to eliminate nega-
tive or positive emotions) and positive affective
reinforcement mechanisms (the desire to enhance
positive emotions) play a significant role. Most
authors agree that emotion regulation disorders
increase the risk of developing alcohol depen-
dence, worsen its course and contribute to drink-
ing relapses, because of, among others, a poorer
capacity to cope with alcohol cravings. The role
of comorbid disorders like PTSD and other anx-
iety or depressive disorders is emphasised, both
in the process of emotion regulation and in al-
cohol dependence. Risk factors for the devel-
opment of AUD like sleep disorders, impulsiv-
ity, pain tolerance or affective states as well as
the alexithymia that characterises many people
with AUD [87] are also considered significant.
Strengthening emotion regulation skills should
be a priority goal when treating both those with
AUD, and problem drinkers without diagnosed
AUD. Early application of interventions may
inhibit the development of AUD or have the ef-
fect of reducing the consequences of addiction.
Proper emotion regulation offers the chance to
improve the quality of life while maintaining ab-
stinence from alcohol, reducing the likelihood
of relapse and the development of other mental
disorders. Many researchers emphasise the het-
erogeneity of the AUD group and the need to
implement individually tailored techniques to
improve emotion regulation skills. Longitudinal
studies assessing the development of AUD in
the future in the context of pre-existing emotion
regulation disorders are lacking in the available
literature. A promising line of research is the use
of the Ecological Momentary Assessment (EMA)
procedure in problem drinkers. This procedure
allows for the assessment of emotion regulation
in everyday life conditions taking into account
repeated measurements, the results of which
can be collected via an app on the phone. Giv-
en the multidimensional importance of emotion
regulation in the context of alcohol use, conduct-
ing further research may allow for a better under-
standing of the importance of different emotion
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z zaburzeniami zwigzanymi z uzywaniem alkoholu
(AUD). Zaleznosc¢ ta jest dwukierunkowa. Regula-
cja emocji wptywa na rozwoj, przebieg oraz leczenie
zaburzen zwigzanych z uzywaniem alkoholu. Z kolei
alkohol wplywa istotnie na pogorszenie umiejetno-
$ci regulacji emocji. Problemowe uzywanie alkoholu
jest zwiazane z zaburzeniami regulacji zaréwno
negatywnych, jak i pozytywnych emocji. Znaczaca
role odgrywa mechanizm negatywnego wzmocnie-
nia afektywnego (che¢¢ wyeliminowania negatyw-
nych lub pozytywnych emocji) oraz pozytywnego
wzmocnienia afektywnego (ch¢¢ wzmocnienia po-
zytywnych emocji). Wigkszo$¢ autoréw jest zgod-
na, ze zaburzenia regulacji emocji zwigkszaja ryzy-
ko rozwoju uzaleznienia, pogarszaja jego przebieg
oraz przyczyniaja sie do nawrotéw picia, m.in. przez
gorsze radzenie sobie z glodem alkoholowym. Pod-
kregla si¢ role zaburzen wspotistniejacych, takich jak
PTSD, inne zaburzenia lgkowe czy depresyjne - za-
réwno w procesie regulacji emocji, jak i w uzalez-
nieniu od alkoholu. Istotne znaczenie przypisuje si¢
takze czynnikom ryzyka rozwoju AUD, w tym za-
burzeniom snu, impulsywnosci, tolerancji bolu czy
stanom afektywnym, a takze aleksytymii cechujacej
wiele os6b z AUD [87]. Wzmacnianie umiejetnosci
regulacji emocji powinno by¢ priorytetowym celem
podczas leczenia os6b z AUD, a takze w przypadku
0s6b pijacych problemowo bez rozpoznania AUD.
Wczesne zastosowanie interwencji moze zahamo-
wac rozwdj AUD lub wptyna¢ na zmniejszenie kon-
sekwencji uzaleznienia. Prawidlowa regulacja emo-
¢ji daje szanse na poprawe jakosci zycia w trakcie
utrzymywania abstynencji od alkoholu, zmniejsza
prawdopodobienistwo nawrotu oraz rozwoju innych
zaburzen psychicznych. Wielu badaczy podkresla
niejednorodnos¢ grupy oséb z AUD oraz koniecz-
no$¢ wdrazania indywidualnie dopasowanych
technik poprawiajacych zdolnosci regulacji emocji.
W dostepnej literaturze brakuje badan podtuznych
oceniajacych rozwdj AUD w przysziosci w kontek-
$cie istniejacych juz wczesniej zaburzen regulacji
emocji. Obiecujacym kierunkiem badan jest wyko-
rzystanie procedury EMA (Ecological Momentary
Assessment) w grupie osob pijacych problemowo.
Procedura ta umozliwia ocene regulacji emocji
w warunkach zycia codziennego, uwzgledniajac po-
wtarzalne pomiary, ktérych wyniki moga by¢ gro-
madzone za pomoca aplikacji w telefonie. Biorac
pod uwage wielowymiarowe znaczenie regulacji
emocji w kontekscie uzywania alkoholu, prowadze-
nie dalszych badan moze pozwoli¢ na lepsze zrozu-
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regulation strategies in alcohol users and provide mienie znaczenia roznych strategii regulacji emocji
directions for the use of emotion regulation stra- u 0s6b uzywajacych alkoholu oraz wskaza¢ kierunki
tegies in the treatment and prevention of prob- wykorzystania strategii regulacji emocji w leczeniu
lem drinking. i profilaktyce picia problemowego.
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