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1. D. Yalom
Laska a jejilkat

Deset povidek, kieré odhaluji touhy a motivace lidské duie a zéroved nechévaji

nahlédnout tajemstvi, frustrace, patos i humor objevujici se v terapeutickém vziahu.
vaz., 304 5., 339 K&

J. Mackewn

Gestalt psychoterapie _

Pehled zasadnich oblasti dleZitych pro terapeutickou praci z pohledu iohoto psy-

choterapeutického sméru. broz., 264 s., 365 K¢

H. Dieckmann
Sny jako Feé duse
Klasik na poli hlubinné psychologie predklada hlubinné- psychologicky wyklad sng,
kiery je pfistupny odbornikdm i ¢tenafdm usilujicim o viastni sebepoznani.

bro., 240 s., 295 K¢
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A. L Seifert, T. Seifert, P. Schmidt

L3 4 . - .
Akhvm Aktivni imaginace I
|mug|nuce Jak aldivovat dusevni sily a jak pomoci technik imaginace dospét k vétsimu porozu-
méni viastnimu Zivotu. broi,, 216 5., 275 K¢
F. Riemann
Astrologie _

ViyuZitl astrologické symboliky pro sebepoznéant, jeji moZnosti a hramce i

. broz., 224 5., 297 ¢

P. Hawkins, R. Shohet

Supervize v pomahajicich profesich |

Pfirucka supervize ukazuje, k Cemu supervize stoutl, co od nf méize ocelavat ten, kdo ;
i

je supervidovan, a jak se stat dobrym superV|zorem Kniha mdie zéroven sloufit jako
pfirucka pro wycvikowy kurs supervizord. broz., 216 5., 359 K¢

POICT sPVRTRU N

V. Tschuschke
Psychoonkologie

Psychoonkologie je novy interdisciplinarni obor, ktery je z odborného pohiedu pro-
secfkem onkologie, imunologie, endokrinologie, psycholog;easoclologle Labyva se
lidmi, kieff jsou postifeni rakovinou. Netyké se oviem jen pacientd, ale také jejich Cyrll HOSChl
rodinnych pnslusnlku a zaroveil 1ékafl a sester na onkologickych klinikach.

vz, 224 s., 315 K¢

M. Hrdlicka, V. Komérek (eds.)
Détsky autismus _
Nové zahrani¢ni i domaci poznatky o détském autismu a spekiru pnbuznych poruch,

organizace navazné psychosodidlni péce o déti s témito poruchami a o jejich rodiny.
broz., 208 s., 239 K¢

J. Janitek

Cyril Hoschl
Kniha rozhovor seznamuje nejen s Zivoinim piibéhem C. Héschla, ale predeviim
s jeho pohledem na témata souvisejici se zdravim a nemoci lidské duge.

£asopis pro DsuchorePaD

Lonfronrace

broi., 176 5., 209 K¢

15. roénik /2004/, ¢islo 4 /58/



188

Tento Editorial pidu pred blizicim se sym-
pdziem o supervizi a vyjde az poté, co bude
sympézium minulosti. Nicméné k tématom spo-
jenym se superviz( se vrétime hned v prvnim
&isle rogntku 2005. Jakykoliv tip a ndpad,
co byste v ¢asopise cht&li nait, napiste na no-
vou adresu redakce: Zbyn&k Vybiral, Katedra

psychologie FSS MU, Gorkého 7, 602 00 Brro

anebo zaslete mailem: vybiral®fss.muni.cz

Prifemné vykrocent a neméns pfijemnou
a podnétnou cestu v roce 2005 vém pfeje re-
dakce i redaként rada.

V Brné 4. listopady, v Praze 11. listopadu 2004

VACLAV RYCL

ZIVoT VE ,
HROZNY SPOLECNIK

Nekdy je hrozné #it. Je hrozné byt sam. Je hrozné byt

nadanym. Je hrozné mit hrozného otce. Zivot je hrozny

spolecnik. Nejsou prdvé foto hrozny zivota: samota, ji-
nakost @ znovu samofa? Seschié o vysfavené, nadmuté,
zkvasend, opfiejici k zbldznant... Vaclay Ryé&l se zbldznil.
A 31.12. 1994 spéchal sebevrazdu. Napsal krdsné
basna, prézy, dokumenty o slenstvi. Neméli byste kolem
jeho knihy jen tak projit. Byli byste hroznf. Hroznf spo-
le¢nici jednoho zapekliteho zivota.

KLAUS GRAWE

Swycar Klaus Grawe (1943 je profesorem klinické psy-
chologie o vedoucim Psychoferapeutického centra {Psy-
chotherapeutische Praxisstelle) Bernske university. Jeho
knihy byly dosud zndmy predeviim v némecky miuvics
&asti Evropy. Nyn&jst anglické vydanr 600strénkove do-
kladné prdce o psychoterapii {Psychological Therapy,
Hogrefe&Huber 2004; povodni vyddnf Psychologische
Therapie z roku 1998) md fanci oviivnit fisice dalsich
psychoterapeuts. Graweho vyzkumy o zdvery pattily
k hojné& citovanym napf. na trech svétovych psychotera-
peutickych kongresech pofddanych Evropskou asociact
pro psychoterapii ve Vidni (1996, 1999 2002)

LRNSM ILWLINR A RILWNAY
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T¥i hezké pfibéhy k Vdanocim
15. roéniku Konfrontaci...

Prtbsh prvnt: O zdzraku hrkdnt

Bylo to v dobdch, kdy jsem jeste - jak rka-
vala jedna kolegyné - hrkal. Co to znamend -
hrkat? Znamend to, fe jsem &asto pouzival HRK
- Hypnorelaxa&nf kiru [zprdva o ni je publiko-
véna v ilustrovaném sborntku ANDRAGOS,
ktery ke svému 10. vyroéi vydalo Stredisko pro
manzelstvi a rodinu v Mé&lniku). HRK nabizf &lo-
véku v hypnotickém stavu pitbsh, ktery zagr-
né na brehu jezera a pokracuje pak plavbou
na lodce pes ono jezero - postupné stéle ddl
a ddl a ddl a2 na druhy bieh a do domy, ktery
na druhém biehu stor,

Ta cesta je provdzena mnoha piflegitostm,
nabizejicimi témata a inspirace k ohleddvdnt
pfi navazujicim rozhovoru s terapeutem...

Jeden z plavcs pies toto jezero ziskal
v prib&hu své cesty zkusenost, kterou oznadil
za zazracnou. Kdy?# se blizil ke brehu na druhé
strané jezera (to m&l za sebou jiz 7 kir - tedy:
plaveb po jezefe) uvidél na dné pod hladinou
Inebylo tam jiz hluboke) sviticr baterku. Napadlo
ho sice, Zze by si ji mohl vzt [stagilo ponoit
ruku jen po rameno a dosdhl by na ni) - dle
byl tak zaujat domem na brehu, ze se na milou
baterku .vykaslal". Kdyz potom vystoupil z lodky
a nedokavé vstoupil do domu a chtél sestou-
pit po schodisti dolt, az do jeho lina, prepadla
iei na schoditi straslivd tma - a on si v tu chvili
uvédomil, ze kdyby si vzal onu sviticf baterky,
vidé| by na cestu a vidél by, co by vidét potte-
boval a cht&l - a moznd dokonce vidét mal,
Ze by vidsl a mohl pokragovat a2 tam - a3
tam dols do 15-na do-mu doj-mé ... P¥i povidant
o svém zazitku mu pry probéhl mréz po zd-

‘dech. Uvédomil si, ze takhle jednd pokazdé,

kdyz jde o néco vyznamného. A e je to jeden
ze zdrojd jeho problémd: neviimd si baterek,

které mu nabfzi svét - nezastavi se a celou
bytosti nezdrzenlivé vrazf do tmy. Nenaslou-
cha svétlom, neptd se jich - ale argumentuje,
aniz by se jen na chvililinku zastavil. Vid jen
zittek, aniz by vidél, kde je ted tady dnes..
Ode dne fohoto pozndn' se podle ného stal
onen zdzrak. Prisel domi a napsal si na dvefe
vyzvu: Baterkal”. A pak pokazdé, kdyz od-
chazel, se na chvitku pred tim népisem zasta-
vil a zauvazoval, co kde zapomnal. Treba: co
mé! jeste ¥ci své roding. Rozsvitilo se mi," fika.
A m& méné probléms a méné konflikte, nez

dosud mel. Md baterku.

P¥b&h druhy: O utopickém ekzému...

Byla zila jedna mladd zena Alena. Kdy? byla
malou holgickou, trapil ji ekzém - atopicky ek-
zém. Méla jim posetou podstainou st téla
a celé détstvi se 1&cila roznymi leky a mastie-
kami a koupelemi a tkrabanci. Nutno dodat,
Ze tohle [é&eni bylo tim jedinym, co bylo v jejim
détstvi jasné srozumitelné - stejn& jako to, Ze
existuje zdravotnické sttedisko, ze ji do ného
povede babicka, ze bude &ekat v ¢ekarne
a ze pak v ordinaci pan doktor na ni jukne
{tak tomu #kal) a napRe if néjakou mast & vodu
&ilék ¢ildzen a narozlougenou ji laskavé plesk-
ne po zade¢ku. Tohle bylo jednoznadné a jas-
né vymezené, dodrzovali to i rodize. Ve ostatnf
viak bylo zcela temné a neprohledné az zma-
tené. Jejf rodi¢e totiz byli v ostatnim souziti tak
rozprostran&ni po celém $irém svétg, e Alen-
ka nikdy pofadné nevédéla, kde kdo z nich
vlastné je a kde je kdo kym tim, s nim# se zrov-
na v tuhle chvilku svoijf kazi dotyka a kdy je jeif
pokozka s rodi¢i nekoneéns vzddlena a kdy
a kde a jak jimi naopak proling - protote oni
prolinajf jf.. Nikdy nevédéla - a byla celd zro-
hovatéld onou nejistotou. Jejf koze nevédela,
co bude za chvitku a vypinala se do nekonee-
nych cesti¢ek, které prolinaly i hebkou kozi hra-
nice svéta.. Ostatné také jeji a jejich Ostrov
rodiny byl neohrani¢en - jeho vchody a vy-
chody na hranicich byly zmatené. Doma chy-
pely i fotografie a panenka: vie totiz bylo pfi-
zpisobené ndvstévam, aby si mohly bez pre-
kézek a podle svého vytvorit prostred: kde
se budou cftit .jako doma’- a to bez ohledu
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na rozhranf a autonomii a intimity obyvatel
Ostrova rodiny...

Nu, ale o to ted nejde. Ide o to, e Alena
vyrostla v mladou feny o zamilovala se. A jejf
kéze vyvolala fok: jeif partner byl zd&sen
a mél pocity viny zq to, jak Alenina ksze citl-
vé reaguje na jeho doteky. A co vic: pFdli si
mit dté q gynekolog se vyjadril se by bylo
vhodné nejdfive vylécit pokozku, protoze ob-
jevil, ze md ekzém a3 v podpaz( délohy... A tak
se Alena dostala k psychoterapeutovi. S nim si
zmapovala svét svého Fivotq - o objevila, e
neni ve své ki3 a se svoji kizi ze svoji kizi
nechala doma, 2e si z domova odnesla jen
potrhané hranice vzpominek nedockavitho se
Eekajiciho ditéte. Postupna si svoji mapu upfes-
Rovala, a7 se dostala do stadia, kdy objevila,
Ze se bude muset vrdtit domg a e bude muset
tam domy - tam na pevninu Ostrova rodiny -
odevzdat onen chaos ze vzdutych vydutf svych
nejasnostt, A 7e bude muset ng pevning svého
Ostrova rodiny nalézt o nekompromisné si
z ni odnést prvnf uzlik svého kontaktového roz-
hrant. Nejdfive si myslela, 26 je fo cele utopil, ze
cely ten ekzém je utopicky - ale pak uveila,

A ve spoluprddi s terapeutem si namodelo-
vala pevninu Ostrovg rodiny. A pak po dg-
kladné priprave presla jeho hranici. A poté
s kiikem a placem vratil svym symbolicky pii-
tomnym rodi¢om rozzmoulane trhance bezbre-
hych smésic svého detstvr A odnesla si zeleny
polstar. Polstar, ktery symbolizoval onen vzlik
- uzlik, z nghoz klizila kéze jeif hranice. Pritisk-
lasi jej k sobé a spole¢ns s partnerem o n&ho
zatali pecovat. A onen uzlik se pak postupné
a pomalilinku rozuzloval o roz-vije! viefiny mi-
limetrd svého pitbéhu - tize a s podporouy Ale-
ny i jejho partnera. Dafilo se fo - kize jejich
hranic se zacalg &istit. Zvolna a beze spé&chu
se otistovala - az dospala tam, kde se jiz ne-
musela bat mit dite, Utopie se stala skutes-
nost. Objevila sebe - g objevila také od-
pustént. Odpustila svému détstvf o pustila tak
stavidla, jimiz prosakly pupinky z trhlinek ne-
fistot, které pak - pustene - od-plynuly pryz..
Nemit onen utopicky ekzém, uvadomila si pi
té prileZitosti, kdo vr, iak bych sebe a jak bych
nds nasla.

To #kd i dnes - o hladf si pritom mirne vy-
pouklé birsko..

Pribeh trett: Ted vz téta vr

Josef byl az do konce zdékladnf skoly vzorng
dité: porad byl s maminkou, u&il se, uklfzel si
boty a se viim se své&foval - g Spravné - sprey-
nél - vadel, se ti, ktetf se maijf rédi, se se vim
navzdjem sv&fujl. Prosts hodfoucky syncicek..
Jenomzel Jenomze po ukoncen( zdkladn skoly
se stalo néco necekansho, Nastoupildo 1. roe-
ntku strednf skoly - a zazal zlobithl Zagal cho-
dit pozdé doms a coural s klukama. Neuklize
si boty do botnky o nevyméhoval si kazdy den
spodnf pradlol Prestal se pravidelng veitl Mat-
ka s nim svadala boj - ale marnal Josef si po-
prvé dovolil méme Fiei misto .Ano" - Nelll"
A kdyz mu o tom méma chtéla kdzat - zaviral
se do svého pokoje a na otdzky vétsinou od-
povidal, ze négévill Tata o fom, ze se s Jose-
fem d&jf takové zlobivosti, nevads| - je to sice
milujief @ hodny ofec, ale soucasné velmi zq-
mésfnany a Gsp&sny podnikatel. Mdma to oce-
fuje, a proto jej pred rodinnymi problémy chrg-
ni. Ostatné v jejf zivotnf filosofii je zakotveno,
Ze otcové jsou Fiviteli rodiny, a profo af se
venuil jeif vyzivé - matky pak af zayjistl jejich
neruSeny chod.. Ostatné: zlobent Josefa do-
kazala nejaky cas jakz takz vydrset, Az - o3
jednoho dnel A jednoho dne zjistila, ze mg
Josef ve gkole deka [chyb&l, aniz matka véds-
la) - a ze podvadi se dokonce dokgse jit
k doktorovi, aniz by i cokoliv ek - g dokdze
vymdmit z doktora omluvenkulll Josef o tom
s matkou odmital miuvit. A matka se rozhodlq,
Ze Jej potrestd - a zatelefonovala do psycho-
logické poradny s prosbou, aby ji a Josefq
objednali. ,Jd ti ddm neposlouchat - uvidi, jak ti
to panf psycholozka pekne vytmavil” t&ila se,

le¢ - le¢ stalo se naco ne¢ekansho. Pany
psycholozka si nechala strugna zddvodnit, pro¢
matka vold. A pak fekla, aby na konzultaci
piigla celd roding - tedy i tdta. ,To nepbide,”
ozndmila matka, ;manzel e velmi zamé&stnany
muZ, md dolezité povoldns, on by stejn& nemo-
hl. Objednejte jen mne o syna.” Doktorka viak
nepatfila k t&m b&znym dokiorkam z poradny
- a byla nedstupnd: nabidla matce nékolik ter-

ming s tim, af se s tétou dohcgclnou, ktery z na-
bidnutych termind se hodf viem - p(]l(’gf ona
bo otec zatelefonuil a termi potvrd. Vite,
E]ekla pani doktorka, .tatové jsou pro spolu-
> sci s némi stejné dolezitl jako maminky, Isou
pfrc']né nezbytn( - jist& mi rozumite. Bez neho{
; elkonzu|faci nechodte.” Matka nechtéla pant
ZZkforce rozumét a vztekle tiskla fe|efonen].
Rekla si, ze zkusf jinou pOFGdniJ - “Z(; )’odrolchy .
Jenomze - jenomze pfila domd a plo ddala se
s Josefem: zase si neuklidil boty./ Popuvzken[o
psycholozkou a Josefovym chovanim, pockala
si a¥ se manzel vréti z préce. ’Revkv|c’5|, ze
mlonie(ovi a ofci ukaze, jak to mavfezke a 12—
formovala jej o poradné a o f?m,'ze v porad-
n& if znemoznili konzultovat - Ze ti blbe/cct fvrl-|
df, #e bez ného - ofce - konzultovat nemd smys!
dfec byl prekvapen. Za&al se vzpngof, cohse
daje. Silné na ného zopf}sobilo: ze je| psycho-
lozka povazuje za tak dilezitého. Sel a pro-
budil Josefa. A mél s nim re&. Tvrdou a jasnou.
A Josef matku prekvapil: misto, aby se v%fekvol
a stézoval si, ved! s otcem dialog. Byl rc?d, ze
tgtovi stojf za to, aby na chvili nechal své pra-
ce a vénoval se mu a vedl s nim no[ehovou
feé. A aby se na n&ho dokonce bytostng zv|o—
bill Dostal ptitom od otce jasné zprdvy. Zacgf
je s nfm tesit. Vymezili si pravidla. A ?fec je
posvétil tim, ze kdyz je Josef nebude plmvf, zna-
mend to, 7e pottebuje psychologa - a Ze si e
toho Josef viasing védom. Josef tuto vyzvu pi-

A mdma? Mdma najednou poznala, 2e diky
otcové snaze ziskdvd novy prostor: prosv’ror pro
sebel Nemusela byt zodpovédnd za viechno,
co se tykd Josefalll Pocitila tlevy a radost.
A druhy den vytogila &islo telefonu poradny:
Pani doktorko,” Fekla, .musim vam moc a moc
podékovat. Dékujy, e jste trvala na tom, oby
prisel i tata Josefa. Diky vém i on pocho;}ox”
Moc - moc! - iste ndm pomohla - a fuéfﬁ vam
zatim termi ddvat nemusime. Dékuju!
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A jesté z cesty.. '

Arnogt Lulan a Ester Pindovd usedli na lod-
ku u jezera Hrko. Arnost si prirozené sed| k ves-
[6m - md& vét3( svaly tam i tam. Ester se viak po-
lekala: .J& u kormidla?” LA to chces veslovat?
zeptal se Arnoit. ,Veslovat?', divila se Ester.
Jé - se svymi diveimi svaly?” Tak vnidf§. Nech
mé u vesel a vesel se s kormidlem,” usmdl se
Arncét. Lulane," zalagkovala, .,Pind‘G u kormi-
dla mize uréovat smérl To chced?” A Arnost
pokréil rameny: .Chci-li? To nevim - ale u ve-
sel mohu ukdzat, zda a jak rychle se d“d plout
k cli.” A nebude$ pak u vesel smutny? “Smuvf-
ny - to jen radostn&.." usklibnul se IAr“nos’r.
A co kdy? ani jeden z nds nebude ctmf.? :,Co.
chttt?” ,J& kormidlovat a ty veslovat. POdIVO?I
se na sebe. A poté zdvihli ramena az k nebi.

A: Psgst" ozvalo se mezi nimi, ,p383t, o tom to

jal - a spole¢né s tétou o tom informovali mamu.

bude a? prespfists...”



HRANICNI PORUCHA OSOBNOSTI | z roku 1900. V tomt
— svou prdci Vyklad sn&,ifreizese!:r
pvs.ychoi:nclyzy. Psychoanalytic
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Skupinova psychoterapie erapeut sedcy
a hraniéni porucha
osobnosti

Psychodynamicky pristup

Maria Campo-Redondo
a Jesus Andrade

Abstrakt: Jak hraniénf porucha osob-
nosti (BPD), tak problematika skupinové tera-
pie jsou dnes podrobné prozkoumdny az obou
oblastf mame k dispozici mnozstvi empirickych
0daijt. Aviak dosud se nikdo z odbornikd ne-
zabyval vyzkumem oblasti, kterd vznikne
propojenim téchto dvou sfér. V nasf prdci jsme
se pokusili ob& oblasti propojit. NeiPrve jsme
se podivali na hranigni poruchu osobnosti
v historickém a epidemiologickém
poté jsme tuto poruchu popsali, naceZ [sme se
zabyvali skupinovou terapii pacien
s dorazem na roli psychoterapeuta, koterape-
uticky model a potfebu za&lenit do skupiny oso-
by bez diagnézy hrani¢ni osobnosti. Ddle nabi-

zime ilustraci na pitkladu a své zavery:

Kirzovd slova: hrani¢nf porucha osobnost
hranignf syndrom, koterapeuticky model, sku-
pinovd terapie, uspofdddnf skupiny

valag, alespoy
k nartstal vy
Zdda se, se tra-
ou Freud zkoy-
teridl pro svg
dé vytvoril kon-
se-wzménifc. Mnoho soy-
S Zileme v tzv. hranign;

Sblizenim oboy ob

tedy BPD 2 jedné str

last naseho vyzkumy -
ny a.skupinové terapie
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Historicky pohled na pojeti hrani¢ni
Jak jiz bylo feceno, ka

7dg A
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fhického zdravi, za Freudovq 3i
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na studium téchto nemocy Izllc IC:
lho sf,oleh’pozorujeme zméélu c}!Ne
Se;nymr n?duhy jsou rakoving
rdce a vyskyt poruch osobnos

Problematikou hrani¢ni poruch
(BPD) se podrobné zabyvalo mnoho odborn-
ks na duevni zdravi a jejich poznatky byly zve-
Fejnény v odbornych &asopisech. Vyuzilo se riz-
nych postupd a teoretickych poznatkd, aby tato
komplexnf porucha byla pochopena @ mohla byt
lécena. Nejvatsim prinosem v dané oblasti viak
byl pravdépodobné psychoanalyticky ramec.

Freudovy myslenky nasly uplatnéni v mnoha
oblastech a celd fada psychoterapif b
lozena na psychoanalytickém paradigmaty

ém stoletf onemocnénimi
V oblasti psy-
vota, byly nej-
ysterie a ztrg-
logie se vrhly
onci dvacgte-
ib&zna&isim; te-
@ onemocnén/
ti signifikaning

. Mezi poruchami osobnosti je ndrost
ovazovan zd zavazny jev, a fo jak psy-
trickou, tark i sirokou vetejnosti. [DSM V)
chialf L gveme sledovat v kontextu

to vyvol mu
Ten o spolegnosti. Lowen (1985} tvrdi, ze

an Vi
Z”iir; jevy, charakteristické pro nasi kulturu
Urcel ochu, mohly podnitit nérost Jhranignf® ob-
a ,

Jasti bYI Ve Freudové d?bé/ hystericky neuro-
ik reprezentovol represivni evropskou kultury
ocatky dvacdatého stoleti. Rozstépeny smysl
vlastnl identity @ prob\émy s udrzenfm trva-
Iych vztahl, charakteristické pro poruchy hra-
nienl osobnosti, mohou byt valmdny v souvis-
losti § rozitepentm difve stabilnich jednotek
y soutasné spolegnosti. V tomto smyslu se véf,
se povrchnost vztaho a rychlé zmény, které
jsou ¥ nasi spo‘eénosﬂ bezné, se v této poruse
promffaif Kuptikladu, mnoho sougasnych Zen
na sebe bere nejen roli matky, ale i pracujicl
seny. Spoiit gsp&sné obé tyto role neni v nasf
konzumni spoteénosti lehké, protoze nechdpe
odstatu zrovnoprdvnéni a zneu¥ivd i, coz
moze byt faktorem, ktery prispiva k ndristu
BPD. Kreisman a Straus [1989) majf za to, Ze
BPD se dotyka nekterych sougasnych nejpal-
giveisich socidlnich problémb jako jsou zneuzt-
vén( datf, nedostatetnd péce, destrukce nuk-

leGrnf rodiny, rozvody a migrace obyvatel.
| kdyz ie t&zké urdit procento BPD vzhle-
dem k ostatnim diagnézam, odbornici z oblas-
i dusevniho zdravl se obecné shoduif na tom,
e pocet BPD roste. Odhaduie se, ze jelich
otet se v Severnl Americe pohybuje kolem
10 miliéna IDSM V) a pripoust( se, ze v dal-
¢(ch zemich, jako napiiklad ve Venezuele, ten-
to patologicky jev nardsta {Aray 1993). Kro-
mé toho ze skupiny osob, které vyhledaly
pomoc psychiatrd, je v 15 az 25 % diagnosti-
kovano BPD [Kreisman and Straus 1989). Dia-
gnézy viak nepostihuif celou &ffi problému,
protoze 90 % pacientd s timto syndromem md
rovnéz jinou psychiatrickou diagnézu (Kreisman
and Straus 1989). Navic daldim dolezitym fak-
torem v epidemiologii BPD ie vazba na dro-
govou a alkoholickou zavislost, protoze 50 %
osob, které tyto latky znevzivail, spliuif krité-
ria BPD (Stone 1987, citovany u Kreismana
a Strause 1989).

Pojem BPD vznikl ve tricatych letech dva-
cateho stoletr, kdy odbornfci z roznych oblast!
duzgevniho zdravi za&ali identifikovat pacien-
ty, kteff nemohli

nebo psychotiky.
ky dobré _socidglnt’ adaptace, nicméné pfi hiub-

<(m zkouman( odhalovali skryté Lprimitival” &
_schizoidn{" obranné mechanizmy.

byt oznadeni za neurotiky
Tito pacienti vykazovali zna-

Podle Powelse (1990} fo byl pravdépodob-

n& Stern, kdo v roce 1938 poprvé vzil fermi-
nu Jhraniénf’, oviem fento pojem nebyl a2
do sedmdesatych lef pfesn& vymezen. V osm-
desatych letech bylo BDP zafazeno do ffeti-
ho vydanf Diagnostické a statistické prirucky
([DSM lil}, kierou vyddva Americkd psychiat-
rickd asociace a znovu definovdno v oprave-
ném vydani DSM Il Ve ¢tvrtém vyddni DSM
byly znaky jesté ddle upfesnény, aby mél po-
jem jasn&j¥i platnost. Piestoze viak je koncept
hranién osobnosti relativng novym pojmenm,
podstata BDP umoznila novy pohled na pato-
logické jevy, které byly difve prokazafelné ne-

objasnéné.

Definice pojmu hraniéni poruchy
osobnosti

Obecné se pipousti, ze BDF je jednou

7 nejvice frustrujfcich psychickych poruch, ne-
jen co do diagnozy, ale i co do kvality zivota
a lé&by. Navic neexistuje absolutni shoda nad
charakteristickymi rysy poruchy ani v chapént
samotného pojmu. Podle Kreismana a Strause
(1989 i Powelse (1990] se v rozporupinosti
a protichgdnosti pokusd roznych autord jasné

vymezit ustdlenou charakteristiku poruchy od-
raz( | podstata poruchy same: tedy neslugitel-
nost, rozporupinost @ nesourodost. Zd4 se, ze
porucha koexistuie @ hrani&l s mnoha {inymi
diagnézami, jako jsou hysterie, mnohocetnd
porucha osobnosti, sociopatie, zgvislost na al-
koholu, drogovd zdvislost, anorexie, rizné
fobie, obsedantné kompulzivni porucha, sebe-
vrazedné tendence a pokusy adolescentd.
Mnohé z charakteristik syndromu BPD se pro-
jevi u adolescentt ve spojent se z&vazn&isimi
vyvojovymi problémy a tato porucha se pre-
deviim diagnostikuje pravé u éfo vékové sku-
piny (Kreisman a Straus 1989l
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Snad nejdtlezitsjsi charakteristikou hraniens

osobnosti je rozstépenost smyslu viastal iden-
fity, neschopnost udrzet trvalé vztahy, vnr-
mdn{ svéta a lidf okolo Zernobilym, ziéeolk
zovanym &i degradujicim pohledem - tzn
v intencich absolutntho dobra & zla. Podlc—;
Kreismana a Strause {1989) #ijf hrani¢n? paci-
enti po v&tsinu svého Zivota s témito pocity:
s pocitem osamélosti, strachu z opu§fénosfi‘
s impulzivn( sebedestruker, boutlivymi vzfch;
@ neschopnost navdzat dovérny vztah, Kdyz
tito pacienti popisuj sami sebe, uvadajr napro-
sto protichddné identifikace, coz kontrastuje
s rjeuroﬁck)’/mi pacienty, u nichz je mnohem jas-
né&jsi vaimdnf toho, kdo jsou a co chtéjf.
Masterson {1976} se soustiedil na popis
nedostatkd ve dvou oblastech: v précia v lds-
ce. Uvady, ze schopnost milovat u hranignich
osobnosti ochromuje snaha branit se infimits
neustdlym [p&nim a/nebo odichovdnim se.
Navic pracovnf vykon ochromuje potieba vy-
hnout se individualizaci.
'S’reiné jako tyto aspekty, jsou mezi hranién-
mi jedinci bé2né i sebedestrukéns tendence &
suiciddinf pokusy. Dolozend dmrti a dokonané
sebevrazdy jsou evidovany u 8 a¥ 10 pro-
cent, s poctem vy$&im ve skuping hrani¢nich
ad?lescenfﬁ. Pokus o sebevrazdu je ¢asto spd-
chén ne se zémé&rem ukonéit zivot, ale jako
pokus o prociténi &ehosi a paradoxns potvr-
zen! samotné pod Zi i
zent s 1989)‘;3 staty zivota (Kreisman
U Powelse [1990) najdeme nékteré z vodr-
tek, které jsou pro hleddns dolesite pravé
v tom okamziku, kdy ékat nebo klinicky psy-
cbolog zacnou skutedn& premyilet o hranign
diagnéze. Tyto postupy berou v potaz nejen
klinickou diagnézu, ale rovnés i spektrum dy-
namiky, genetiky, pfenosu a protfipfenosu, vzta-
hu mezi terapeutem a pacientem. Pacient bud
v fercpeufovi nepfijemné pocity. Svou historii
ponlsuie znagné nesouvisle a jeho popis sku-
te¢nosti je Casto stra3ngj3l, nez mize naznadit
klinickd diagnéza. Pacientovo o&ekdvant pfe-
sldhu]e terapeutovy moznosti. Rozhovor vyvo-
ICI\I/d ok a rozéarovéni. Zd4 se, ze pacient
md vytvofeny spoledenské ndvyky i spoleden-

Ewu k ostatnim je viak narugena. Powles v,
ze hrani¢ni osobnosti #ij v neustalém sfracht;
z nedspéchu, jako provazochodec ktery zije
s neustdlym pocitem strachu ze zfrldfy rovno-
véhy.

Mohlibychom fici, hranignf jedinci ziji v emo-
ciondlng izolovaném svéts. Abstrakin pojet
celistvosti osobnosti i celé situace nent mozny
Svét je vnimdn jako bipoldrnf spiEe nes mno-‘
hacetny (jak jej vnimajf pacienti s neurézou)
Z tohoto divodu jedinym zposobem jak poro-.
zumét pacientom s BPD, je proniknout skrz je-
jich fasadu, pochopit jejich fantazie a vztahy,
pochopit jejich viastnf dichotomii. Struéne Fe:
ffeno kligem k pochopent hrani&nich pacientd
je pochopent toho, kym jsou v nagich pfedsta-
vach a jak nds vnimaijl ve své mysli oni.

Hraniéni pacient ve skupinoveé terapii
O lé¢bé BPD v rémci psychoanalyzy bylo
napsdno nékolik &lank. Neexistuje viak ab-
solutnf shoda co do léeby v usporadant skupi-
ny, pfestoZe praveé tito pacienti tvoi( nejvétsl
pocet nepsychotickych osob, které skupinovou
terapii vyhleddvaii [Roth, 1990). Zhruba fe-
&eno, v poslednich deseti letech odbornici do-
spéli ke dvéma zavérom. Podle prvniho z nich
pacienti s BPD nemohou byt lé¢eni v homo-
gennf psychoterapeutické skuping - tzn. sku-
piné slozené vyhradné z pacienti s diagns-
zou BPD. Podle druhého zdavery v 16¢bs lépe
funguje koterapeuticky model. °

BPD ve skupinové psychoterapii:
vyhody

Kreismandv a Strausov {1989) postup légby
BPD prosttednictvim skupinové terapie se zdg
smysluplnym. Skupina umoz#uje hraniénim je-
dincom ztlumit intenzitu pocito. Ty se jinak
v osobnim vztahu generujl prostfednictvim
er??ca’, které v nds vyvoldvajf ostatnf, Navic
moze hranignf pacient sndze kontrolovat svlj
vnitfnf zdpas s emociondlnf uzavienostf a od-
stupem od skupiny. Konfrontace od ostatnich
glend skupiny mohou byt prijaty lépe nez t
které by pridly od zidealizovansho ¢i zavrhoy-l

skou fasadu s relativné normdlnt funkei ve vzta-

vaného psychoterapeuta. Navic .ndrocnost"
pacientq, jeho egocentrismus, izolujici odtazi-

tost a socidlnf deviace, tak charakteristické pro
osoby s BPD, mohou byt mnohem efektivnéii
rozebrany ostatnimi ¢leny skupiny.

Na druhé strané mohou byt ve skupiné snad-
néji ptijfimdny projevy nadéje, soucitu a altru-
ismu od ostatnich &lent skupiny i od skupiny
jako celku. Pokroky clent skupiny mohou byt
vzorem hodnym ndsledovani. Dosdhne-li ¢len
skupiny vyfyéeného cile, on nebo ona mize in-
spirovat ostatn, ktef{ tento pozitivni vyvoj sle-
dovali, a tak i oni si zprostfedkované vychut-
naif jejich tspéch. Skupina je zivou, dychailci,
experimentdlini laboratofi, ve které hraniénf
pacient moze proZit rozné vzorce chovant, aniz
by riskoval negativnf odezvu okolntho svéta.
Navic Green a spol. [1985) zdorazhujf vyho-
dy skupinové terapie hrani¢nich pacientd
7 pohledu na skupinu jako na ,socio-psycholo-
gicky celek”. Pro hranieni osobnost je problé-
mem vnimat éleny skupiny jako individudini
osoby. Skupina je schopna umoznit pacientovi
Lcelistvy’ pohled na svét, protoZe je ve skute&-

nosti sama mikrokosmem svéta.

Vedle téchto tvah uvddr Pines {1990 vycet
dalsich vyhod skupinového pFistupu k hranié-
nimu pacientovi. Zdorazhuie, ze nedostatky pro
tyto skupiny pacientl charakteristické, jako je
jejich nedostate&nd schopnost reflexivnf pre-
zentace, se mohou ve skupinovych situagnich
modelech Uspaéné zpracovat. Ve skupinovém
usporadént existuje neustdla potieba reflexe
a zpéiné vazby. Odezva ze strany ostatnich
glent skupiny zde nastavuje vzdiemné zrca-
dlo. Z tohoto divodu umozfiuje skupina hra-
ni¢nimu pacientovi lepsf introjekce a re-integ-
raci odétépenych &dsti. Dle Pinese skupina
nabizf ucelenost prostiedf a kontrolu.

Cilem skupiny bude posunout hraniéniho
pacienta zpét na vysil troveh fungovani a dat
smysl| situacim, kdy zazivajf nepochopitelné sta-
vy zoufalstvi. Jak si pacienti postupné zvykail
na skupinu jako na struktury, jejich tendence
nazirat na svét v intencich dobra a zla zaging
kolisat. Proces .transmutadni” internalizace,
které difve u pacienta s BPD selhal, se zaging
rozvijet a psychoterapeutickd skupina pomd-

Rovnéz Tuttman (1990) zdorazhuje vyhody
skupinové prdce s hraniénfmi pacienty. Zkom-
binoval individudlnf [dyadickoul terapii se sku-
pinovymi sezenimi, a fim dosahl znaéného zlep-
teni ve schopnosti skupiny poskytovat jedinci
podpory, struktury, povzbuzen, a zpétnou vaz-
bu, kieré piispivaif k pozitivnimu vyvoji. Sou-
drznd pracovni skupina nejen nabizi .regre-
sivni lanc” [ve smyslu regrese na primitivni drov-
nil, ale md rovnéz progresivnl potencidl. S
kupina moze mit na hraniéntho pacienta stabi-
lizujfef a uklidnujicl viiv. Dale mize .pozastavit”
projekce hraniéni osoby a zag&lenit pacienta
do bezpe&nsho, strukiurovaného prostted?.
Powels {1990) vidf vyhody prace se skupi-
nami v pouzit! podnétného, osobniho, struktu-
rovaného piistupu. Uvadi, ze BPD pacient ta-
kovy pifstup potiebuje a dle jeho ndzoru ide
o samu podstatu skupinové terapie. Navic zdo-
razhuje prospésnost zaglenénf hraniéntho pa-
cienta do skupiny, profoze ostatn( ¢lenové
mohou vycitit @ kontaktovat primifivni mentdal-
ni pochody, které se u pacientd s BPD proje-
vuif. Pacient, za pomoci vielosti a rozvaznosti
terapeuta, mize tyto mohutné sity zvladnout
bezpe&nym terapeutickym zpisobem. Powels
rovnéy zdoraziuie, ze skupinovy pfistup mize
hraniénimu pacientovi nejvice pomoci, je-li
vazba mezi pacientem a terapeutem jasnd
a pacient md srozumitelng definované clle.

Dolezitd podminka: riznorodost

| pfes vyhody, které skupinovd terapie hra-
ni¢nim pacientom skytd, je dolezité zddraznit,
e mnoho autort [Green a spol., 1985; Kreis-
man a Straus 1989; Pines 1990; Powels
1990} doporucuje, aby skupiny nebyly sloze-
ny vyhradng z téchto pacientd. le to prede-
vifm kvoli vysokému stupni dzkosti a s nim spo-
jenymi obrannymi mechanismy, které intimita
skupinového prostredi moze vyvolat. Pines
11990) napitkiad tvrdi, ze hrani¢nl pacient se
vétéinu asu pohybuje na primitivn{ grovni pro-
jekce a introjekce, vziva primitivnfch forem
externalizace, kterd v hrani¢nim rezimu exis-
tence snizuje moznosti kreativnich zamén,
a tim i zménu. S témito vysokymi stupni projek-

e posouvat vnitin( hranice a zlepsit kapacitu
symboliky.

ce a introjekce se mizeme lépe vyporadat
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ve smifené skupiné - kterd je slozena spige
z osob s neurotickymi patologiemi ne z hra-
ni¢nich jedinct -, profoze .fungovanf ostat-
nich &lend skupiny umoziuje i skuping jako cel-
ku fungovat na vysoké orovni, Umosni poro-
zuméni, dodd podpory a zmetabolizuje tyto
procesy pii vzdjemné vyméné psychickych pro-
dukto. Pines trva na tom, ze do skupiny musf
byt zaglenéni i .zdravi" jedinci, ktef( tuto vy-
ménu podpoif a umozni daleko lepsf vyvo;.

Terapeut
Dalsim vyznamnym éinitelem, ktery hraje
v praci s pacienty s BPD ve skupinové terapii
roli, je loha terapeuta. Podle Powelse [1990)
je role terapeuta jedentm z neidolezitjsich
podpdrnych faktort Gspsinosti skupinové psy-
choterapie pacients s BPD, Zdirazhiuje, ze te-
rapeut musf svou roli vidy ptizpisobovat pa-
cienfovi; musf byt neustdle v kontaktu s jeho
dynamikou. Podle Pinese {1990 ie Glohou te-
rapeuta predeviim pohlcovat obrovske napé-
H, byt prostfednikem a zmirfiovat destruktivn
sklony pacientd ve skupine. Terapeut musf v&-
fit, Ze skupina je schopna udrzet vysoky stu-
pef psychického fungovani, ktery on spojuje
se skupinou jako celkem. Sém musf byt schopen
tolerovat a chépat vyvojovy zapas, a zdrover
sledovat kazdého jednotlivee dané skupiny.
Lvazujeme-li moznost pracovat se skupinou,
je dolezité, aby komunikace mezi pacientem
a terapeutem byla zcela jasnd. Roth (1990)
doporuéuie, aby terapeut informoval pacien-
ta o viech t&zkostech spojenych s udrzenim
dobrych vztahs. Terapeut by mél poutit paci-
enta o paradoxnf povaze soundlezitosti ke sku-
piné. Moze pacienta povzbudit, aby pracoval
na vyredenf tohoto paradoxu tfm, fe vyuzije
skupinu pro i proti sob& Musf s ni souhlasit
i nesouhlasit, vpusti ji do svého zivota a zdro-
veft se z nf vymani, a to nepatologickym zpo-
sobem, aby se jako osobnost rozvijela.

Koterapeuticky model

Green a kol. [1985} ve své analyze vycha-
zeli z koterapeutickéhe modely prdce s hra-
ni¢nimi pacienty ve skupinové terapii a z teo-

pojem .projekeniho névalu” fprojection fit), kte-
rym poukazuji na vnfmavost uréitych élent
v socidlnfm prostreds skupinové terapie k pro-
jekcim ostatnich. Navrhuii, aby ve skuping
s koterapeutickym vedenim byly manifestace
pfenosy, a tim i projekce, mezi hranienf osob-
nosti a koterapeuty co nejsrozumiteln&jsi. Je-
fich tlohy totiz skytajf vatif potencidl ne? role
jednotlivych lent skupiny. Ve vysledku moze
byt projekce primitivntho vnitintho obsahy
na skupinu a ve skuping modifikovéna kom-
plexnim zptsobem, za pomoci socidlntho &le-
n&nf skupiny. Projek&nf ndvaly tudrz slouzijako
zasobnik t&chto primitivnich mechanismo, kte-
ré se béhem skupinové terapie v jednanf BPD
pacientld projevuii.

Aby poskytli této koncepci empiricky zdklad,
studovali vztah mezi vnittnimi objektovymi vzta-
hy pacientt a jejich percepcr terapeutd. Pouzi-
li dvou metod mé&tens - metody zalozené
na odlisném sémantickém modelu a Rorschach-
Ov test. Tak dospeli k podstaté objektnich vztahs
u téch hrani¢nich oscbnosti, ktere progly sku-
pinovou ferapif se dvéma terapeuty lkofera-
peuticky modell. Vysledky naznacuj; ze &im byly
infrojekfované objektové vztahy primitivnéjsf,
tm bylo pravdépodobngjs, ze tyto vnitinf vzta-
hy budou preneseny na skupinu a zvigite
na koterapeuty. To tedy znamend, 7e &m ie
obraz koterapeuts ze strany pacients paraly-
zovanéj, tim ohrani¢ensji je jejich schopnost
popsat experimentdini svét. Tato studie rov-
néz poukazuje na skutenost, se agkoliv majf
pacienti s BPD sklony projektovat své primi-
tivnf patologické objekty na své terapeuty,
ve skupinovém prostieds se tento jev zmiriuje.
Mime to je svét predstav hraniéniho pacienta
rozdglen v intencich dobrych a zlych objekt-
nich vztaht, a protfo se koterapeuti mohou stat
zdrojem preoidipdinf matky.

Vyhody koterapeutického modely mozeme
vid&t i v tom, e hraninf pacient vyuzije kote-
rapeutického vztahu k obrannému stepent.
Z jednoho terapeuta udéld hodného a 7z dru-
h¢ho zléhe, Kazdy z nich tak moze poslouzit
jako zdroj protichddnych aspektt rozdéleného
svéta hranigntho pacienta (zlé viastnosti proti

rie objektnich vztahs. Tito autori vytvorili

dobrym), zatimeo v tymové préci mohou kote-

rapeuti reflektovat tyto projekce v mn.ohen'l\
vyspélej3f a ucelengjsl formé. Navic skupinove
prostredi miZe pacientovi pomoci int{egroz/o’r
tyto paralyzované percepce, a h’n? vrjx_rvr}o’r cle;
ny skupiny i terapeuta mnohem redIn&jsim zp0-
sobem, jen? je charakteristicky pro dvep?resxvm
stavy. Kdyz na pocdtku rozdéli hranicm‘osobc
svat na Jdobry” a .zly’, je schopncv rlsknclzut
vytvofen( vztahu, aniz by byla zranéna. S -
pinovd terapie se rychle stane enh’fou, Efero
e mize stat zdrojem zidedlizovanych &i de-

gradovanych projekef. -

llustraéni pripad/Kazuistika /

Ira je &tyfiagtyficetiletd svobodnd matka
tleté holicky. Dovodem, pro¢ vyhledala po-
moc, byly diouhodobé pifznaky depcrese a pro-
blemy v oblasti mezilidskych vzfo/hu. chdl,’zi
byla obéti pohlavniho zneuZivant. P?dle/S\-/ycv
vlastnich slov byla .stragné mockrat Zhosxvlne-
na svym ot&mem, i jinymi muzi z bezprosfrfd-
ntho okoli, véetné vlastntho bratra a dalsich

gich” muzd.
"Sthr:‘uvedlc\, se se ji matka pokusila v détstvi
poslat pry& z domu. Musela odejit ptocoyc:t
do velkomésta jako sluzebnd lona i jeff rodmc:l
bydleli v malém, odfiznutém més‘rec“:k/u.) T\{.rd[,
e i v tomto domé ji dospivajicl synové maijite-
le opakovans zndsilnili. '

Ira upfesivje, ze nikdy nepoznola,nlkoho,
kdo by i miloval. Uvedla, ze své pro,kﬂerr:y po-
vazuje za nésledek fraumatickych zczﬁl/(%. Rov-
nés tvrdi e byla téice zvladatelne ditg, kte-
ré neposlouchalo a ngkolikrat uteklo z vdomo/—
va, i z domu, kde pracovala jako sluzebna.
Ncl1 otdzku o svych sourozencich odeovécﬂélai
te jeif matka Jméla strasng moc détf ; ’f?kze”m
ielich presny pocet nepamatuie. Je si viak lis
t tm, 2e md jednoho Vlastntho bratra (ktery |i
znasilnil).

Navic vedle anamnézy zneuzivéni byla Ira
extrémné hrubd vogi sobé i svému okol. Uved{-
la, %6 nenf schopna udrzet trvalé vztahy a cf-
Hla se velice frustrovand tim, ze nenf schopna
mit pratele. Otec jeil deery ji velice zkifzﬁ'w/l
{zenaty muz, ktery kromé této deery nem finé
dite), protoze ho nezaijimala ani ona, ani dfs.

méla s Himto muzem nékolik potycek I(sylovnfch
i fyzickych) a nékterych z nich se ?uccsfmkl)c:
i jeho zakonité manzelka. Na mou %odosf, aby
fekla, co bylo pricinou téchto potyek, Ira pfi-
znala, ze nedokdze zvlédnou’r“ svl hnéjv, ani
hn&v jinych a kdyz je .nasrand, nehled/x nclilve-(
vo ani napravo. Ira byla také po jedné uh.crlw‘l
sarvdatce se sousedy prevezena na policii,
i kdyz nikdy nebyla oficigné obvinéna. lra tuto
situaci okomentovala slovy, Ze se svymi souro-
zenci a svou rozsdhlou rodinou se rovngz rvala.
Samu sebe popsala jako osobu bez biizkych
pidtel, protoze .je jaka je". Trpf tézkou poru-
chu ugeni, kierd snizila jejf schopnost koncent-
race a &tenf. Rovnéz velice koktalg, kdyivse
dostala do situace, ve které se citila ohroze-
na. Navzdory viem témto obtizim dokazala
vystudovat ekonomickou 3kolu a prfrrjov?b
na vyhldsené univerzité v misté bydllsfev. Fres
deset let pracovala v jedné velké firmé jako
obchodni poradce.
Po nastinéni této skutegnosti nebylo jedno-
duché urcit clle jeff terapie. Ve mésté, kde byl
tento pfipad zaznamendn, neexisfovqujor-
malni skupiny pro obéti pohlavniho zneuzivé-
ni. Z toho dovodu zagala Ira navétévovat am-
bulantné .heterogenni” skupinu pocienfelf
{tzn. skupinu, kterd nebyla uréena V)’/hr’oéne
hraniénim osobnostem). Skupinové setkanf se
konaii jednou tydné za prftomnosti dv’ou 'r}erc::
peutek; Ira rovnéz navitévuje dvakrat Tydrje
individudln( psychodynamickou terapii. ‘ltlclse
préce se primdrné zabyvé lécbou hranignfch
pacients v ambulantnich podminkdch, a p.rotfa
nebudeme uvadst komentdre k probéhu indi-
vidudlni psychoterapie Iry, ale zaméfime se
spise na skupinovy proces. o
Ira navitévuie skupinovou terapii jiz osm
mésic. Jak bylo zmiéno iz dFive, kdyz vstou-
pila do skupiny, chovala se jako obé:‘f. Uvedlvcv,
e i jeil ot&m opakovang .pfefiz. Rovnéz
neustdle pfi mnoha pﬁ'leii?oslfech opokoovcE\o,
se ii v jejim %ivoté ,o3oustalo” mnoho ruznycl’j
muzo. Slo o neustdle se opakujic! téma, které
Ira skuping prezentovala. Skupina (k’rvelrd ne-
byla vyhradné uréena sexuding znevzivanym
sendm) zpotdtku reagovala docela dobre.

[Ve skuteznosti se s nim soudila o vyzivnél. Ira

Aviak rychle se postavila vulgarnimu” jazyky,
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Jedna z &lenek skupiny, dosti konzervativnf
Zena, prevzala roli mluvel, Naznadila lte, ze
Wby neméla pouzivat takovych slov, protoze je
sprostd sama k sob&." Ira prijala tuto reakei
jako odmitnuti a uvedla, 7e je to jediny zposob,
kterym se nauéila miuvit, Kdy# tuto pozndmku
pronesla, nékolik jinych lenek do debaty ,sko&i-
lo” s tim, ze takto nehovort, kdyz probird jing
témata, nebo kdy? reaguje na ostatni &lenky sku-
piny. lfin slovnik, ktery uzivala k popisu svych trau-
mat, se zagal pomalu ménit,

Diky piitomnosti Iry méla skupina moznost
poznat hrizu incestu a ponizen, jakému mize
byt clovek vystaven. To ndsledna vyvolalo ob-
div k odhodlant lidske bytosti bojovat o své
prezitl. Zvlasté jedna &lenka lre nakolikrat
opakovala, jak ji obdivuje za jeji odvahu,
za to, Ze se nevzdala a byla schopna vést ne-
zavisly, produktivai Zivot, tolik odlizny od zivo-
ta svych sourozenco. Ti ve vating zostali ne-
gramotni, zili v izolovaném prostieds rodného
mésta - dva z nich byli alkoholici. lfino pové-
domf o vastni schopnosti se posililo, zvlasts
kdyz i ostatnf pripomnali jeif odhodlani po-
prat se z vlastnimi traumaty o problémy.

Skupina pomohla Ife nauéit se novym meto-
dém jedndnf s lidmi o .prekoncipovat” svou
divokou minulost. Navzdory impulzivnimy cho-
vanf a svym sklonom k potyekdm Ira ve skupi-
né zostala, byla schopna tézit z konfrontact
a podpory skupiny. Navic pomohla ostatnim
¢lenkdm skupiny s jejich problémy - byla vidy
pfipravena ,podat pomocnou ruky’, kdyz né-
kterd z nich prozivala tézke Easy.

Tento ptipad ilustruje, jak moze byt prostie-
di ambulantnf skupinove terapie hrani¢ni osob-
nosti prospéiné. Ira obohatila skupiny svou
0¢asti a skupina jf pomohla zvlddnout a modi-
fikovat zpisob, jakym plistupovala ke své mi-
nulesti @ nauéila ji neublizovat sama sobé. Ira
se snazi vyrovnat se se svou traumatickou mi-
nulosti a pokracuje v praci v této skuping.

Zdaver
V textu jsme zhodnotili dostupnou literaturu

nu, nebo alesport prostor k duevnimu zdravi
a pochopenf této poruchy. S vadomim toho,
Ze pacient s BPD zije ve svéts plném zmatky,
polarizace a rozdélens, diva se terapeut
s mnohem vétiim pochopenim ne mnohé 7 tach-
to pripado, které v minulosti nebyly ani dia-
gnostikovdny, natoz pochopeny.

Lécba BPD se presunula i do jingho nez dya-
dického prostredr. Skupinovd terapie moze
umozinit vyspélejsi proziti svata. ,Ostatni’ &le-
nové skupiny [pacienti bez BPD) mohou byt
povazovdni za Jpomocniky” terapeuta, za ,ce-
lé objekty”. Lze na nich demonstrovat lep¥(
psychicky stav a mohou pro pacienty s BPD
poslouzit jako modely. Psychoterapeut {nebo
psychoterapeuti) na sebe berou velikou zod-
povédnost a ti z nich, kteff se odvdsf otevi(t
skupinu hraniénim osobnostem, si must vvédo-
mit, Ze narazf na sklony k projekeim a stépent.
Musi vyuzit veskerych svych osobnich a emo-
ciondlnich dovednostf ke kultivovdnt skupiny (jejf
celistvost, toleranci a vyvazenosti mezi &lenyl,
i empirickych a teoretickych znalostt, které si
budou muset neustdle dopliovat.
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Nad knihou o Janjezkovi

Heinz-Peter Rohr: Hraniéni porucha
osobnosti Vznik poruchy, probéh

a moinosti jejiho prekondani. Praha:
Portal, 2002.

Katefina Vencdlkova

Jak ndazev Rohrovy knihy napovidg,
autor se v knize zabyvd hraniéni poruchou
osobnosti, kterou Fadime mezi tak zvané rqujé
poruchy. V DSM-IV ji mizeme nalézt pod &is-
lem F 60.31 jako Hrani&nl typ emoéné nesta-
bilnf osobnosti. Yyznaguje se emoén( nestdlos-
t, nejasnymi a narusenymi ptedstavami o sobé

sexudlnich, sklonem zaplétat se do intenziv-
nich ale nestdlych vztah, ptehnanou snc:/ho/u
vyhnout se odmitnut, opokovon?mi/ suiciddlnf-
mi pokusy a chronickymi pocity prézdnoty.

Autor veelku originding uvddi ¢tendre do dé-
je a do problematiky pohadkou brati Grimlrr?ﬁ
Janjezek. Pohadka vyprévi o chlapci, ktery je
naptl jezkem a napol ¢lovékem. Kdo by ale
chtgl dite, které vypadd takto? A tak se Jan-
jezek uz od zaddtku potykd a musi vyrovna-
vat s nepochopenim, odmiténim, neldskou. Po-
hddky vétiinou maijl dobry konec a tak i fenjo
pfibsh kondl Janjezkovym vysvobozenfm, pri-
imutim jeho mezi lidi. Diky ldsce Zije Janjezek
se svou princeznou $fastné az do smrti.

Musim fici, ze pohddka je to p&knd, ale
v probehu &enf jsem si neustdle lo’mclcv h!avu,
jak zrovna tento piibéh souvisf s hranieni po-
ruchou osobnosti. Jistg, vidime napdl &lovéka,
naptl jezka, napdl citlivého muze, napdl (zrﬂvdu,
stejn& tak jako k této poruse patff 3tépenf svéta
na ¢ernou a bilou polovinu. Nicméng, charak-
ter pohddky a ndladuy, kterou vyjadruie, popis
chovdni @ jedndnf Janajezka, nepOsobl’nikferf:k
tragicky. Dokonce Janjezek vypads, ze je sam
se sebou smfteny, ze znd svou hodnoty, znd
svou chorobu, svij 6dél, ale také vi pfesné co
md délat a jde za tim, az se mu nakonec po-
daif nalézt, co hledal. Takové jedndni s roz-
myslem, citem, s v&domim hodnoty sebe sama
a védomym rozhodnutim, ze takhle to nechci,
nenf typické pro lidi trpfci hranigni poruchou
osobnosti. )

Moznd | proto mnohdy autor zbyteénve
a nekdy az froubovang pirovndvé Janajez-
ka a jeho osud a jednant, které analyzuje krc?k
za krokem, k hrani¢nimu pacientovi, jak je
patrné v pribéhu knihy.

Autor zaging, jak jinak nez dramatem a pro-
gramy, které se prendf z rodict na dati. Jan-
iezek je podle pohddky dité chténeg, ale zro-
zené ze chii@e a neldsky. A kdyz otec a mat-
ka wvidf, co se jim narodilo, radéi by #li ddl
bez déif. Nendvidf ho, schovavail ho pFed sou-
sedy apod. Je jasné, ze takové dité éevkd ne-
p&kng budoucnost. Kdyz to pijde dobre, po-

samém, cllech a vnitinich preferencich, veetné

stihnou ho deprese a pocity ménécennosti ne-
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bo bude své rodi¢e z hloubi duge nendvidat, |
kdyz hote, vyklube se hranini pacient. Bohu-
zel, i kdyz se autor v dvodu knihy zavéze, e
se pokus vysvatlit vznik, pribeh a dolezité kom-
ponenty této nemoci a jejf lécby, i fo, jak kon-
krétné vznikd, ten hlavm’signifikcnfm’sympfom
- rozstépeni - nevysvétluie. Jak je mozné, se
néjaké odmitané dité se stane hraniénim pa-
cientem, a jiné ne? Co je ten hlavni .drive"?
Zda se, ze na tuto otdzky hledéme odpoved

stdle.

Dalsimi dolegitymi okolnostmi, které vedou
k této rané porue, isou podle autora nedo-
statek materidglniho zabezpe&ent, pocit, ze neni
vitdn, Ze se nemdze projevit, a dalf dolesitg
véc: Ze nedoslo k symbiotickému vztahu s mat-
kou, ze kterého se posléze dite maze odpou-
tavat, explorovat a zdroven cftit staie bezpe-
¢l pfi svém ndvratu. Autor hovoff | o ozkosti,
kterd je obrdcena do nitra a kferd se zfejmé
projevi jako agresivita v dospivant, llustruje to
opét na Janujezkovi a jeho dramatu. Mné se
viak Janjezek v pohddce nezddl agresivnf &
pomstychtivy, naopak, odesel ze své primdrn{

rodiny se vl vé#nost! a hrdosi,

Autor se vénuje i otdzce partnerskych vzta-
ho. Pro lidi se syndromem Janajezka je oprav-

du t&zké navdzat kvalitnf vztah, jelikoz v jejich
pfipadé jde neustdle o boj o ldsku. A pokud
néjaka ldska prijde, nestagr, chtéjf vic, jako
bezednd studnice, q i kdyby prigel nekdo
a zahltil je laskou, kdo v, jestli if budou schopni
vazit. V knize je tématika vztaht ilustrovéng
na dvou moznostech, se kterymi se Janjezek
setkal ndhodou v lese. Vyprdvi se tam, 3¢ krdl
ze sousedniho krdlovstvi zabloudil o Janjezek
my pomohl nalézt cestu ven pod podminkov,
Ze si vezme jeho dceru za manzelku. Nicméns
krdl svij slib nedodr#t mlada princezna Jana-
jezka nechce, strhne se boj a ndg hrding se
princezné pomsti tak, e ji celou popichd. Au-
tor na tomto pitkladé krasne popisuje, jak lidé
se syndromem Janajeka hledaif k sob& kom-
ponenin{ osoby. Hledaif té% zdvislé osoby, kte-
ré budou na Janechjescich obdivovat zddnli-
vou odvahu a nezdvislost, kierd je ale spise
agresf. Tito lidé jsou &asto charismatict, pisobf

velice Zivotaschopng, silng o hledaijf si partne-
ry, kteff jim budou lrzat rdny. Nicménsg, ani je-
den ani druhy nejsou schopni ddvat opravdo-
vou ldsku a tak vztahy vetsinou konef tragicky,
je v nich spousta agrese, zarlivosti, nezdra-
vych her, vydirdnt apod.

Toto viechno chépu a vim, e hraniens lidé
to ve vztazich s druhymi lidmi nemajf jednodu-
ché, motajf se v kruhu. Autor fo dobfe popisu-
je, [en mi nenf jasné, pro¢ se stéle dryf té po-
hadky, v prbshu se nikde nepie, jakd byla
nevésta, brat¥i Grimmové ji nepopisuji jako
zavislou, & s jinou poruchou osobnosti. Prin-
cezna prosté Jcncieiko nechtéla a nenf se co
divit, kdyz m&l na sobs bodliny. Na druhé stra-
né autor v probehu celé knihy velice p&kng
VYUZIVa a nabizi zajimavé kazuistiky, kters ilu-
struil o zivé ukazuji, jak se kters syndromy
a symptomy a reakce na roznd chovdnt mo-
hou objevovat. L&&f vnitins souboje lidi s toy-
fo nemocl a moznd vychodiska préce s ni
a s uvédomovdnim. Nabfzf getné zpUsoby jak
pracovat s témito lidmi. Nejdolezitgjs, jak Fikg,
[e nenechat se vidhnout do jejich her, nebojo-
vat s nimi a ukdzat zménu. Vyjadsit pochopent
s fejich vnitinim chaosem, dat jim pocttit, e jim
rozumime a poskytnout bezpetné misto pro
katarzi & smutek o dat fim pocit ldsky, chts-
nosti a toho, se jsou vitdani. Nicména, nic nens
tak jednoduché jako v pohadce, V pohddce
statilo spdlit jez&r ko#i a potirat Jana vonnymi
mastmi. Tentokrdat autor uzndvq, ze k uzdra-
ven{ je cesta dlouhd a trnitd, ne kazdemu, ba
vetsingé se uzdravit nepodatf, protoze jejich
kruny¥ a ostny obrdcens ke svaty jsou piilig
velké. Nejtaz3i je totiz pro tyto lidi nechat si
pomoci.

Myslim si, ze kniha je rozhodna zajimavdg,
pro laického &tendre ureits | uZiteénd, dozvf
se zde zdkladns charakteristiky této poruchy
a nenudi se u toho. Myslim si nicméné, 7e qu-
tor mohl it hloubgji @ sem tam si odpustit tu
védecko - laicko - populérni noty, 7 niz nen(
jasné, zda je kniha uréena odborntkom, nebo

Siroké ¢tendiské obei.

Autorka recenze je studentkoy psychologie.

Psychodynamické
poradenstvi pro klienty
s hraniéni poruchou
osobnosti (s kazvistikou)

Andrew R. Arthur

Abstrakt: Psychodynamické poraden-
stvi pro klienty s hrani&ni poruchou osobnosti
jecbtrzné a néroéné, jelikoz nardzime na pro-
blémy s jiz samotnym pojmem, s diagnostiko-
vénim poruchy, zvlddnutim naruseného chovdnt
a dotazenim léeby do Gspéiného konce. Pres-
to jsou poradci &asto 24ddni, aby podobnou
skupinu vyhodnotili, vedli a [&&ili. Tento ¢&lg-
nek zkoumd moznost uplatnéni psychody-
namickych principti poradenstvi u klientd s hra-
ni¢ni poruchou osobnosti, provétuje historii této
koncepce a diagnosticky proces. Na pitkla-
du pak popisuje aspekty strukiury osobnosti
a léeby.

Klizovd slova: hraniéni porucha osobnosti, his-
torie, diagnéza, psychodynamické poradenstv

Uvod

Psychodynamicky orientovanf poradci, kliniét
psychologové, psychoterapeuti, zdravotnf sest-
ry z komunit na psychiatrii a odbornfci na men-
talnf zdravl maijf ¢asto v pédi klienty, kteft mo-
hou byt oznaceni za osoby s hraniénf poru-
chou osobnosti. Aviak u této skupiny je dia-
gnostika, 1é¢ba a konceptualizace pojmu dis-
kutabilni, a je predmétem i mnoha polemik
profesiondlt z pribuznych obord (napt. klinic-
ké psychologie, ogetfovatelstvi, psychiatriel
a teoretickych smér¢ {jako psychoanalyzy, ko-
gnitivné-behaviordlniho, psychosocidlniho, ko-
gnitivné-analytickéhol. Clanek nabizi prehled
historie této diagnézy, ptinos roznych smérd
a na pifpadové studii vysvétluje problémy, kte-
ré se Easto bshem psychodynamického pora-
denstvi u této skupiny vyskytujf.

Historie diagnézy ‘
Historie diagnézy hraniéni poruchy osobnosti
se datuje od konce devatendctého stoletf, kdy

klinigti Iékati zagali zaznamendvat vyskyt sku-
piny chronickych menté&ing nemocnych paci-
entt. Tito pacienti nebyli .&flen”, nachdzeli se
na pomezl mezi psychdzou a neurézoy, ale dle
jejich ndzoru se nikdy nepriblizili normalu. Pri
zkoumdni klinickych popist téchto skupin paci-
entd Stone (1986) zjistil, 7e pravdépodobné
trpéli hraniénf poruchou osobnosti. Jedny
z prvnich praci o vyskytu podobné skupiny pa-
cientd publikovali jiz Lombroso v roce 1870,
Falret v 1890 i Kraepelin v roce 1905. Ten
rovnéz diagnostikoval lehgi formu dementia
praecox a manické deprese, které byly v po-
méru k hlavni psychéze hrani¢ni. Podobng
posoudil i Stone skupinu takzvanych .schizo-
frennich” pacientd, kterou v prvni dekada dva-
catého stoleti Usp&sng l&&ili psychoanalytici
Maeder, Bjerre a Coriat. Rovnéz Janetovi
hysteri¢t!, obsedantni a anorektiéti pacienti
z obdobf mezi lety 1903 az 1911 by dnes
byli rovnéz nejspise diagnostikovani s hranig-
nf poruchou osobnosti.

O hrani¢ni poruge osobnosti od té doby
nebylo slyset, a to a2 do publikace kli¢ové pra-
ce Sterna v roce 1938. Ve svém éldnku popr-
vé pouzil termfnu hraniéni v tom smysly, v ja-
kém je chdpan dnes, a nastartoval tm proces,
ktery ved| k ustdlenf pojmu a vytvoreni defini-
ce, zvefeinéné v psychiatrickém klasifikaénim
systému DSM IV (APA 1994), Stern popsal sku-
pinu sledovanych pacientd, ket nebyli ani psy-
-choti¢ti, ani neuroti¢t! a nereagovali na zdd-
nou psychoanalytickou lécbu. Uved|, ze tato
skupina pacientd méla celkové uceleny klinic-
ky obraz i skupinu symptomd. Mezi tyto sym-
ptomy pattily: poruchy vnimdn( sebe sama,
emociondInf problémy (deprese, hnév, za-
strasovdni a Gzkostnost}, strnulost, pocity
mén&cennosti, masochismus, &asté projekce
a problémy v oblasti testovdni reality. Popsal
spolehlivé modifikace psychoanalytickych po-
stupd, jejichz vysledkem byla lepsi reakce
na terapii a zlepsenf prognézy u této skupiny
pacientd.

Ve své stézejnl prdci o hraniéni poruse osob-
nosti Kernberg (1967) popisuje dvé oblasti
pouzitf terminu hrani¢ni. 1. U transitni mani-
festace pacientt, kteff se posunuji od neurotic-
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entd, kteff jsou z pohledu chronického prabshu
stabilni, na pomezi mezi neurézou a psychs-
zou. Dle jeho ndzory, jen? byl ndsledne obec-
né pfijat, by tento pojem m&l byt vyhrazen
skuping druhé. Tito jedinci vykazujf prtomnost
chronickych poruch osobnosti, vyznadujici se
typickymi symptomy a vzory chovdni. Jejich
schopnost ové&fit si realitu je viak na rozdil
od psychotickych pacientt zachovana. Kern-
bergiv ¢ldnek popisuje charakteristickou pa-
tologii hraniéni poruchy osobnosti. Sledoval od-
li&nosti vzhledem k ostatnim psychiatrickym po-
ruchdm a zaznamenal typickou anamnézu
a psychodynamickou strukturu.

Vyznamnou praci v historii hranicnf poruchy
osobnosti byla Grinklerova studie (Grinkler
a spol. 1968). Tato studie byla prvnim syste-
matickym empirickym prozkumem, ktery se
snazil popsat a definovat hraniéni poruchu
osobnosti na zdklads klinického vysetrent jed-
napadesdti pacientd. Autofi se zabyvali hra-
ni¢nf poruchou osobnosti, protoze dle jejich
nézoru byl termin uzivan ,piflig dlovho a bez
jasné definice jako depozitar pro klinicky ne-
jasné pripady” (1968:346). Kritizovali drivaj
studie, nebot ty byly zalozeny na pozorovd-
nich pouze malé skupiny pacients, velmi skrom-
ném mnozstvi idajs, metapsychologické teorii,
psychoanalytickych interpretacich a zévérech,
které byly spise sudkem ne# popisem proce-
su. Grinkler a spol. souhrnnou analyzou dat
Zjistili, Ze hraniéni porucha osobnosti je speci-
ficky klinicky syndrom s vyznamnym stupném
vnitin konzistence a stability, vyznacujicr se
blokddou psychologického vyvoje pacienta.

Rozsahlé vyhodnocent literatury na téma
hraniéni porucha osobnosti provedli Gunder-
son a Singer v roce 1975, Byli presvadeeni,
ze diagnéza hraniéni poruchy osobnosti se std-
va diky nardstajicimu mnostvi literatury, jez
dale prispéla k vétsimu zamlzent této diagns-
zy, jakymsi .odpadkovym kotem". Ucelem Gun-
dersonova a Singerova zhodnocent jednaosm-
desati &lankd byla snaha dospét k definici, kte-
rd by vymezila klinické syndromy a jasn&
a spolehlivé odlisila tuto poruchy od psycho-
neuréz a schizofrenie. Ze svého vyhodnocent

iagnostickych vodtte

byli presvédeeni, ze polosi zaklad seriéznimu
systému diagnostiky. P¥i zkoumdnf téchto vyeta
zjisfujeme pozoruhodnou podobnost se znaky
popsanymi pro diagnézu hranignf poruchy
osobnosti v DSM 1Il, DSM 1II-R o DSM V.
V' meta-prehledu hranignt poruchy osobnosti
Stone (1986) tvrdil, ze tato porucha vykazuje
chronické charakteristické poruchy, nachdze-
jici se na pomezi neurézy a psychézy. Rovnés
md spolehlivou a konzistentn skupinu sympto-
md, reaguje na uréité formy terapie a mg spe-
cifickou vyvojovou eticlogii. Aviak Stone byl
piesvédéen, %e se ndm pojem hrani&nf poruy-
chy osobnosti wvymkl z rukou. Hranign! litera-
tura doschla tak ohromnych rozmérg, ze ne-
pylo v siléch jednoho autora ji prehledns shr-
nout" (1986: 432).

Platnost diagnostické jednotky hranignf po-
ruchy osobnosti zpochybnili Akiskal a spol.
(1985). Vysetiili stovku hrani¢nich pacients
z hlediska fenomenologie, vyvojové a rodinné
anamnézy. Zjistili, Ze tito pacienti byli velice
heterogennf skupinou, kterd vykazovala znaé-
ny rozsah psychopatologie. Aufofi z toho vy-
vodili, ze ,hranice” neoznaéui vymerzitelny
oscbnostni typ a e koncepce se vztahuje
na skupinu .chronicky a vézn& nemocnych, pro-
blematickych® pacients, kteff jsou mimo oblast
wKlasickych" psychéz a neuréz" {1985 ; 566).
Dle jejich ndzoru je hrani&ni porucha osob-
nosti hrani¢ni diagnézou.

Rovngz Millon [1996) napadd tento termin
a volé pro jasnéjsim a popisn&{$im oznadent,
které by bylo konzistentnf s pozorovanymi cha-
rakteristickymi syndromy. Poznamendvd, se
hrani¢nf ndlepka byla uzivéna uz v dobs, kdy
si lékati nebyli diagnézou jisti. Na druhé stra-
né pfipoming, Ze v sou¢asnosti popisuje plat-
nou oddélenou syndromatickou entity, kterd e
charakteristickd svymi dusevnimi poruchami
v hloubce a zménami ndlad. Z toho Millon od-
vozuje, Ze vétiina smero, které byly vyuzity
k porozuménf poruchy hraniénf osobnosti, byly
psychoanalytické a biologické. Navrhuje viastni
sociogeneticky model (viz ddle), ktery zdtraziu-
je roli spole¢ensko-kulturnich faktors jako nepff-
mého vlivu na patogenezi hranicnich poruch.

¢, o kterych

Roth a Fonagy shrnuli zakladnf rysy hranié-
ni poruchy osobnosti jako .pervazivnl vzorec
nestabilniho vnimanf sebe sama, mezilidskych
vztah? a ndlad" {1996: 198). Rovnéz popisujl
nejistotu co do smyslu vlastnf identity, nestd-
lost mezilidskych vztahg, sirach ze samoty, im-
pulzivity, hnév a sebeposkozovdni, které je pro
pacienta s hraninf poruchou csobnosti cha-
rakteristické. Roth a Fonagy uvddéjl, ze se stdle
polemizuje o definici a popisu poruch osob-
nosti obecné, miry pFesnosti mozné diagnézy
a presahy, ktery je pairny mezi r0znymi syn-
dromy uvedenymi v DSM IV. Citujf podrobnou
studii vztaht mezi osobnostl a symptomy {Ty-
rer a spol. 1990, kterd dle jejich n&zoru ne-
potvrdila predpoklédany vztah mezi poruchou
osobnosti a reakel na rozné lécebné postupy.
Tvrdi, 2e klasifikace se pfilisnym progistovd-
nfm popisu poruchy osobnosti stala chybnou
a md maly pFinos.

Roth a Fonagy (1996) véif, ze mnoho od-
bornik pristupuje ke spornym otdzkdm feno-
menologicky a definice poruch osobnosti je
na tomto ptistupu zalozena. Preferujl model,
ve kterém se osobnost mé&t v ramci jednothi-
vych oblastf (napt. prace, vztahu a pééi o sebe
samal a ukléddnf téchto Zivotnich cest do spe-
cifickych prozitkt v prébéhu vyvoje. Na zdkla-
dé toho pripouttéjf, ze i kdy? diagnéza a defi-
nice poruchy osobnosti nenf nejvhodné&jiim
zplsobem jak navrhnout a vyhodnotit pribéh
psychoterapeutické 1éeby, je to nejb&ingjsf
heuristicky prostfedek k vyhodnocenf z&véree-
nych studif 1é¢by. Jde o pragmaticky zdvér
uzndvany ostatnimi autory pro vyhodnocent
a lé¢bu hraniéni poruchy osobnosti (napf. Mil-
lon 1996, Ryle 1997].

Odbornici védi, ze vétsl &dst pacientd s hra-
ni¢ni poruchou je oznagena jako osoby, které
potiebuil pomoc a lécbu. Je dovodem propra-
covanost diagnostiky a ndrist ocekdavéni
v oblasti duevntho zdravi, nebo to reflekivie
vyvoi nasl spoleénosti? Podle Millona (1987)
spole¢enské faktory ovliviujl vyvoi hraniénf
poruchy osobnosti. V&f, ze pervazivnf socio-
kulturni tendence v zdpadnf spoleénosti hrajf
signifikantnf dlohu v jejim vyvoji. Popisuje z&-
padnf spole¢nosti jako proménlivé a rozporu-

plné, amortni, a iraciondlni, poukazuje na né-
rost a rapidnf spole¢enské zmény, imigraci,
migraci, rézné technologie a masovou komuni-
kaci. To vie nahlodalo tradiénf vzory a hod-
noty. D&t jsou ndsledn& vystaveny neustdle
se posunujicim a ménicim normdm, hodnotdm,
nafizenim a ndzordm. Bez koherentniho po-
hledu na svét Millon vypozoroval u détf zarg-
sejlc/ tendence k neustdlym zméndm zdsad
a vzord. Nejsou schopné se uchylit ke stabilité
a bezpe&nému systému velkych rodin, gkol, ng-
bozenstvi nebo svého okoli. Nemaiji ,oporu
nebo jistotu”, ke které by se obracely, protoze
iejich rodi¢e nebo rodiny jsou dysfunk&nt. Mil-
lon tvrdf, 2e za téchto podminek jsou snadno
zranitelné déti nechdny napospas samy sobs.
Musf se vyrovnat s psychickymi traumaty a sta-
vajl se rozétépené, bezprizornl a svdrlivé. Tyto
dati nejsou schopny zvlédnout slozitost pro-
ménlivosti a rozmanitosti svéta, ani zvladnout
intenzivni agresivni a sexudinl pudy, které se
v nich probouzeji. Nejsou schopné usmérnit
svou fantazii a dosdhnout stanovenych cils uce-
lenym zptsobem. Ve vysledku Millon tvrdi, ze
socidInf faktory hraif signifikantnf roli ve vyvoii
hraniéni poruchy osobnosti.

Na tomto misté uvadim pifpadovou studii,
ve které bylo pouzito psychodynamicky orien-
tovaného poradenstvi, abych popsal a ilusiro-
val proces diagnostikovéni, struktury osobnosti
a é&bu klienta s hraniéni poruchou osobnosti.

Kazvistika )

Pant Jonesové je pres tricet let, zije sama se
svymi dé&tmi. Do poradny byla doporuéeng,
protoze méla mnoho pifznakt: tzkost, depre-
se, zmatenost, neschopnosf pracovat, zmény
ndlad, problémy v oblasti vztaht a nebyla
schopna jasného myslent. Dle viastnich slov to
byl .p&kny zmatek”. Jiz diive vyuzivala psychi-
atrickou pomoc, dostala medikamenty o ob-
rétila se o pomoc u svého o3ettujiciho lékare,
navitévovala rizné poradny, terapeuty a byla
i krdtkodobé hospitalizovdna na psychiatrii.

Skutecnost, kterou mi b&hem prvniho sezen(
pani Jonesové nastinila, byla alarmuiict. Rada
symptom{ a signdli ukazovala, ze tato osoba
je na pomezf zavainé psychiatrické poruchy.
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elo omu, abychom hiedali po-
moc v &isté nemocniénim feSenf a povazovali
jeil problém za psychiatricko-diagnosticky
a za problém pro zdravotntky. Analyzy jejtho
mentdélntho stavu, kognitivnich funket, depre-
sivnich sebevrazednych sklont, stupné nebez-
pecnosti a tendenci jests ddle tuto domnénku
potvrzovaly. Mé obavy vzrostly, kdy# podrob-
né vypravéia o své traumatické minulosti spo-
jené s incestem a jinymi formami sexudintho
zneuziti. Ackoliv se m& panf Jonesovd pokusi-
la presvadeit, ze byla potencidlng extrémne
narudenou osobou, bylo nepravdépodobné, 7e
by védomg své symptomy prehdnéla. Spe jeif
projev ovliviioval strach z rozpadu a stépent.
Rovnéz se zddlo, ze testuje mé terapeutické
dovednosti a mou schopnost ovlddnout pani-
ku, coz byl ztejmé zoufaly pokus o zopakové-
nf minulych postupd, jak donutit ostatni, aby f
pomohli. Zdélo se, ze teprve kdy? prinutila okolf
zareagovat na jejf Gzkost panikou, vyjadrila
naléhavou nutnost svych potreb.

Bylo délezité ji pomoci zpracovat strach
o svou osobu, odolat pokusen( oznatit ji za pit-
lis narusenou pro psychodynamické poraden-
stvi a odkdzat ji do péce koleg psychiatrs.
Jak sezeni ubthalo a vynorovala se dramatié-
t&3f témata, bylo to stdle obtrzngjs. Zddlo se,
jako by panickou reakci nutng pottebovala
coby zndmku empatického kontaktu. Na kon-
ci konzultace jsem jf fekl, 2e zde odhalila vel-
kou &dst své osobnosti o ze oba potiebujeme
¢as na pfemyslent. Ddle jsem navrhl, ze
bychom se mohli znovu sejit a zvazit, jak po-
kracovat. Nepodafilo se i ve mn& vyvolat
panickou reakci a zalarmovat mé, a tudiz ne-
vyvolala kyzenou reakei. Nabidka dalétho se-
zenf byla proto neochotns pfijata, protoze se
zddla leps nez nic. Také si véak myslim, 7e se
if tim nabizela moznost terapeutické kontroly.
Millon varuje pfed nebezpedim z prehnane-
ho reagovdni na symptomy klienta s timto ty-
pem obitizf: ,Né&ktef( terapeuti mohou prehna-
né reagovat na sklony hrani¢niho pacienta
k radoby psychotickym zazitkém & ke skutes-
nému rozpadu redlity {1996: 690,

PFi nasledujic konzultaci se znovu pokusi-
la mé znepokojit a zalarmovat poukdzdnim

na svou neschopnost postarat se o d&ti, hroz-
bou okamzitého rozchody se svym partnerem,
daldim vy&tem sexudintho zneuzivani, které
zazila jako dité a zddostmi, abych s tim néco
udglal. Bylo nutné zareagovat, ale pritom se
vyhnout ukvapené reakci. Nebyl jsem si jist, zda
nebude nutné ji nechat vysetfit psychiatricky.
Potvrdil jsem jejf pocity tim, e jsem jf opatrné
sdglil, ze vaimdm jeji paniku, zmatek a bezna-
d&f. Rovnaz isem uved, e ve svém zoufalsivi
chee, aby se o ni nékdo postaral, protoze si
mysli, ze to potiebuie. Podle mne viak moze it
jen o nedcinny vzorec, jak si zajistit v zivots
pomoc druhych. Rekl isem, 7e i kdyz to mize
byt pro ni frustrujici, bude lépe nespéchat
s diagnostickym zdvérem zalozenym na jejim
pocity zoutalstvi. Doporucil jsem konzultagnt
fazi prodlouzit, aby se ujasnilo, co se daje.
Zddlo se, ze to nejprve prijala, ale pak pokra-
¢ovala ve svych snahdch vystratit o zalarmo-
vat m& hovorem o svych pocitech zoufalstvr,
Znovu jsem doporutil pokragovat ve fézi ana-
lYzy @ ona znovu neochotné souhiasila.

Mé sebeoviadani vyvolalo u této klientky
nendvist a nevrazivost, které vedly k Gtoku
a kritice bshem féaze hodnocent a léeby. | u nf
se projevilo to, co popisuje Bion v souvislosti
se svym pacientem: ,V&d&l, ze tm s nim musim
proitt, ale byl plny nendvisti, kdyz zjistil, 7e to
mohu udslat, aniz bych se zhroutil* {1990: 105).
To je dle Biona ttok na vazby: schopnost in-
trojektovat a potlagovat projeként identifika-
ce, kieré tvoff vazbu mezi pacientem a psy-
choanalytikem, & nemluvnstem a matefskym
prsem. Tenfo proces je riskantni, protoze te-
rapeutdv .dusevni klid" je podle Biona vnimdn
pacientem jako nepidtelsky a viazny pifstup.
Zagnou se objevovat problémy, protoze si
pacienti pfeji tento posto] zménit hranim roli,
svym provinilym chovdnim a pohrozkami sebe-
vrazd.

Uréeni diagnézy

Prvnl téze hodnocent a konzultacf zabrala
netekand dva mésice. Bshem sezent popiso-
vala, a to znagné detailn, své stavy zoufal-
stvi a beznadgje z mnoha prozitych rozchods,
odpor k sob& samé, nahlé vykyvy nalad -

od nadsen k depresi - a sexudlni vzrusent. Uva-
zoval jsem o diagnéze hraniéni porucha osob-
nosti, protoze vykazovala zdkladnf rysy této
poruchy, jak je uvdadi DSM V. Mezi ty patit
.pervazivni vzorec nestability v mezilidskych
vztazich, vnimdni sebe sama, afektovanost
a zfetelnd impulzivita, které se objevuil na pra-
hu dospélosti a jsou patrné v réznych kontex-
tech” [APA 1994: 650). Hlavnim problémem
je, ze osoba s hraniéni poruchou osobnosti se
uchyluje k impulzivnim a horeénym snahdm vy-
hnout se skutegnému &i-smyslenému opugénti.
Tim se vztahy stévajl problematickymi a ve-
dou k velmi silnym ambivalentnim reakeim {Gal-
lahorn 1981; APA 1994; Millon 1996). Dal-
§i rysy popsané v DSM IV zahrnuijf nestabilitu
ve vaimdn( sebe sama, sebevrazedné sklony,
znaénou emociondinf nevyrovnanost, chronic-
ké pocity prazdnoty, problémy se zvladanim
hnévu a paranoidnf predstavivost s disociativ-
nimi symptomy. DSM [V popisuje tyfo sympto-
my prostfednictvim deviti oddélenych znaks,
z nichz musi byt pét &i vice prokazatelns pii-
tomnych, aby mohla byt tato diagnéza urce-
na. Behem konzultagnf faze tato klientka vy-
kazala viech devét symptomatickych znakg
2z DSM IV, ¢imz zfeteln& potvrdila, ze trpf pra-
vé touto poruchou. Navic jeji IiZenf vlastntho
zivota i chovdnf rovnés odpovidaly znakom,
které popsali Gallahorn (1981}, Stone (] 986,
Millon (1996}, Roth a Fonagy (1996} a Ryle
{1997).

Psychodynamické poradenstvi

Pri revizi vyzkumd psychoterapie pacientt
s hrani&nf poruchou osobnosti se Roth a Fona-
gy {1996] setkali se dvéma typy studit: skupi-
ny bez vedenf [neffzenou) a tizenou. V nefize-
nych skupindch se léi pacienti s hraniént po-
ruchou primdrn& za pomoci psychodynamické
terapie a vyhodnocuje se jejich zlepsent,
Z dvandcti studii, které Roth a Fonagy zkou-
mali, jedendct uzilo psychodynamické terape-
utické mefody a jedna kognitivné-behaviordl-
ni psychoterapie {Turkat a Maisto 1985}, Vat-
§ina studii psychodynamické terapie se sou-
stfedila na hodnocent predpokladaného zlep-
Senf v pribghy lé¢by. Higgit a Fonagy (1993)

revidovali vysledky naslednych a zdvéreénych
studif psychoterapeutické lé&by pacientd s hra-
niénl poruchou osobnosti. Dogli k zd&véry, ze
tato forma terapie je efektivnais u lehsich pii-
padd hraniénf poruchy, kdy je pacient v de-
presi, je psychologicky pfistupny, ma dobré
socidinf zdzemi, nizkou impulsivnost a nezneu-
ivd medikamenty. Jiné psychoterapeuticke
postupy k pochopent a l6¢bé pouzivaif kogni-
tivng behaviordInf terapii (Back a Freeman
1990), kognitivng analytickou terapii (Ryle
1997, dialektickou behaviordlni terapii [Line-
han 1987} a psychobiologicky pohled (Siever
a Davis 1991).

Rizené studie jsou vzacné: Roth a Fonagy
(1996) m&li moznost prezkoumat pouze jednu
a zminili, ze pracuif na dalsich dvou pifpadech.
Uzavirajf své revize doporuienim psychody-
namickych a interpersondlnich postups, kieré
mohou byt velmi prospssné. Zavéry by viak
mély byt interpretovdny opatrné, s ohledem
na to, Ze fito pacienti maj tendence se s ¢a-
sem zlep3ovat, i s ohledem na relativng maly
pokrok v t&chto dlouhodobych procesech.

Na zékladé diagnostiky a moznosti mnou
predpokiddané pozitivni odezvy na psycho-
dynamické postupy jsem se rozhod, ze vyzkou-
$fme psychodynamické poradenstvi a nabidl
isem panl Jonesové sezeni dvakrdt tydng,
po dobu f#f mésicd. Na podtku vyuzivala na-
Sich sezeni k vyjadrent ozkost, oviem poté
zatala popisovat predchozf psychoterapeu-
fické lecby jinych odborniks. Ti jf zahrnovali
radami a zasahovdli jf zfejmé do fivota bez-
prostfedné svymi ndzory. Zdd se, ze opako-

vané vitala tento zpisob lécby, protoze jf fato

pomoc umoznila zvlddnout jeji Gzkosti. Snad-
no si pfedstavime, jakym pokusenim je takto
zasahovat. Jejl popis psychoterapeutické
a psychiatrické pozornosti, které se if tim do-
stalo, mé ved! k dvaze, ze byla schopna donu-
tit odborntky prekrogit jasné dané hranice.
Odbornfci, ktefi takto nepostupovali, nebyli
podle jejich méfitek prospéini a vnimavi, V ta-
kovém pifpads se je snaila o to intenzivnaijt
k podobnému jedndni pFimét. Prestoze méla
naléhavy pocit zovfalé potreby uchylit se
k podobné akei, citil jsem, 2e je nutné pocho-
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pit samotnou podstaty této potieby. Pani Jo-
nesovd byla rozzufend, kdyz jsem se pokusil
podnitit takovéto zkoumdnt. Aby vyvolala ale-
spofi néjakou odezvy, zapletla se s nebezped-
nym a naprosto nevhodnym muzem. Zddlo se,
ze nemize uvérit, 7e by tenfo vztah mohl mit
co do &inéni se vztekem k mé osobé a ze viast-
n& slo o opakovanou snahu zbavit se pocitd
opusténosti zvysenou sexudlitou.

Obdobf impulzivntho a nebezpezného cho-
vani, &asto sexudlInl povahy, jsou soucdsti sym-
ptomatologie hrani¢ni poruchy osobnosti [Mil-
lon 1996]. Kernberg {1976) zdtrazauje u lé¢-
by hranignich pacientt dlezitost zachovdns
psychoterapeutovy neutrality, odmitdni preno-
s0, kontroly vlastntho vyjadiovdni, udrzeni si
svobody ve vnitinim pozorovdni zpétnych pre-
nosd a infrospektivni povédomi emociondlnich
reakci. Gallahorn tvrdi, ze terapeutickd [éeba
hraniéni poruchy osobnosti vyzaduje .mnoho
sebeuvédoménf na strané terapeuta, aby zvldg-
dl ndvaly t&chto pocitti pfenosu a nalezl sprav-
nou rovnovéhu mezi empatif a odstupem, né-
kde na pél cesty mezi omezovanim a napros-
tou nefizenosti” (1981: 83). Millon (1996)
rovnéz zdiraziuje potiebu monitorovat reak-
ce prenosu. Ty se Easto sklddaif z intenzivnich
negativnich & pozitivnich reakel na terapeu-
ta. Jak poukazuje, must byt fadné zpracovd-
ny, jinak naru§l celou terapii. Koncepce dia-
gnézy hraniénl osobnosti je podle ngho .nd-
dobou plnou dzkostnych pociti terapeuta
a nabizi postupy a ndvedy k dalsi lécbs"
{1996: 689).

Z davodu negativnich reakel na mou osobu
- hnév, roz&arovani a strach z opusténosti -
nemohlo poradenstvi potlaéit jeif impulzy. Pant
Jonesovd do¢asné poradnu opustila a zapletla
se s [iz difve zmin&nym muzem. Jejich vztah se
stal fyzicky i sexuding nebezpeénym, rozpad!
se a ona se vrdtila do poradny v jesté horsim
emociondlnim stavu. Aviak to ndm umoznilo
mnohem hloubé&ji proniknout do podstaty je-
ifch problémt. Jak uvedla, zamléovala svij stav
témé&r nepretrzitého sexudlntho vzrusent, coz
vedlo k nutkavé pottebd masturbace, erotic-
kych fantazil a nevhodnych sexudlnich styks
s muZi a zenami. Svalovala vinu na své po-

hlavnf zneutit v détstvi, které bylo podle nf
za tuto situaci zcela zodpovédné a odmitla
pievzit odpovédnost za své ndsledné sexudinf
chovéni. Namftl jsem, se jeji d&tska bezmoc-
nost a ambivalentn( postoj k dévnému sexudl-
nimu zneuZitf jsou pochopitelné, oviem nynf to
vypadd, jako by neustdle zneuzivala samu
sebe.

Millon poznamendvd, 7e v historii hrani&-
nich pacientd mdme presvédéivé doklady o vy-
sokém poctu zneuzivani v détském veku .. .A&-
koliv je pohlavnf zneuzivéni nejndpadnaism
z této trojice, jak verbdlni tak fyzické zneuzitt
méze rovnéz hrdt vyznamnou roli' {1996: 680,
Millon p¥e i o rodinnych studiich, které dokla-
daijf narugent rodinnych hranic a nevypodita-
telnost vziaht mezi jejimi &leny, co¥ se Easem
promfine i na sexudlnf roving. V piehledu em-
pirickych studif popisujl vnimavé roli détského
traumatu a zneuzivéni Perry a Herman {1993}
V&, ze mnohé z nepfijemnych rysd poruchy
hranini osobnosti jsou sndze pochopitelné
ve svétle historie raného, dlovhodobého a za-
vazného traumatyu z détstvi. Psychopatologie
je pochopitelnou reakel na domdci prostiedr
naplnéné pocity strachuy, tajemnosti a zklamd-
ni, spise ne? vrozeny defekt. Podotykail, ze ke
zneuzitl ditéte dochdzl v dobie zndmém pro-
sttedl. Znevzité dité se viak nembdze utéci
k rodicom, protoze jsou budto sami pachatel;,
nebo se jim podatilo dité si odcizit.

Vztah mezi impulzivni sexualitou a intoleranci
samoty &asto provdzfl hraniénf poruchu osob-
nosti {napt. Stone 1986; Millon 19%6). Jako
pohlavné zneuzivané dité Fijici v dysfunkéni ro-
diné zazila tato klientka izolovanost a sebeo-
povrzeni. V dospélosti vyuzivala svou sexuality
k potlagenf pocitt osamélosti a opuiténost,
ackoliv je to paradoxné ddle prohlubovale. Po-
kusil jsem se | pomoci pochopit jak vyuzivala
pocitd sexudlniho vzrusenf k fomu, aby se chré-
nila pfed opudténym, prézdnym a osamélym
ia. Ona viak podobné interpretace nerada
slysela. Kdy# odhdlila a popsala své sexudint
fantazie, provokovala mé k sexudlni odezvé.
Pokusila se zneuzit své sexudini chovan(i v na-
$em terapeutickém vztahu. Kdyz jsem na tuto
skute&nost poukdzal, potvrdila, ze si byla va-
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doma, ze odhalentm téchto skutecnosti mize
zminénou reakei vyvolat. K mozné odezvé méla
ambivalentn! postoj. Na jednom sezeni jsme
sumarizovali jejf vidéni sebe sama. V podstaté
vidéla sebe sama jako zkazenou, zvrdcenou
a zlou malou holeicku, kterou nembdze mit ni-
kdo rad. Tento komentdF na ni velmi zapdso-
bil. Zddlo se, 2e zavdhala, prerusila svij mo-
nolog a jednoduse fekla Ano. Viastng ano.
Tak se citim” a rozplakala se.

Malan (1982} tvrds, ze musi byt spinény nd-
sledujici &tyFi podminky, aby bylo mozno posou-
dit, zda je dané psychodynamické vysvétlent
ur&itého symptom spravné. Melanovy podmin-
ky jsme pouzili k prozkoumdniinterpretace zvy-
sené sexuality klientky. Nejprve jejich vyget:

1. Zazitky v zivoté pacienta, a zvidits jaké-
koli srazejicl faktory, signalizuil konflikt, ktery
se za symptomy skryva. ’

2. Podrobny mechanismus mize byt jasn&
formulovan, émz symptomy reprezentuil nebo
vyjadfuil tento konflikt.

3. Interpretace zminéného mechanismu pre-
nese pacientovi konflikt do védomf.

A koneéns nejdtlezitéiss:

4, Toto vede k vymizen( symptomd

{Malan 1982: 107)

Ddle jsou posuzovdny ndsledujici podminky
{uvedené v zdvorkdchl, abychom dospéli k psy-
chodynamické interpretaci klient&iny sexuali-
ty. PredZasny a nezraly sexudini vyvoj pan(
Jonesové {uddlost) byl prijat jako metoda, kie-
ré méla zabrdnit osamocenosti a méla za nd-
sledek vznik problémd mezi matkou a deerou
{srazejicl faktor). Zvysend sexuclita byla opa-
kovdanim krdtkodobého odtrzent od skute¢né
potieby klientky po mateiské intimité (symptom
reprezentujici konflikt]. Interpretace tohoto
konfliktu jf pomohla pochopit dopad na jejf
soutasny zivot i terapeuticky vztah [prevedia
konflikt do védomi). N&sledng méla méné nut-
ként k impulzivnimu sexudlnfmu chovanf {zanik
symptomd). :

Po vyjddrent svych pocitd osamélosti, opus-
t&nosti a neldsky k sobé& samé, pani Jonesovd

citila, ze moze odhalit dalé, mnohem vice zne-
klidnujic sexudlInf strénky. Piekvapivé se zdd-
lo, e mne Hm nechce presvédéit o své poten-
cidIni vazné psychiatrické poruge, ale spfie
chce upfimné pochopit, kde je chyba. Vlastni-
mi slovy se pfiznala k .perverznim® sexudlnim
ptedstavdm a pocitom. Ty byly vysvétleny psy-
chologicky, jako pokus zapinit prazdnotu uvnitt
sebe sama {nevédéla, kdo je, a snazila se zne-
klidnit tfmto sexudlnim zpisobem sama sebel.
Domnénka se potvrdila, kdyz prohldsila, ze
terapie je hloupé, prézdné, nudné nic a se
prostrednictvim své sexuality mdze prozit néco
mnohem zajimavéjitho.

Millon tvrdi, 2e hraniéni pacienti ¢asto pro-
sivajf pocity prazdnoty, nudy a strnulosti. Citu-
je d&tské studie, ve kterych se uvads, 7e joko
adolescenti se tito pacienti .vyznadujf neuréi-
tymi pocity apatie a nudy, neschopnosti naitt
iakykoliv jiny smysl nebo G&el zivota nez chvil-
kové pozitky" [1996: 666). V tomto bodé po-
radenstvi zadala vice .experimentovat” se
samotou. Pokousela se travit ¢as s détmi
a zanechat svych osamélych sexudlnich prak-
tik. Bylo to velmi t&zke, protoze dle Winnicot-
ta je schopnost byt sam jednim z nejdolezitsj-
gch znakd dospélosti v emociondinim vyvoji"
{1958: 29). Ukazuje, ,ze jednotlivec mél moz-
nost prostfednicivim dostateéné dobré mates-
ské péce si vybudovat dovéru v laskavé pro-
stred” {1958: 32). Toto obdobf bylo pro ni
frustrujict. Proces byl podporovdn snahou na-
¢rinout analogii s vymanénim se z drogové (se-
xudlni} zavislosti a postavit se tomu, emu se
&lovek snazf utéci (soba).

Postupné za&ala tolerovat faze, které sama
oznadovala za ,obdobf nudné nicoty”. Byla to
t&zkd doba, plnd recidiv, frustraci a pokusd
rzné mé provokovat. Pomalu zaénala chd-
pat, co se délo v jejim vyvoji a co se pokousela
zopakovat v prenosu. Nyn( tedy méla vzor,
ktery ji pomohl pochopit sebe sama, co¥?
do zna&né miry pomohlo. Byl to model ditéte,
které si nevytvorilo smysluplné pojetf sebe sama
skrze vztahy s rodi¢i, ale bylo jest& vice svd-
z&no pocitem provinilosti, naru§enym a nezra-
lym vyvojem sexuality. Jeif rodide byli sami p¥i-
lis naruseni a zaujati, aby vidéli, co se délo.
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Bdazlivost klientky navic rozhodné brénila ko-
munikaci. Pokus definovat svou identity skrze
sexudlitu pretrval az do dospélosti. Objektt jejf
sexudlIni touhy bylo mnoho. Ona sama, zeny,
muZi - zvl&ité ti problematiétl - &i dokonce jejf
déti (i kdyz na n& nikdy nesdhlal.

Tento vyvoj, ddle inspirovany literaturou,
umoznil pochopit, zvlddnout a udélat jasno
v jejich obtizich a symptomech. Jeji vlastnf pro-
gres byl rovnéz dokazem iejl reakce na tera-
pii. Poté co absolvovala psychodynamickou
poradnu dvakrét tydné po dobu jednoho roku,
byla klidn&jér o dokdzala tolerovat pocity smut-
ku ze ztrdty, 6mrtf a zoufalstvl. Nésledkem toho
se vrdtila na univerzitu a byla schopnd zapsat
se ke studiv predmétu, ve kierych mohla uplat-
nit své naddni a schopnosti. Pokusy ndvrat
k drivejsim formém sexudlnich pocitt se viak
periodicky opakovaly a byly snahou o dnik
ze zoufalé prazdnoty v sobé. Nyni viak jiz byla
schopna vyuzit sezen( k hovortim o svych mys-
lenkdch, pocitech a pokugenich. Tim ¢asto
0sp&$né predesla nebezpeénym situacim
a zaéala si uvédomovat, jak byl jeil vlastni vy-
voj zmrazen, jak byla jef faleind sebeidentita
zalozend na sexudinim chovdni a jak se vyvi-
nula jejf snaha uniknout ze zoufalstvl osams-
losti. Zvlddnutim a prevenci tohoto procesu
jsme umoZnili jejfmu nerozvinutému skute&né-
mu jé vyjit ven. Toto skuteéné i@ bylo zran&éng,
opuiténé, izolované a nesprévnym zpdsobem
vychované. Proto pottebovalo pomoc, povzbu-
zen( a podporu, aby mohlo ddle rost.

Koncepci skute¢ného a faleiného 4 popi-
suie Winnicott. Faleiné jd se podle Winnicotta
vytvdii jako obrana pred Uzkostl v détském
véku. Jde o metodu poptent: .toho, co je ne-
myslitelng” (1960:147), oviem je v tom i pozi-
tivni snaha o vysvobozent - ukryt skutegné ja.
Bohuzel, dospé&ld identita se &asto fixuje na
faledné i@, coz md za ndsledek zmrazenf
obrannych strukiur, které zabrdn! dozrant. Pro-
zitl z&rmutku moze indikovat rozétépend fa-
lednd identita. Zde se nabiz! terapeutickd moz-
nost znovu prozit bolest z toho, co se nedd &i
nedalo v pacientové zivoté tolerovat.

Klientka ukonéila svou 1é¢bu po osmndcti
mésicich. Prestoze vyjadrila pocity zirdty,

prazdnoty a osamocent {své skutedné |d), ne-
pokoutela se ji vyprovokovat sebe ani ostat-
nfk panické reakci, ani impulzivné nevyhledd-
vala sexudinf dobrodrugstvi. Jejf vykyvy ndlad
se zmirnily, sebetcta se b&hem studia posilila.
Vystupovala jako starostlivéjsi o schopnéii,
zalala se zajimat i o to, jak se jejf obtfze od-
razily na détech. Za timto G&elem pro né& vy-
hledala psychologickou pomoc.

Diskuse

Kernberg {1986) popisuje celé spektrum
odvozenych psychodynamickych terapif v 1&¢-
bé hraniénich osobnostl, které jsou slozeny
z psychoanalyzy, psychoanalytické terapie
a podpirné psychoterapie. Dérazné a jedno-
znaéné doporuduje vyuzitf psychoanalytickych
{to co sém nazyvd .expresivnich" ) technik, za-
hrnujfeich interpretaci, zachovdni technické
neutrality a analyzy pfenosu. Kritizuje .pod-
porné” techniky. Tvrdr, e prestoze jsou $iroce
uZivané, eliminujl moznost interpretace. Kern-
berg uznavd, e podplrny pifstup mize byt
iednordzové (&inny a poznamendvd, fe né-
kteff terapeuti pouzivaif této techniky v poéd-
tecnich stédiich psychoterapie. Tvrdi viak, ze
tento pfistup mize byt dlovhodobé svazujier
a nepfing¥l terapeutickou zménu.

Kontrast mezi zmingnymi dvéma pistupy -
expresivnim a podpdrnym - je zfejmy. Kern-
berg doporuduje terapeutdm interpretovat
primitivnl pFenosy okamzité na poddtku tera-
pie. Aviak Klein tvrdi, Ze jsou n&ktefi pacienti
{nikoliv nutné& hrani¢ni} . nichz interpretace
podvé&domych skuteénostl nenf namisté.”
{1990: 38). Ti pak pottebui terapeuty, kiefi
mohou vyhodnotit a udrzovat doé¢asnou funk-
ci, umoznit jistou Groveh terapeutické svobo-
dy’, pouzit neinterpretaénf zasahy a podpofit
rozvo] ega a divéry. Panf Jonesovd pii popisu
svych predchozich terapeuts, i jeil prvnf oce-
kavdni vzhledem k mé osobé ukazuji, ze témi-
to podplrnymi strategiemi prosla. Viechny
zahrnovaly intervenci, reakci a rady terapeu-
td. Ztejm& nedokdzaly udrzet stdlg, konzistentni
a stabilni hranice skute¢nosti, které jsou podle
Kernberga nutné k .neustdlé ostrazitosti
k moznosti byt viazen do reaktivace pacien-

tovych patologickych primitivnich vztahg"
{1986: 102). Proto pro klienta, u kterého do-
slo k selhant drivéjsich postupl zalozenych
na podpbrnych technikdch, navrhl klasicky pii-
stup s interpretacf, neutralitou terapeuta a ana-
lyzu prenosi. Prestoze mize tento postup byt
sporny, kdyz vysledkem byl pocit frustrace
a ptedéasné ukon&enl, byt jen docasné, mo-
hou byt inferpretace vnimdény jako razantn?
a rozéilvjicl. Klientka byla schopna vrdtit se
a mft prospéch z pfistupy, ktery jsem zvolil. Ne-
muselo k tomu doit, kdybych se spokoijil s pod-
pirnou technikou. Dokazuje to viak, 26 mé roz-
hodnut( poutit interpretativni analyticky po-
stup, bylo spravné.

Prestoze nds pripad popisuje reakci na psy-
chodynamicky orientované poradenstvi, a také
studie a revize 1é&by pacientd s hrani¢ni poru-
chou osobnosti poukazuif na piitomnost dgka-
70 o O&innosti psychodynamickych pristupt {Sto-
ne 1986; Higgit a Fonagy 1993; Roth a Fon-
agy 1996; Chiesa a spol. 1996; Millon 1996;
Dolan a spol. 1997; Ryle 1997], nejsou tyto
dokazy solidnf a nezvratné povahy. Roth a Fo-
nagy ve své meta-analyze psychoterapeutic-
kého vyzkumu poznamenali, ze mnozstvi dat
dostupnych k provétent Geinnosti psychodyna-
mické 16&by je .skute¢né velmi limitovang”
[1996: 33). Poradei, zvldsté ti ve vefejném
sektoru, ktefl potrebuif odivodnit ¢as a nakla-
dy spojené s psychodynamickou lébou, jsou
spoutdni nedostatkem védeckych podklads.
Roth a Fonagy uklidiuji, Ze tato absence studif
nepfedstavuje nutng dokaz proti Uspéinosti
téchto terapif, trebaze neumoziuje psychody-
namickému poradci citit se naprosto jist tim,
Ze on & ona pracujf s dikladné podlozenymi
teoretickymi a prokaznymi postupy.

Jedinci s poruchou osobnosti viak predsia-
vuji dolezity podil vydajd spolegnosti (Roth
a Fonagy 1996) a jako v ndmi ptedlozeném
pfipadé maji znaéné psychologické potize.
Vyzadujf pravidelnou pomoc ze strany socidl-
nich sluzeb, zdravotnictvi a dobroveolného sek-
toru. Navic jejich vzorce neschopnosti praco-
vat, jejich chaoticky rodinny Zivot, zneuzivént,
socidlnf a osobni dzkost a rusivy efekt na viastnr
déti, maijf za ndsledek dal3f rost naklado. Proto

Roth a Fonagy navrhuji, .ze by v centru po-
zornosti védeckého vyzkumu mél byt vyzkum
ekonomického prinosu intenzivni dlouhodobé
légby vazné narusenych jedincd s poruchou
osobnosti." {1996: 214).

Jako odpovéd na vyzvu zveteinit doklady
o terapeutickych a ekonomickych pfinosech ne-
ddvno publikovaly dvé nemocnice s psychote-
rapeutickym zaffzenim pro pacienty s poru-
chou osobnosti své studie, hodnotici G&innost
této le¢by. Jedna byla provedena v Hender-
sonové nemocnici, specidlnf hospitalizagn’ jed-
notce, kterd poutivé metodu terapie v komu-
nité {Dolan a spol. 1997}, Prozkum srovndval
léZené a nelétené pacienty s .Indexem hra-
ni¢ntho syndromu” (BSI} {Conte a spol. 1980)
a zjistil podstatnou redukci mnozstvi BS| u lé-
Zené skupiny. Tato studie demonstruje 6innost
odborné hospitalizagni psychoterapie v oblasti
snizenl hraniénich symptomd béhem rontho
pozorovdni. Znaénd &dst pacients se vrdtila
do b&zného zivota,

Druh¢ studie byla vedena v Casselové ne-
mocnici, co? je psychoterapeutické zafizenf pro
poruchy oscbnosti a psychoneurofické paci-
enty {Chiesa a spol. 1996). Vyzkum porovnd-
val skupiny pred a po lécbé a zkoumal vyuzi-
vanf zdravotnich sluzeb (zdravotnickych, le-
kafskych a psychiatrickych), spottebu laks,
cigaret . alkoholu @ miru zaméstnanosti. Je-
jich vysledky ukdzaly vyznamné snizeni ve vy-
uzivanf sluzeb v péti oblastech zdravotnickych
sluzeb, podstatné snizeni predepisovanych leks
a nérist miry zaméstnanosti. Autofi odhaduf,
e pomoci hospitalizaénf psychoterapeutické
léeby usettf celkem 7 423 liber na jednoho
le¢eného pacienta. | kdyz obé studie maif své
metodologické nedostatky, které se zvlaste
tykaiji moznosti zobecnit vysledky kvili relativ-
n& malému mnozstvf pitklads a slabé symbo-
lignosti, skutecné ilustruji, jak je mozné Zelit
problémim pomocf praxe, kterd se opird
o evidenci a ekonomické pfinosy psychotera-
peutického vyzkumu.

Zavér
Pri stanoveni presné diagnézy, s dobrym
vedenim a psychologickym chdpdnim mize kli-
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ent s hraniéni poruchou osobnosti mit z psy-
chodynamicky orientovaného poradenstvi pro-
spéch. Tato diagnéza nemus byt naddle .od-
padkovym kosem" (Gunderson o Singer, 1975}
a byt povazovdna za nedosfupnou pro psy-
chodynamického poradee. Agkoliv diagnéza
byla predmétem mnoha zneusiti o polemik,
tento pfipad ilustruie, jak byla konceptualiza-
ce klientovych obtizf coby fenomén hraniént
poruchy osobnosti prospsing oblasti poraden-

stvl a pochopent takového klienta.
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s pilpravou této prdce.
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Pozndmka

DSM IV uvéds, 7e hranignt porucha osobnosti je pre-
vding diagnostikovana {okolo 75 %) u sen o vy-
skytuje se asi u 2 % celkové populace. 10 % psychiat-
rickych pacientt je lé¢eno ambulantng, asi 20 % paci-
ent( je hospitalizovéno o odhadvie se, 76 30 a3 60 %
klinické populace frpf touto osobnostnt poruchou.

Vyslo v Zasopise Psychodynamic Counselling,
6. rogntk, &slo 1, v lednu 2000, s. 31-48. Prelo-
%ila Gabrisla Chudazova.

Kernberg, O.{1986). Severe Persondlity Disorders, Lon-
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£ HISTORIE PSYCHOTERAPIE

Charcot, Janet, Freud
a Haskovec

Alena Plhdkovd

Ve druhé poloving 19. a na pocatku
20. stoletf se francouzskd psychologie rozvi-
jela predeviim ve spojenf s psychiatrif a neu-
rologif. Jejf vyznamn( predstavitelé Ribot, Char-
cot a Janet byli [ékati, rovnéz Binet pracoval
sedm let v nemocnici v Salpetriere pod Char-
cotovym vedenm. Francouzskd psychologic-
kd skola prispéla predeviim k rozvoii klinické
psychologie a psychoterapie.

Jean Martin Charcot {1825-1893), fran-
couzsky neurolog, vynikaijicl lékat a oslhujict
v&itel, posobil v nemocnici v Salpetriere. V le-
tech 1885-1886 u ngj 19 tydnt stdzoval Sig-
mund Freud, na kterého Charcotovy slavné
prezentace hysterickych pacientek ohromn&
zapUsobily. V jednom dopise své snoubence
Marté Bernaysové Freud pfie: .Stdvd se mi,
e z jeho predndiek odchdzim jako z Notre
Dame, plny novych myslenek o dokondlosti...
MU duch je nasycen jako po veéeru strdve-
ném v divadle” (in Babin, 1994, s. 31). Ne-
mocnici v Salpetriére navitivil také cesky lé-
ko Ladislav Hagkovec, ktery ziejmé krdtce
po Charcotové smrti uvefejnil nedatovany
spis .Profesor Jan Martin Charcot”, kde na-
psal:

Poprvé vidél jsem prof. Charcota v gternt
jeho predndice na podzim r. 1892. Za opl-
ného ticha vstoupil do posluchdrny sledovan
assistentem a pFednosty jednotlivych labora-
totf klinickych, interny, hosty a cizimi doktory.
Prostredn, slozité postavy a pongkud shrben,
ubfral se Charcot ke kreslu umfsténému v levo
na ptedn( strané estrdady. Pohled jeho byl
chladny, ptisny, a znamky stéfr i dlovholeté
prdce zaryly se hluboce do vrdsek a blede,

hladce oholené jeho tvare. Aviak chlad i pris-
nost zahy z tvdfe zmizely, jakmile Charcot
v proudu ptedndsky se octl. Examen predve-
denych nemocnych, jich vypovadi, kazdy po-
hyb a pokyn Charcottiv tvofily dohromady tak
ladny, zackrouhleny, harmonicky celek, se
v prvém momentu nemohl jsem se ubraniti do-
imu theatralnosti. Neby! jsem jediny, kdoz
v prvé chvili dali se strhnouti k dsudky tak ne-
spravedlivému. Ale byl isem tak tasten, e
maje piilezitost s Charcotem blize se sezng-
miti, poznal jsem zdhy, jak velice jsem se kla-
mal... Cim ddle tim vice klonil jsem se v neob-
mezené Gcté pred véhlasem a geniem Char-
cofovym, obdivuje se jeho viidnosti, skromnosti
a roztomilosti" [Hagkovec, nedat,, s. 5-6).

Charcot se zabyval predevaim problemati-
kou konverznich hysterickych symptomd, k je-
jichz lécent pouzival hypnézu. Charcot odmi-
tal ndzor, Ze je hysterie predstirand a ze f
trpf pouze Zeny. Chdépal ji jako skute¢né one-
onemocndni mozku, Neurézu definoval jako
.chorobny stav, ktery zfeimé sidlf v nervovém
systému, ale nezanechdvd na mrtvole zédnou
objevitelnou materidlnf stopu” fin Sillamy, 2001,
s. 77-78l.

Na zdkladé svych zkugenostt Chareot kon-
statoval, ze mnohé hysterické symptomy igno-
rujf anatomii. Napt. hysterickd paralyza paze
zag&ing v koneécich prstd a konéi nahle pifmo
v rameni. | kdy# trvd témét rok, neobjevuii se
7adné zndamky atrofie svalstva atd. Charcot
ddle upozornil na ndpadnou podobnost mezi
pifznaky hysterie a stavy navozenymi hypné-
zou. Pomoci hypnotickych sugesci se mu dafilo
konverznf symptomy nejen odstranit, ale také
navodit. Charcot viak odmital jing nes fyzio-
logickd vysvétlenf téchto jevi [Charcot, 1873/
1981, s. 272-273). O jejich psychologickou
interpretaci se pokusili teprve Pierre Janet
a Sigmund Freud.

Charcot se ddle zaslouzil o rehabilitaci hyp-
nézy jako lé&ebné metody, kterd byla ve Fran-
cii zprofanovdna na zdkladaé vystrelks spoje-
nych s .magnetismem" Franze Antona Mes-
mera (1734-1815]. V roce 1882 prednesl

Charcot pied &leny Francouzské akademie



212

véd predndsku o hypnéze, diky které ji uznali
jako neurologicky fenomeén, jenz nemd nic Spo-
legného s magnetismem. Charcot zde rozéle-
nil hypndzu na ffi po sob& ndsledujici stavy,
kterymi jsou letargie, katalepsie a somnam-
bulismus. Déle uved], ze tyto stavy |ze zietel-
né pozorovat pouze u osob postizenych hys-
terif - v Charcotové pojeti nervovou choro-
bou. Proti tomuto pojeti hypnézy vystoupil
o dva roky pozdsji dalsf vynikajiel francouz-
sky lekar Hyppolyte Marie Bernheim {1 840-
1919), zFeimé& nejvyznamn&jsl predstavitel
konkurenénf hypnotické skoly v Nancy. Podle
Bernheima je hypnoticky stav charakterizovan
zesflenim sugestibility, které je samo ndsled-
kem sugescf spanku nebo usnutl, Tento stav Ize
navodit v podstaté u viech lidi, tedy nikoliv
pouze v hysterikd. Ynimavost pro sugesce je
ovdem v rdznych osob dost roziigna {Janet,
1934,s.19-21).

Z hlediska dgjin psychologie je ziejmé nej-
vyznamné&jsim Charcotovym studentem Pierre
Marie Feélix Janet (1859-1947), ktery byl
nejen vynikajc! teoretik, ale také bystry pozo-
rovatel a citlivy terapeut.

Janet se narodil v Patizi, kde nejprve vystu-
doval filozofii {v roce 1889 zfskal doktorat)
a pak lékatstv (doktordt v roce 1892). V roce
1882 se sblizil s Charcotem, kterého zaujal pri-
pad jedné Janetovy pacientky lézené hypnézou.
Vroce 1889 svefil Charcot Janetovi veden! psy-
chologické laboratore v Salpetriére. Pozdsji se
Janet stal Ribotovym ndstupcem na Sorbonné
i v College de France, kde byl v roce 1903
imenovdn profesorem experimentdinf a srovnd-
vaci psychologie [Sougek, 1934, s. VI

Podle Janeta sestdvd lidskd mysl z celé Fady
funkes, které se vyvinuly v probehu fylogeneze
i behem Zivota daného jedince. Janet je roz-
dsluje do dvou velkych skupin, kterymi jsou nizsf
automatismy a vy$¥f psychické funkee, k nimz
patil predeviim myslenf a vile. Zatimeo vyvo-
jové stardi automatické &innosti udrzujl mys
v chodu, &innost vyséich mentdlnich funker je
syntetickd. Automatismus jen opakuje; volnf &in-
nost a mysleni naproti tomu obsahuii vzdy néco
nového. U zdravych lidf jsou nizd a vyss du-
gevnl funkce v rovnovdze. U osob trpicich du-

$evnimi poruchami dominujf psychické automa-
tismy, védomd &innost je omezena [Souzek,
1934, s. VIII.-IX).

Janet se jako prvni pokusil o psychologické
vysvétlent vzniku hysterické neurézy, za jejiz
hlavni pticinu povazoval tzv. traumatické
vzpomfnky. Jednd se o vzpominky na uddlos-
ti, které se lidské psychice nepodafilo asimilo-
vat, tedy priméfené zpracovat. Janet popsal
tento jev na zakladd svych klinickych zkuge-
nosti s nékolika pacientkami, jez mu v hypné-
ze vypravély o nepffiemnych zaziteich prova-
zenych silnymi emocemi, na které si v normdl-
nim bdeélém stavu védomi nepamatovaly.
V knize .Psychologické lécent napsal:

Jato ztrdta paméti.. se &asto vztahuje
na nékteré uddlosti normdlniho zivota, jestlize
tyto uddlosti byly doprovazeny silnym vzruse-
nim. Tak napt. jedna mladd hystericka vypra-
vovala v somnambulismu!, 2e ve véku 13 let
byla velmi postrasena objevenim se prvnf pe-
riody o Ze se pokusila ji zastaviti pohrouzenim
se do skopku studené vody, coz skute¢né zpo-
sobilo zastaven( krvdceni, aviak vyvolalo
zdroveh velké poruchy, mrazent a delirium. Vy-
pravovala té% v témze stavy, 7e byla postra-
$ena vidouc starou ¥enu upadnouti na scho-
didti a potfisniti schody krvi a e jindy zase
byla nucela spati s ditétem, jeho? celd levd
polovina obligeje byla pokryta strupy, a ze
pocifovala celou noc velikou otkiivost o vel-
kou hrizu. Nebyla-li v somnambulnim stavu,
zddlo se, ze nemd 2ddné vzpominky na tyto
uddlosti. Kromé& toho jevila tato nemocnd riz-
né neuropatické symptomy, kieovité krise
kratce po podtku periody se zastavenim vy-
toku, mrazenim a deliriemi, halucinace, v nichz
vidsla krev, kfeée a poruchy citlivosti na levé
strané obli¢eje, tkazy to, které se jasné zddly
byti ve vztahu ke vzpominkdm vypravénym
v somnambulismu. Mé préce z tehdejsi doby?

! Janet pouzivd termin somnambulismus {v souladu s Charco-
tovou klasifikaci) k oznagent hluboké hypnézy.

? Janet zde odkazue na své prosiulé spisy .Psychologicky au-
tomatismus” {l automatisme psychologiquel z roku 1889 (filozo-
ficka disertace) a .Mentalni stavy hysteriks” ('état mental des
hystériques) z roku 1892 flékatska disertace). Je treba si uvé-
domit, #e ob¢ tato dila vysla nékolik let pred Breuerovou
a Freudovou ,Studif o hysterii* {prvni vyddnr 1895),

= UNIRIC PO TUHUTEKAYTE

obsahuil popis cetnych pripads tohoto dryhy
{Janet, 1934, s. 30-31},

Traumaticke zazitky isou podle Janetq ne-
bezpené tim, Ze se vymykajf osobnosti
nad nimi nemd ¥&dnou moc. Na [eiichl
mindni se podflf fzv. disociace vé&domf(
vede k fomu, Ze se stanou souddsti o
ného podvedomr”. Naddle jsou vigk mysli
i se svym citovym doprovodem, co3 mbZe zpg-
sobovat vznik chorobnych prizngks, Podle Ja-
neta tento predpoklad Potvrzuil nektere Je-
gebné pokusy: Podari-li se privest osobu k vy-
iadfent jejich vzpominek v bdalém stavy, ob-
vykle u ni dojde ke zmirnany hysterickych ,SYTTP
ptomd. Janet upozorfije na to, 36 pti vyhle-
davani fraumatickych vzpommek e treba po-
stupovat opatrng, abychom neobisvili néco
co neexistuje (Janet, 1934 5. 31 -32). '

Je zfejmé, ze Janet ve svém dile anficipoval
mnohé Freudovy myslenky, jshos véhlasy vigk
zdaleka nedosdhl. Lze konstatovat, 3 prosil
svij plodny odborny ivot ve Freudove stiny
Nelze se tudiz divit ndsledujicim, pongkud hot-
kym Janetovym slovim na Freudoyy adresu:

WV té dobe cizf lékar Dr. S. Freud {z V]’dn.é)
pridel do Salpetriere a zajimal se o tato sty-
dia; zjistil skute¢nost fakt o uvefeinil novg po-
zorovdn( stejného druhu. V techio publikacich
pozménil pfedné termmy, jichz jsem
nazval psychoanalysou to, co jsem 4 nazval
analysou psychologickou, nazval komplexem
fo, co jsem [ nazyval systémem psychologic-
kym, abych oznagil onén soubor ievl vadom(
a pohybt, bud ¢do nebo trob, kte
sdruzeny a tvoff traumatickoy
pokladal za potlatovant to, co is
soval zozeni védomi, pojmenova
co jsem & oznacoval jake disociqe psycholo-
gickou nebo jako desinfekei dusevni. Zylgsts
viak pretvoril pozorovani klinickg o lecebny
postup s pfesnou a omezenoy indikaci v ohrom%
ny systém lékarské filosofie” Uanet, 1934
5. 32-33). '

Autofi ugebnic dgjin psychologie vatiinoy
vénuif Charcotovi vétsf pozornost ney Janeto-
vi. Mize to byt zpisobeno tim, Ze Freud ba-
hem staze v Salpetriere i po navraty do Vidna
oteviens hovoril o svém obdivy k Charcotovi

kterg
zZapo-
kterg
“odloude-

pouzival,

ré z0stdvajf
vzpominky,
em d pfipi-
| kcn‘ors( to,

zatimeo o setkani se Janetem se - pokud je mi
zndmo - témé&F nezminoval.
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.La Stade du Miroir"

Karla Pottekovd

Kdyz jsem v roce 1990 s naivnosts
adolescentni divky v posluchdrng & 332 na-
slouchala prednéskam starstho pana doktorg,
netusila jsem, na kterd vice & méng poetickd
mista mé zdjem, ktery ve mn& svymi predndska-
mi a znalostmi o danou véc vzbudil, zavede.

Vroce 2004 m& tento zéjem pived! do Ma-
ridgnskych Lazni. Vyzbrojena toliko kusymi in-
formacemi o tom, ze na 14. kongresu IPA
v roce 1936 predndiel svoiji imatrikulaéni feé
o zrcadlenf a jeho roli pfi vytvareni jaskych
funkef jakysi Lacan [Pagel, 1999), zazala jsem
pdtrat: Zavjata zjisténym, pokousela jsem se
hledat informace dal¥, dopdtrat se négeho
z Lacanovy pivodnf predndsky, co by mi dany
problém frochu vice osvétlilo, chtgla jsem si roz-
§Fit znalost pracujici s pouhymi zprostredko-
vanymi daty,

A tak, jak je mym dobrym zvykem, jsem se
ve svém okoll zadala vyptdvat o pouhou nd-
hodou se dostala i k dattm ze zcela jiného
ranku. Ty mi s ochotou v detailech poskytnul jiz
vy3e zmifiovany pdn, nynf jiz akademickou
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hodnostl docent. Dozvédéla jsem se, ze
na tomto kongresu byla prijata ¢eskd psycho-
analytickd obec mezi tu svétovou. (Viz také Ko-
courek, 1992}

O dovolené jsem se rozjela do Marienbadu
a zadala v muzeu prochdzet dostupnd perio-
dika. Nebot jak mé& s Gsm&vem tamsjs archi-
V&F ujistil, i v mistnim muzeu se pfi riznych pii-
lezitostech ,uklizelo® a kde nic nent..

O vyb&ru mista kondni kongresu lze mit
mnohé domnénky: Poloha mésta byla dosta-
te&né vyhodnd jak pro 6castniky kongresu, ktefi
priizdeli z Vidng, tak i pro ty, kteff se kongre-
su OZastnili z okruhu berlinského spolku. Ne
nepodstatnou se jisté jevila, jak se domnivam
na zdklade studia Kurlistd (1936), 1 finanénf
dostupnost G¢asti na kongresu; byl rok 1936
a pro mnohé z t&astnikd konference bylo jisté
prvofadym feiit vlastni existenéni starosti
z dtivodu odchodu do emigrace vlivem politic-
kych zmén, které nastdvaly v Némecku a v Ra-
kousku. Mé&sto bylo pro vétsinu teastnikt kon-
gresu pfistupné i jazykové, viddia zde ném-
¢ina.

Uddlost kondni kongresu byla pro pithra-
ni¢nf ldzefiské malomésto jisté vyznamnou, pfi-
nesla méstu nejen hmatatelny ekonomicky zisk,
mohla ale také zvysit jeho mezindrodni pres-
tiz a ovlivnit tak jeho ndvitévnost v letech bu-
doucich. | kdyz mistni tisk Marienbader Zei-
tung [1936), v t& dobé jiz znaéné profissky
orientovany, uddlost 14. mezindrodniho psy-
choanalytického kongresu konaného ve dnech
2.-8. srpna 1936 ponégkud .nafukuie” - pti-
ddévd si na poétu t&astnik kengresu (300 osob)
- informa&né cennymi jsou pretisknuty seznam
referuvjicich a jmenované oficidInf jednact Feéi
kongresu (n&méina, angli¢tina a francouziti-
nal, stejng jako zminka o konané recepci
v jednom z tehdeisich luxusnich hotelovych kom-
plexd. Uvadén je rovnéz ¢asovy harmonogram
konané akce: Predndsky zaéinaly rdno v @ ho-
din a probthaly do pol &vrté odpoledne.

V Korrespondenzblattu {1937] se pak ddle
kromé& pravdépodobné skuteéného celkového
pocty Géastnikd konference (111 ¢lend IPA
a 87 hostd) dozvime i o ddvodech pro ptijetf

geské spole&nosti do mezindrodni; jsou otisk-
nuty informace o dé&nf psychoanalytickych or-
ganizaci v jednotlivych zemich mezindrodnf
psychoanalytické sité, mizeme se doéist i o po-
drobném programu konference, ktery zahrnuje
i glosy jednotlivych predndsek, dodrzel-li je-
iich nositel, jak si redakce vyhrazuje, redakéns
vzdvérku vyddni Easopisu. Velmi zajfmavou
a kompakinf je pak vyroénf zprdva o organi-
zaéné finanénich otdzkdch spoleinosti.

V Kurlistech se podafilo dohledat tyto vy-
znamné osobnosti mezindrodntho psychoana-
lytického hnutf [abecedné sefazeno), které se
14. kongresu IPA G&astnily. Podle ddaijt v Kor-
respondenzblatty uvédim i ndzev jejich refe-
rétu:

Brill A. A.: Psychic Suicide in Primitiv and
Civilised Races

Balint M.: Eros und Aphredite. {Zur Sonder-
stellung der Genitatitaet)

Fenichel Otto: Zur Oekonomik der Pseudo-
logia phantastica

Deutsch Helene: Ueber bestimmte Widers-
tandsformen

Spitz Reneé: Répétition, Rythme, Ennui. Mé-
canismes de Defense et leurs Effets

A na zévér: Obsah Lacanovy predndsky,
iejiz titul La Stade du Miroir podnitil moji zvé-
davost, badatelské nadsent a aktivity, mi teo-
reticky zbstal utajen. Jak uvddr redakce Kor-
respondenzblattu (1937], teze nebyly do re-
daként uzdvérky doddny. Snad jsem jejfmu
znéni presto porozuméla a prakticky pocho-
pila i jejf obsah. Iny, kdo vi..
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Vzpominka na profesora
Milana Bouchala

(29. 1. 1925-10. 6. 2004)

Stanislav Kratochvil

Prof. MUDr. Milan Bouchal, CSe. se
vytrdcel z povédomi odborné vetejnosti po-
mérné nendpadné. Postupn& opouitél se zdvo-
Filymi dopisy na rozlougenou své funkce a svd
glenstvi v odbornych spoleénostech, piestal
vystupovat na kongresech a konferencich
a tise zemfel v ¢ervenci roku 2004 ve véku
79 let. To pIné odpovidalo jeho povaze. Piso-
bil dojmem skromného &lovéka v osobnim #i-
votd i v oblasti psychoterapie, v ni% intenzivné
a tvofivé pracoval klinicky, vycvikové i vyzkum-
n& v pozoruhodné pohodg, bez dramatidnosti
a Gsill o vn&j3i efekt.

Jeho odchod nemize psychoterapeutickd
obec podobné tise pominout. Milan Bouchal
patil mezi zakladatele moravské eklekticko-

integrativnf psychoterapeutické gkoly, jejiz kon-
cepci rozvijel pod ndzvem synteticky a dife-
rencovany pffstup. Vnesl do psychoterapeu-
tické praxe autogenni trénink, a to nejprve niz3f
stupeft, jehoz polozky modifikoval pro vyuzitr
ve skuping, a pozd&ji i vys¥l stuped, jeho? fan-
tazijnl prozitky vyuzival jako projektivnf mate-
rigl pro skupinovou prdci. Skupinovd psy-
choterapie byla dalsi oblasti, kterou tvorive
rozvijel. Y roce 1966 zalozil na brnénské psy-
choterapeutické klinice terapeutickou komunitu
pro neurdzy, kferd nesla ngkteré znaky tehdy
populdrni Knoblochovy lobée, a vypracoval
pro ni teoreticky rémec se zavedenim vystiz-
nych pojmt. Oznadil ji jako heteronomnt”, pro-
toze na oddglent kliniky nebylo mozno na rozdil
od .autonomni” komunity v Lobei skupinové pra-
covat se viemi pacienty oddélens, ale jen
s jejich vybranou motivovanou &&sti. Skupino-
vou prdaci pak obohacoval riznymi pOvodnimi
technikami, napt. tématickou orientaci {dopl-
fujfel orientaci biografickou a interaként), pro
niz vytvofil seznam nabfzenych témat k disku-
si, ,sezenim pii svidce”, nebo skupinovou disku-
sf pti chizi b&hem vychdzky &i vylety, kterou
oznadil jako peripatetickou psychoterapii.
Frustraci &lent skupiny déletrvajicim mléenim
terapeuta, které bylo populdrni v nékterych
analyticky vedenych skupindch, nemél rad. Byl
ptipraven pfevzit potdteén! zodpovédnost
za skupinové dénf a teprve postupné ugit sku-
pinu samostatnosti. Projevovalo se to i ve vy-
cvikovych skupindch terapeutd, které vedl.
Vzpomindm, jak v presovském vycvikovém
kurzu v roce 1973 odehnal mys, kierd jeho
skupinu obtézovala. Pomohl skupinové dént
rozb&hnout a pak se stéhl, pripraven znowvu
zasdhnout, kdyby dynamika vdézla. Ve své
brnénské terapeutické komunité navrhl zavést
funkei ,zlého muze" (& .zlé zeny'), dbajictho
o potddek a kéraijictho & trestajictho nepo-
t&dné pacienty, ve které se &enové ferapeu-
tického tymu mali stiidat, aby to nékterému
z nich ,nezdstalo natrvalo®. O viem pravidel-
né publikoval odborné Easopisecké stati, a to
obvykle s kolektivem spolupracovnikt nebo as-
poh s jednim & dvéma spoluautory. Clc’mky psal
snadno, bez chvatu a nervozity. Rad vzpomr-
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ndm, jak mne pozval, abych s nfm na n&kte-
rych spolupracoval. Sedli jsme si v jeho pra-
covné ke kave a pratelsky debatovali. Kdyz
se zddlo, ze n&jakd myslenka dozrdla, tak jsme
ii zapsali. Clanek se vyivdrel jakoby mimo-
chedem a dopad| obyZeing dobre. Milan m&l
také intenzivni zdjem psychoterapeutické
metody nejen vyuzivat, ale také védecky zkou-
mat jejich G&innost. Toto prdnt si splnil ve spolu-
prdci s prazskym Psychiatrickym centrem {zejmé-
na P. Baudizem a C. Skodou) v dobfe napldne-
vaném vyzkumném projektu na srovndvani i
léebnych skupinovych programd pro neuroti-
ky a na zkoumdnf vyznamu délky jejich hospi-
talizace.

Bouchalova mnohaletd spoluprdce s profe-
sorem PhDr. Robertem Konegnym vyustila mimo
iiné v publikaci u¢ebnice Psychologie v 1¢kat-
stvi, kterd v letech 1966, 1971 a 1979 vysla
ve tfech dopliovanych vyddénich a v roce
1974 také v ruském prekladu. Byla z&kiadni
priruckou pro vyuku mediko v tomto predmstu,
kterou v Brné zaijisfovalo jim zfizené Oddélent
lekarske psychologie pfi psychiatrické klinice.

Milan rad ugil. Nebyl 2&dny dramaticky feé-
ntk, mluvil spige tise a nep#lis vyrazng, jako by
si sédm pro sebe pohraval s myslenkami, a ni-
koho nenutil, aby je sdilel. Sledovant jeho pred-
ndsek z psychiatrie nebo lékatské psycholo-
gie vyzadovalo na sfrané posluchadt aktivni
pozornost. Kdo viak vyvinul ur&ité asili o pre-
stal se v lavici bavit s kolegy, byl odménén
zajimavymi, podnétnymi o vtipné podanymi
informacemi.

Milan byl expertem v oblasti hypnézy. Pri
hypnotizaci pouszival tichy nedirektivni uspd-
vaci postup s permisivnimi terapeutickymi su-
gescemi. Pl demonstracich pro mediky pfi tom
dokdzal predvést s klidnou samoziejmostf
nejslozit&jsr hypnotické fenomény. Rad pii ta-
kové ptilezitosti zkoumal rozné racionalizace
nevédomé motivovaného chovdéni, k némuz
doslo na zdkladé experimentdlnich posthyp-
notickych sugesct {poznatky jsme spole&né
zpracovali do anglického ¢&lanku). Podilel se

aktivné na kromé&tfzskych vycvikovych kurzech
hypnoterapeuts a od roku 1970 byl po fadu
let predsedou sekce pro hypnszu Ceské psy-
chiatrické spole¢nosti.

Milan réad cestoval a byl pfi tom zcela ne-
ndro&ny. PFi nadf spoleéné cestd s Petrem
Hdikem autem na mezindrodnf psychoterape-
uticky kongres v Oslo v roce 1973 ndam
po skongenf sjezdu nechal svij kuf¥k v auts,
sbalil si maly ranegek a vydal se sam za se-
vernf polérni kruh hledat podle Capkovy .Ces-
ty na sever” nejsevern&jsi evropskou psychiat-
rickou 1écebnu.

Milan doved| také vyborng prispét ke spo-
le¢enské zdbavé, mj. i hrou na kytaru nebo
na klavir. Doved! hrét k pisnickdm na pfdni
i preludovat .jenom tak” nebo provokovat
k tanci divokym rytmem, mé! smysl pro jemny
humor {byt nékdy i trochu morbidni], dovedl
vypravét vtipy a skléddat vtipné pisnicky ¢&i
basnicky pidtelom k roznym prflezitostem. Shi-
ral i vymyslel anekdoty o psychiatrickych pa-
cientech a psychiatrech, o gemz svédzil i ne-
ndpadny svazek s ndzvem Psychoanekdoty,
ktery by byl utel pozornosti odborné vetef-
nosti, nebyt podrdzdéné reakce profesora
Vondragka, ktery se cftil jednou adresnou anek-
dotou dotéen a 2adal jeif .odvolant v Cesko-
slovenské psychiatrii. Doplnéné vydanf vyslo
v roce 1998 pod ndzvem ,Moudrosti blazng”
a o rok pozdsiji ndsledovaly Bouchalovy auto-
biografické prbehy .Cesta do hlubin psychi-
atrovy duge”.

Milan byl oblbeny u pacientd, studentd, ko-
legd i svych podFizenych a také u zen. Jisté se
na tom podilela jak jeho vtipnost, tak také slus-
nost a tolerance, které se odrdzeji i v jedné
typické rymovaéce z jeho posledni zmitované
knizky:

Kdy# to zena uz
déld s nechutr,
tak ji slusny muz
k tomu nenutt.

Chybig nam, Milane.

ROZHOVOR

Koupdni je radost

Rozhovor Jaroslava Skély s Honzou
Kobylkou

Poznamka na vysvétlenou: Kdesi jsem
se pfed Jaroslavem zminil, e Budu mit brzo ju-
bileum, u# se totiz skoro 50 let celoroéné kou-
pu v fece. On mi nabidnul, ze spolu udsldme
na tohle téma rozhovor. Sesli jsme se na Hdijen-
ce v Ifebotové 23. srpna 2004, zde je prepis.

IS Honzo, vitdm t&. Mds n&jakou predsta-
vu o tom jak rozhovor pojednat, jak to udglat?

JK Nemdm, nijak jsem o tom neptemyslel,
snad...

IS Tak rekni ngjaké névrhy...

JK Mohl by to treba byt pitbsh v pibéhu,
Jaroslave, mohl bys za&it tim, jak isi b&hal, jak
isi jezdil na kole, jak jsi viasing cely zivot zde-
razioval vyznam pohybu a do tohoto tvého
pitbehu pak viozit ten moi...

IS Také by to tak do...

K Také zvazme, zda nedat do dvodu tro-
$i¢ku teorie o trvalych rysech osobnosti a pro-
ménlivosti aktudlnich stave. Vime oba, ze osob-
nost témaf nelze ménit, aktudlnf stavy ano.

IS Toje pravda, ale rozsah by m&l byt 2 a3z
3 stranky. J& jinak tvoje slova vitam, ale chtal
bych zdsraznit jedno: desitky let pracuii s pa-
cienty a s budoucimi terapeuty a zjigtuji, ze je
to velice tidky jev, spe bild vrang, kdyz vy-
cvikovy terapeut md chut se hybat a zate-
huje své klienty do pohybovych aktivit, proto-
Ze je rdd sdm provozule. V tomto ohledy isi
mne, Honzo, upoutal vz pred mnoha lety. Réno

zatéZl se chod® vykoupat. Prosts, kdyz jsem
t& vidél rok za rokem, jak se vytrvale chodi
rdno koupat, zagalo mé fo zajimat. Sdal mi
prosim & historii, jak ses k tomu dostal? Pro
mne bylo po caly mdj Zivot rannf koupdnr vy-
fimkou, pro tebe ale pravidlem. Rekni o tom
néco.

K Je to velice prosty prbsh. Zatalo to
v roce 1954, bylo mi 14 let. Kongil jsem zg-
kladnf skolu, prazdniny utekly, ale bylo porad
ddl nddherné poasi, Mng zacinaly dalsf po-
vinnosti oz 15. z&fi, a tak jsem se pofdd ddl
i po skon&eni prdzdnin chodil koupat.

;S To bylo na Zbraslavi? Chodil isi do Vlta-
vy’

K Ane, to bylo na Zbraslavi, chodili isme
se s klukama koupat do Vitavy.

IS Jak jsi to msl daleko k vods, k rece?
To jsi bazel?

JK Od nés shora? Tak jeden a pdl az dva
kilometry. V t& dobé jeste nestdla Slapskd pre-
hrada a Vitava byla daleko teplejif nez je ted.
Tehdy, a fo si jist& pamatujes, byla celd Vita-
va v 1été oblezend, od Smichova a3 k ndm
na Zbraslav, viude na brezich lesel lidi.

Tenkrdt v 54. roce byl teply podzim, byly
nddherné dny a tak jsem se d4l koupal, cele
24, cely Fijen a pokracoval jsem a do pod-
zimu a do zimy. Bylo to jednoduché: fo lsto
isem se prosté nepfestal koupat. Chodit k vods
jenom o prazdnindch a jenom, kdy? svit sly-
nicko, je pouhd konvence, nic vic. Kdy# nent
hodné teplo, tak k vods téméF nikdo nejde.

IS To ti bylo 14 & 15 let, dle id jsem t&
poznal... kolik ti to bylo let? To bylo v roce
1974, kdyz isi zagal svij vycvik v komunits.
Tam ses také koupal?

JK' Samoztejms. Pokud jsme méli soustieds-
ni v misté, kde to bylo mozné, tak jsem se cho-

po rozevigee, po protazent téla, po pohybové

dil koupat. Kde to mozné nebylo, tak tam to



prostd neslo. Treba rad vzpomidm na sou-
stredéni u Jitky Shanilcové v Blatné, tam je Fada
péknych rybnfko.

JS Nepamatuijes si, zda ses mne snazil zfs-
kal, abych se koupal s tebou?

JK Mdm dojem, ze jsi v t& dob& uz nebs-
hal... Uaroslay v pozadr protestuje a tvrdi, ze
v 1& dob2 jesté behall. Pro¢ mluvim o bshan?
Je nutné objasnit jeété jednu podstatnou véc.
Ja jsem jako kluk intenzivng sportoval, délal
isem kanoistiku @ v rdmci tréninkd jsme také
hodné behali. A brzo jsem zjistil, e kdyz jsem
po tréninku ale zvidsté po bshu hodné prohiaty,
vlézt do teky je velmi snadné. Je to viastng tako-
va ,aktivnf sauna’. Kdyz je lovek prohidty, pak
nenf t&zké koupat se kdykoliv. | kdyz mrzne.

IS To bylo v roce 1974 a téch dalsich pat
let vycviku. Pak jsem se s tebou zase setkal,
kdyz ses stal ¢lenem vycvikového tymu nové
zaklddané komunity. Zde u jsi nebyl frekven-
tantem, ale vycvikovym terapeutem. Napadio
t& ziskavat pro koupdnf i vase frekventanty?

JK Samoziejmé jsem je Idkal. Tohle je ale
hrozn& zavislé na tom, kde probihd sousttedén.
Napt. prvni soustiedént v prvnf komunité bylo....

JS Na Malé Skdle.... {doddva Jaroslav po-

hotoval.

JK Ano. lizerq, ta byla krésnd, ta md& ener-
gii, behali jsme dolt k Fece, ano, tam vz se né-
ktet( pridavali...

JS Ty jsi jake lektor uz ve 4. vycvikové ko-
munité, kazdd trvé pét let. Kolik tak lidi za-
bere, kolik se jich k tob& prida?

JK Toje rézné. Zpravidla to jsou tak tfi muZi,
kteff sportuji. N&kdy, ale spife vyjimeené se
pridd i nekolik zen. Hodné samoziejmé zdlezs
na misté, na roé¢nfm obdobf a na polasf.
A také samoziejmé na koterapeutech. V Jed-
lové, v Orlickych hordch, kde mivéme v po-

n& freka, jmenuje se Bala. Tak té neodolala
ani Hanka Bohdekové {snad nebudu indiskrét-
ni, kdyz prozradim, ze je to byvald horolez-
kyngl a pridala se. A svym pitkladem strhla
i daf¥i, posléze nds chodilo tém&t pravidelng
test az devét z dvaceti &yt

JS Na Malé Skale a v Orlickych hordch to
bylo dobry, ale my isme st¥idali mista a stfe-
diska. Kde se ti tak nejlépe dafilo?

JK Uz jsem zminit Bélou v Orlickych hordch.
Nenf sice na plavani, ale md ohromnou ener-
gii, je to &ista horska voda. Také jsme byli ng-
kolikrat ve Sloupu v Cechdch. Tam je p&kny
Zisty rybnik, spfée horské jezero, tam se navic
i krdsng plave. A tésn& u propusti nezamrzd
ani v zim&, neni potieba sekat led. Opagny
a spige smutny piipad byl Radenin, tam jsme byl
n&kolikrat, v zameeky, v détském domové. Tam
nenf ani potok, fam to prosté vibec netlo. A bez
koupdni, bez koupdnt to skuteéné nenf ono.

IS V Lojovicich to taky nejde. Tam také nic
neni...

JK Dvakrdt jsme také byli u Sazavy, tam to
8lo, ale voda v Sdzavé nenf piilig dobrd, je
bez energie, je trochu mrtvd, mdld, trochu jako
zvétralé pivo. Jednou jsme také byli na Be-
rounce v Srbsku, tam jsi m&] dokonce sen, kte-
ry se tykal prévé koupani.

JS Ano, tam jsem mé&l| komunitnf sen... patif
k t&m Fidkym komunitnim snom. To jak jsi povi-
dal o svém koupdni, to je historie, to jsou fak-
ta. Co bys rekl, aby se ¢tendt, a si tenhle
rozhovor preéte, k tobg pridal. Aby si Fekl: Budy
se také koupat jako Honza Kobylkal A co bys
doporugil, kdyby se nékdo zldkat nechal? Ta-
kové n&jaké zdkladnf body, n&jaké patero &i
desatero. Kdyz prosté vycvikovy terapeut vede
své frekventanty po protazenf téla do stude-
né vody, jakd bys tekl pravidla?

JK To nevim, jestli svedu patero ¢&i desate-
ro, takhle jsem o tom zatfm nepremyslel. Mné

slednich letech vétsinu soustfedént, je nddher-
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se to zdd jednoduché. Réno pied rozevigkou

AL

se obléknu o trochu tepleji, nez vyzaduje roéni
doba [prvy bod 7 jakéhosi desateral, pak do-
statecne infenzivné cvieim, abych se skutedna
rozhybal [druhy bod do desateral, pak dosta-
tecné dlouho bézim, abych se skutegng zahigl
a zpotil {tfetf bod z desatera) a pak vz je to
jednoduché. Pribshnu k fece, rychle se sviék-
nu, vykoupu se, rychle se utfu, zase obléknu
(po vychlazenf se vydatngjf oblezent hodi
a pofom zase beim. Pravidlo znf: nestdt, neo-
kounét, pordd se drzet v pohybu, prosté nevy-
chladnout {&tvrty bod z pomysingho desatera).
Za téchto okolnost( je koupel velice osvézujici,
intenzivnl svézest pretrvdva nekolik hodin.
Je to velice energizujici, je to dobré ptedzna-
mendni dne.

IS To znamend, ze pii vycvikovém soustie-
déni to m& na tebe vliv béhem celé ranni ko-
munity a jesté to zasahuje do préce skupiny?

JK Ja bych rekl, ze fo trvé tak do jedendcti
az do pil dvandcté. Crtm se prosté velice svez,
jsem vykonny, produktivnr....

IS Myslis, ze to zkvalitnt préci s komunitou,
se skupinou?

K J& bych to takhle nezuzoval. To ie jedno,
co d&lds, jestli skladas uhli delaz na projektu
nebo pracujes se skupinou. Obecna je to
o energil, o bystrosti, o nasazen!, o radosti..
Naprosto jasné rozlizuji tuhle rannf svésest
od stavu na konci dne, kdy? jsem upoceny, mdly...
Po takovéto koupeli to je prosts iiné t&lo, jing
hlava, prosts naprosto Gplng jiny aktudini stav.

JS Ano, rozumim ti.

K Ale j6 bych se je&ta vratil k 1& zminené
konvenci. Proto jsem také chtél miuvit o akfu-
dInich stavech o nichz oba dobie vime, e je
miZeme relativné snadno ovliviovat rznymi
prostfedky. To je totiz podstatou foho, co lidi
nechdpou nebo v &em jd nechdpu lidi, pro¢ si
fo nedoptavait; kazdy z nds prece vi, se kdyz
se vykoupeme v fece, kdy? vylezeme z vody,

tenhle pocit jasng pamatuji, mam ho nékde
hluboko v sobs, a kdy2 to gplns zjednodugim:
pro mne koupel prostd znamend svajest.
A po ranuy, kdyz se ¢lovek probshne, je pro-
hidty a pak vieze do studené vody, pak je to
pifmo fok. Ale velice piiiemny a zdravy ok
A jak jsem jiz fekl, je to jednoduche, princip je
steiny jako v sauné. Nic na tom neni. Pouze
zdrojem tepla nejsou néjakd kamna, ale tvgj
vlastni pohyb. Proto fomu fkam .aktivaf squ-
na”. Moznd by to chtglo vymyslet néjaky vy-
stiZné&j¥f ndzev.

IS Dobre Honzo, to jsou zisky. Ale za né se
také n&co plati. Jak dlouho z8stanes ve vods,
aby ty zisky prigly?

K To samozieimé zdlezf na vn&jsl teplots
a feploté vody, ale nejvice zdlesf na tom,
v jakém [si stavu, jak se momentdlné citi. Zpra-
vidla je to tak, ze prib&hny, svieknu se, samo-
zfejmé e lépe se koupat nahy, viezu do vody
a kdyz je to v &t a voda fo umozfuje, tak si
zaplavu, Tak 20 a2 25 metré. Pak vylezu, tro-
chu se znowu probéhnu, znowu si trochu zacyi-
&im a vlezu tam jests jednou. Kdy? je zima, je
napiiklad 19° pod nulou a foukd vitr [cos se
vyskytlo uz nékolikrat) tak je to jiny. | za tu
chvili, nez se &lovek sviékne, je docela Fadne
wychlazeny’, vydrzim tak pol minuty, minutu
ve vode, pak vylezy, rychle zagnu cvigit, abych
se zahfdl, pak tam zpravidla viezu jesté jed-
nou. Prosté se to méni bahem roku a hrozng
zdlezi jak je elovek vyladsny o jak je prohiaty.
Pokud je prohraty dobre, je to velké pot&zent
i za mrazu. (Sametny suchy mréz nevadi, Zda-
leka nejhorsf je kombinace: hodné vihky vzduch
- teplota kolem nuly - silny vitr. Pak je pod vo-
dou vyrazné teplefi nes venku na vétru.)

IS J& 1& vidam bshem tach soustredant jak
se vract z koupele, jd to tam opatrng obchg-
zim... Mé&l isi behem téch let nékdy n&jakou
pithodu, poruchy, néco co se vloudilo, naco
nezddouciho?

KK (Oba se smajeme.) Najakou poruchy, draz

fak jsme vyrazng osvezent. Jd si uz od détstvi

¢i dokonce ujimani? To ne, koupdn je prosts
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radost. JPoruchu” v uvozovkéch mam pouze

tehdy, kdyz na tom mist, kam obvykle chodf’m

a nebo kde je dobry vstup do vody, nékdo je.

Réd se koupu nahy a tak potom musim bézet

iinam, lézt do vody na obtfzném misté nebo

dokonce tam, kde je bahno. Takze poruchu

v pravém slova smyslu ne. Jeding oblékant, kdyz
hodné& mrzne, je trochu ndroénéjif. Nez se sta-
&% obléknout, zebou ruce. To jeding. Je dobré
mit rukavice, ale v rukavicich se &lovék neob-
l¢kne. To viak brzo prejde. {Co prekaz(, je néco
Upln& jiného. P¥i celorognim koupo’nl’“vehce vadf
Eumilové & tzv. ,oblegent kibicové". Pokud se
koupajf viichni, pak je to jiné. Kazdy mé zpra-
vidia dost starosti sém se sebou, se svym oble-
Cenim, resp. se svou nahotou a na o&umovani
a kibicovdnt mu nezbyva.

IS Trochu z jiného soudku, takovd diferen-
ciace: dévéata se koupou vic, nebo kluci? Jak
to vypadd?

JK Déldme rozné vycviky, celorogn( koupd-
ni do nich ¢asto zafazujeme, v zimé samozfej-
mé sekdme otvor do ledu... Obgas se zdg, ze
Zeny jsou statednéidi, muzi Castéji trochu vfc?
véhaii. Ale hodné zdlesi na celkové sestavé
6astnikd @ na prevazujici atmosféte ve skupi-
n&. [l zde hraji velkou roli socidling vlivn jedin-
ci, i uréuji celkovou orientaci skupiny.)

JS Otvor do ledu jsem t& vidél sekat na Sa-

zaveé...

JK Jettd se vratim k tvému dotazu na neho-
dy. Za celd ta létq, a rizné vycviky dsldme tji
od roku 1976, se nam staly dvé drobné pfi-
hody. Pri sviékdani a oblékdni neni dobre sfdj
rovnou bosyma nohama na led& {dal¥f z bodd
pro piipadné desaterol. Nosim profo s sebou
dva ruentky, jeden normdlnf na uttrdni a jeden
maly pod nohy {dal$l bod do desateral. B}/lo
asi 9 pod nulou a jedna holka, fakovd velice

nohy, a stéla rovnou na lede. Trogku ji zbé|e/l
na jedné noze mali¢ek, tak jsme if ho rozmasf-
rovali a bylo viechno v poradku. Druhd pitho-
da byla spige humornd. Také to bylo v zim&
a &lo o takovou znaéné korpulentnf pani. Lez-
la do toho vysekaného obdélniku v ledu, doly
to glo dobfe, nahoru jsme if museli trochu po-
mdhat. A kdyz jsme ji vytahovali, tak se o drs-
ny okraj ledu trochu odfela na prsou. Ale hroz-
né se if to libilo. Ne to od¥ent, ale koupel jako
takovd. Dodneska, a je to uz Zest & sedm let,
se celoro&né koupe. Je to jejf nové hobby. Tak-
e fo byly za celd ta léta takovéhle dvé drob-
nosti. | lidé bez jakéhokoliv tréninku, kdy? jsou
dostategné prohidti, vydrzf viechno {dobré
prohtdtl by mélo byt na prvnim misté v pif-
padném desaterul.

JS Honzo, mam dojem, ze jsi fekl to pod-
statné. Nam, autorom tohoto kratického ¢lan-
ku, jde o to, &tendre ziskat na nasi stranu. Co
jegts bys chté! dodat? Jak bys to ukoneil?

JK To poselstvije velice prosté: témaf viichni
méme moznost se rdno rozhybat a probgh-
nout tak, abychom se trochu zpotili a pak si
mohli s chutf dat studenou sprchu llepdi je po-
lévat se z kybly, ochlazenf je prudsil. A pokud
je moznost, pak rad&ji vlézt do reky &i rybni-
ka. Je to ohromnd radost.

JS Dobfe mysleno, uvidime, jestli to u &te-
néid zabere. Byli bychom rddi, kdyby ndm sd&-
lili viastni zkugenosti. Honzo, dékuiji ti, Ze sis se
mnou popovidal. J& jsem nikdy nems! odvahu
na tu studenou vodu jako ty, ale aspoft jsem si
tekl, ze toho stategného privedu k tomu, aby
to zpracoval literdrng. Dékuji fi.

JK lg také dekuji. Ale Jaroslave drobnou
pozndmku na zavér: Vobec nejde o odvahy, je
to jen otdzka konvence. Hrozné ses idil...

atlounkd, kiehkd, si nevzala s sebou nic pod
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Co kdyz nestaéi obejmout

své vnitini dité aneb
O kurzech a jedné knize

Dvoidk, L. (2004): Obejméte své
vnitini dité. Praha: Portdl

Jif Supa

Zatal bych posledni vétou na zadnim
prebalu knihy, tedy té edsti, kterd ma cloveka
nakupuijictho informovat a naldkat: .Knihy uyi-
taji Etendki zajimajici se o osobnf rist a o vylé-
genf citovych ran.” Ano, vétim, ze pravé tako-
vi ¢tendti ji opravdu uvitajl, nebot tato kniha
je knihou pracovnr - nalezneme v nf fadu nd-
vodo, jak pracovat sam se sebou formou ima-
ginativnich, arteterapeutickych, $amanskych
a psychoterapeutickych technik. Autor nds
v knize seznamuje s riznymi stavy” vnitintho
ditéte - $tastnym, radostnym, kreativnim o take

se zranénym a zakletym ditétem, rozhnava-
nym a stydicim se. Nabizi ndvody jak zrangné
dite vylécit, jak prolomit zaklet(, jak proménit
svij Zivotnf scéndt. Kniha se narodila ze zku-
Senostt, které autor nastidadal behem pofédd-
nf svych kurzd se stejnym ndzvem a obsahem.,

VY knize je pouzit zajimavy pfistup ke &tend-
filttendFce - pimé oslovovant, tykdnt, dialog.
Velmi sympatické se mi jevi stiiddnf rods - muz-
ského a zenského. Jazyk odpovidd obsahy -
véty nesené Zasto laskavym a take jakymsi
wieobjimaijicim” ténem [a také ,datske” ilustra-
cel mohou navozovat regresivnf stavy [ales-
poit mné navodilyl, stejné jako ur&ité filo-
soficko-new-ageovské” pasdze a plytkost
psychologického a psychoterapeutického pod-
Kladu zatazujf knihy mezi publikace populdr-
né-nauiné.

Pojem .vnitenf dit&" si autor wyplicuje”
ztransakenf analyzy, steiné jako i mnoho dal-

RECENZE

sich jako .vnitfni dospaly”, .vnitinf rodic" &i
~nittnf kritik”, Ostatng je toho mnohem vice,
cosiplicvje” odtud i z riznych jinych terape-
utickych smérg a technik fnapr. pifstupu V. Sq-
tir, KBT} . Nekdy se mi viak zdd, Ze si autor
ponékud upravil jejich vyklad a tak opustil pg-
vodnf teorii TA. Prijde mi, ze vyplicky” z tera-
peutickych policek nevratil zpét v takovém sta-
vu, v jakém si je vybral. Na nékterych mistech
je dokonce moznd .poéramotil’.

Konkrétne Berneho Dospély je predstaven
jako pan Pocitag, ktery raciondlne vyhodno-
cuje situaci kolem sebe a logicky volr nejleps
variantu. City se ho netykaii, ty z0stdvaji dite-
ti" {str. 113). Pan Pottac je pak vylozen jako
pojem V. Satir, jako .nezdravy zpbsob reakce
na sfresujict situact” (str. 113]. Pricems je pote
uvedena jel definice, ze dospely je zdravy
tehdy, kdyz .dokaze brat do Gvahy v kazde
sifuaci jak vécnou strénku, fak svoje pocity
i pocity druhych” {str.113). Nejsem si jisty, jestli
fo pan Berne myslel tak, jak to vykidda pan
Dvorék, a jestli j& oba dva chdpu spravne tak,
jak to mysleli. Zalistoval jsem v knize .Jak si
lidé hraji" a nagel toto: , Dospély zpracovava
potfebné informace a odhaduje moznosti, kte-
ré clovék potrebuje k tomu, aby mohl ¢&inng
jednat se svétem" [str. 26). Berncho dospsaly
{tak jak jsem to pochopil) je moznd vécny, ale
nepfijde mi takovy, jak je vyloZeny panem
Dvorgkem - chladny o pocitatovy. O sprévné
pochopenf toho, jak to kdo myslel, se Ize jists
pri.

Co mi na této strance viak jesté a ureite
vadf, je to, e Berneho koncept .dospelého" je
doprovazen informaci, se .Berne pry il po-
merné uzavieny a nedfastny Zivot - netroufal
st jit do opravdu vielych o vyZivujicich vztahg”.
Tak toto mi priide jako bulvar, ktery moze zne-
vazovat Berneho prdci. A co si s tim &tendr
po¢ne? Tak sém pan Berne to nedokdzal
a ndm radi, jak to méme dalaf...

Dale mé prekvapila véta: ,EBerne se do-
mnival, e poselstvi rodit jsou v nds napevno
nahrand jako na magnetofonovém pdsku
[ a nelze je zménit." Jednou z Castych vét, kte-
rou jsem sly3el od transakéntho analytika, byla,
Ze ,zména je moznd” a sém Berne pide: ..jest-
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lize je difé v jedinci rozhdrané a nezdrové{,
mo%e to mit neblahé nasledky, ale s tim se dd
vidycky néco délat."{str. 25).

Naopak mi pfijde zvigstni, ze pan Osho
{podvakrdt citovany - na strandch 91 o 168)
je ptedstaven jako .blaznivy fi|o“zof Gvfrochu
nemravny svétec, ktery #il v Indii", kdyz Osho
si 31l delsf ¢dst svého zivota v Americe, kde
vytvoril silnou sektu, obklopil se b/ohotsfvfm
a doporucoval rizné techniky, kieré dovedly
nekteré ¢leny do psychiatrickych lézeben
{i takto se dd podat ve zkratce Zivot pana
Osha, dopliuji na vyvdzenou ke slovim .tro-
chu nemravny” - vice Reflex z 26. 4. 2001:
Causa Osho nebo http://druidova.mysteria.cz/
UVAHY_A_ZAMYSLENI/OSHO.

To, e se v této knize vyskytuif Berne a Osho
dohromady, nenf ndhodné, naopak. Je to pro
tuto knihu {a nékteré dalél z podobného ran-
ku) .symptomatické.” Ukazuje na vzristajici fo-
nomén propojovdni psychologie, psychofeicjl-
pie a fzv. new-age, ktery se projevuie v pofd-
ddni roznych kurzd typu .namalujte svij sebeo:
braz', .poznejte své vniténf zvite”, ,‘chroflfe svoii
energii’ & .préce s aurou a mandaloy”. ,

Jisté pasdze zni presnd jako new—ageovsk:e
piirucky, jak zachdzet se svym zivotem napf.
afirmativni sdglenf v ramegkach typu: Kdyz
piijmes a oceni’ energii svého vnittntho dl"réfev,
mizes se 18t z jeho radosti a tvofivosti. Kdyz
prestanet it v bolavych vzpominkdch na I’le
nulost nebo ve strachu z budoucnosti, tvd pii-
tomnost se zbavi noénich mir a obav a ty ko/—
ne&n& budes moci zit'(str. 39) (uf, uz jste také
zetli knihu ,Zakladni ugebnice stéstt” od B. Truh-
latove?). Nebo: JRekni si: Oteviram dvefe své
kreafivitd a &inorodosti” (str.139). Jak jedno-
duche, 2e? ‘

liné paséze terpail z terminologie @ Tfeorle/
TA, jak vz jsem naznadil vyse (nopF‘: .cifovd
nadrz”, .pohlazen(’, ,Zivoin( scéndfe’, ‘,svo|a.e-
nf', .zékazy'] a daldf z {inych smérg o fecv}/mlk

[.myslim, e celkové jsem schopny pouzwo?’r

viechny 4 sily ega. Chees to na procenta?

Tak 80, 60, 60, 80..." (str. 122} (KBT?). Ne-

mohu se ubrdnit dojmu, ze snaha podat &te-

ndfi pouze jen .nezbytné" kousky psychologic-

Ale asi tak to v této literatute {populdrné-na-
uznél mé byt. Ctendi md hlavng pochopif, co
md udélat a jak se zménit a nemusf kvili fomu
studovat, kdo to kde o jak psal. A takto je
obsah podany vyborné a posobivé - populdr-
né& a naucné. ) .
Nakdy viak moze .zanefddit” jazyk clove{ko
a jeho vztahovdn se k sobé “pomocx'l Vslo(vmct\
spojeni jako .emoé&n( termostat” a .,mixa{zr}l pL{HV.
Autor tim min{ vnitfni nastaven( vnimani vnite-
nich a negativnich zézitkt a to, ]?k si s jejich
pomérem nevédomé .pohravame’. Na¢ tako-
vd slova? Asi aby se s tim &lovéku snc?dno za-
chézelo. Nakresli si raficky, jak .to" ma asi
nastavené a pak si to" posouvd. )
To, e se v féto knize vyskytuje .pel-mel Tec{h-
nik a pifstupt také nenf ndhodné. Domm’v/cxm
se, 7e eklektické gerpdni z roznych stylt prace
s lidmi je normdlIn pro potaddéni takovych kuz-'
20, kam se hlasi lidé, ktefi .se zajimaji o sV
os,obnos’rm’ rost a o vylédenf citovych ran”.
Oviem takové kurzy se porddaii s réznym stup-
ném profesiondintho piistupu a roznym s‘rin-
ném Jbezpeinosti’ pro &astnika. JE to néco
jako terapeutickd prace a prece nem’....‘Pro/fo
mi pfijde od pana Dvordka velmi profesiondl-
ni, e na mnoha strankdch své knihy upozor-
fivie na bezped a doporuluje zpracovdni
s terapeutem (str. 104, 116 a daléll a na s. 64
as. 155 p&kns odhaluje nebezpeditéchto kurv-
70 obecn&. Presto si dovedu predstavit dvcleI
nebezpedi které ,hrozi" lidem, ktefl se pousts-
it do hlubin svoif dute bez psychoter?PeU.-l
tického rémce. Nebot takové kurzy porddaj
a vedou lidé, kietf nejsou psychologové nebo
terapeuti {nefikdm, ze mit diplom a terapeu-
ticky vycvik za sebou znamend véechn/o, ole.‘(.),
a kteif nemus! byt dostate&né pripraveni na pra-
ci s druhymi lidmi.

Velmi mé zavjala pasd?, kterd priblizuje at-
mostéru kurzu, poddvdm ji zkrdcené (str. 115k
Byl tetr den kurzu rdno, sedgli jsme ve:nku.
ve stinu pod stromy na karimatkéch. Povui:l?l!
jsme si o v&erej3im programu o zraneném dd"el‘/l
a o tom, co to v kazdém z nds oslovilo. Lidé
mluvili velmi otevieng o hodné t&7kych vécecf/\.
To nakonec piimélo k feci i Tahu... (Taha pov-

ké teorie je] obird o uréité pochopeni .zdzem'.
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dé o n&jaké své potizil.. Na chvili musela pre-
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stat, z o&f i tekly slzy a pottebovala se na-
dechnout a vysmrkat. Okamsité se k ni natgh-
lo n&kolik ochotnych rukou s papfrovymi ka-
pesniky a jejl soused ji pevns objal kolem
ramen. Dival jsem se na ni a podobné iako
vsichni v kruhu jsem s nf sdflel thy toho, co

v sobé& po ty roky nesla .{.]. Poprvé po &tyii-

ceti letech Zivota se tohs odvdzila o bylo

na ni videt, jak je to pro-ni nesmirné tazka. Byl
to zvldstni pohled na odkryti davné bolestt

a sou¢asné hluboké otevient, které konens

mbZe vést k vylégeni staré bolesti".

Kurz je vykreslen jako .pohodové mifsto"
fve stinu pod stromy), «-prostor pro otevient’,
kde se &loveku dostdva pomoci, ve formé sdi-
lenf intimnich a t&zkych véci'. Co se mi viak
nezdd, je za prvé .to nakonec pfimélo k regi
i TaRu".. Jaké .to"? Moznost hovotit? Pocit, 7e
kdyz nic nefeknu, tak nebudy dryet party'?
Pocit ,tady mozu”, tady mi budou rozumét?
Natlak skupinovych norem? A zq drohe: tvr-
zeni, Zze takovéto ,hluboks otevieni”.koneéna
mize vést k vyléZent staré bolesti - nevim, jestli
ma autor ovéfend, ze po kurzu si Taka na zd4-
klade svého hlubokého otevient vyfesila svo-
le pofize a .rdna se zacelila”. Opravdy to sta-
Cilo? Priide mi to ponskud zavdadeyr, prilig

ldkave.

Jako &tendri, ktery chee na sobs pracovat
vice, mi vadila nedostate&né zpracovand lite-
rafura. V textu jsem se setkal s nékolika jmény,
ke kterym nebyl pritazen odkaz na knihu -
napf. C. G. Jung [str.30}, nebo s tituly, které
byly uvedeny v textu, ale uf ne v piehledu napt.
Classer - Terapie realitou (str. 162, A kam se
podél E. Erikson ze strany 1212 Také bych
ekal vice odkaze. Kniha by tak mohla byt
o kousek prehlednsis o rozvijejicf.

Poselstvi knihy, tak jak isem ho pochopil, je
vkdzat Etendice/ctendt, jak moze byt setkani
s .vnitfnim ditétem” prospéing, jak to oZivuje
a le&, kdyz obnovime kontakt se svoji ,dét-
skou” strénkou, jak se &lovek moze uvolnit ze
sstrnulé” dospalosti, pracovntho kolotoce g byt
vice jako dits - svobodng, prekvapens, pe-

kvapujici, tvotivé. (,Budte svobodn/* - toto byvd

A moznd pravé proto se mi zdd, 7e si to autor
Wvyfizuje" s Berneho dospélym, ktery mu sym-
bolizuje logickou, ekonomickou, konzumnf ted
kazdodennf préce, kterd casio nenaplfu-
le smyslem a tak vybizf k ,osvobozen(” a e
geni" a tvofivému ,détskémy” bytt. Clovek si
pfece mize dovolit vice hrét a prozit uvolnény,
jak s pomoct knihy, tak pravdépodobns jeste
vice na kurzech. Jen mé tqk napadd, e ne-
stacf jen obejmout své vnitinf dite, ale je
zapotiebf si také potidst ruky s dospé&lym
a s Uctou pozdravit svého rodice, aby byl &lo-
v&k cely.

Myslim, ze takove kniha mose pfinést svoje
.ovoce”, mbze pomoci, miZe nasmérovat - mi-
nimaing do kurzu, nebo snad i k psychotera-
peutovi. Dovedy si predstavit, jak prozitkove
prinosné mohou byt takové kurzy i to, jak méze

na takevychto kurzech dojit k poskozent. A tak
bych ocenil vice pochopeni pro .dospaleho”,
ktery se musf o ,dit&" starat o davat mu hrani-
ce, jinak by se taky dité mohlo ve sva svobod-
nosti a kreativnosti ,utopit".

Od strany 167 ndm autor nabidne parima-
ginaci, které se trochy odklanaif od ,détskych”
témat. Napt. .Mé osobni zvite’, které md sym-
bolizovat podstatnou ¢dst nas samych. A mdme
si klast otazku: ,Jak by se v této situaci citil
Silny Jelen (Bystry kamzik). Jak by se asi roz-
hodl?" {str.173). A tam se take dozvidam in-
formaci, ze .negativaim pojmenovdnim se brg-
ni$ vyuzit doleZitou &dst své zivotns sily”. Takové
obecné” informace zaznivajl v mnoha ,pHrug-
kdch stesti”. Maif byt slydet spolesné se jmény
E. Berne ¢i V. Satir?

A fenomén kurzg'? Jsou usitezna? Nebo
slouz! lidem, kteff se snasf neustdle a neko-
nelné seberealizovat? Nekdy 7 takovych kur-
z§ lidé odjizdsjl naplnénf nebo sastne vy&er-
pani. Nékdy viak ne. A co s tou hromadou
literatury mezi new-age a psychoterapii, kte-
rd stdle naristd? Je to dobry sluha nebo zly
pan? Na co poukazuje tento ~symptom"?

P.S. Kdyz pi o Jtakovychto kurzech” nehd-
zfm viechny kurzy do jednoho pytle. Nezndm

Casto poselstvi lifera’rury new-age, pfiems?
nenf moc vysvétlenc, co se tou svobodou min)

kurzy pana Dvordka. Jen se zaobirdm tim, co
pfde a rozvadim,
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Pro praci s lidmi

v kématu

Amy Mindellové: Kéma:liecivé cesta.
Bratislava: Spoloénost 7 plus s.r.o.,
2004, 186 s. (Z angl. origindlu
Mindell Amy: Coma, A Healing.
Journey: a guide for family, friends
and helpers. Portland OR: LaoTse
press, 1999 prelozili Z. Sebestovd,
M. Takag, A. Vanyovd).

A. Heretik, sr.

Procesorienfovand psychoterapia
[POP) sa okrem kiasickych indikacii posfa
i do oblasti, ktoré ostatné smery prehliadag,
alebo nepokladajs za vyznamné [napr. expe-
riencidlna prdca s telesnymi symptomanmi, o\fe
i socidlny aktivizmus, vodcovstvo o pod.). Naj-
vaey ohlas viak priniesla POP prave praca
s komatéznymi a umierajocimi pacientmi. V Ce-
chach uz vygla kniha zakladatela POP Arnol-
da Mindella Kéma-Klig k probuzent {nakl.
T. Janecka, Brno 1994). de o dielo viac esejis-
tické, ktoré ddva précu s komatdznymi a umie-
rajocimi Tudmi do irsieho kontextu POP a je
ilustrované niektorymi autorovymi kazuistika-
mi. Kniha jeho manzeiky a spoluprccovnf&}ky
Amy si kladie vyssie ambicie byt skutolénym
sprievodcom ku praktickej praci's komot?zr\y-
mi pacientami pre pracovnfk?V poméholu?lch
profesif, pribuznych a priatelov. Kniha md qj
svojou struktirou charakter manudlu - okrenj
séhrnu medicinskych informdcif o etiolégii
a fenomenolégii komatéznych stavov, podd-
va ndvody ako zalat précu s komatéznymi
fudmi @ na intenzivny tréning v fychto zrug-
nostiach. Je pfsand ako programovand uéeb-
nica so sohrnmi, popisom jednotlivych krokov
a cvigeni, doplnend 72 ilustraénymi kresbami.
V sslade s koncepciami POP si autorka uve-
domuje vyznam subjektivnych zazitkov &love-
ka, ktory pracuje s komatéznym pocien‘rc/:m,
ieho zdabrany, reakcie na chybanie klasického
feedbacku, medicinske | nemedicinske pred-
sudky okolo kémy. Prave formdat knihy je jed-
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nym zo sposobov ako tiefo prekazky v okh’vv—
nej praci s komatéznymi pacientami prekgngfz
Z&kladnym vychodiskom POFP préce s fudmi

v kéme je presvedéenie, ze .komatézne stavy
<4 dosledkom mechanickych a chemickych pro-
blémov a odrazajt hlbcké zmenené stavy ve-
domia, v ktorych &lovek prechadza cez po-
tencidlne zmyslupiné vnotorné zézitky” (s. 20
Cielom nie je nevyhnutne prebudenie z kémy,
ale komunikovat s komatéznym pacienfom
vietkymi dostupnymi spésobmi a prosfriedk'Cj‘
mi @ poskytnot mu ldskavy pocit ‘spolupamc-
nosti. Bohaté psychické prezitky ludi, kiorf sa
prebrali z kémy a sfavov blrzkych smrti po-
tvrdzujt zmysluplnosf takéhoto sprevddzomc:
Prvi ast knihy tvoria dve kapitoly, ktoré
sumuit POP postoje ku zmenenym stavom ve-
domia a medicinske znalosti o komatéznych
stavoch. Popisuid rézne typy kém v dssledku
sirukturdlneho pogkodenia mozgy, metabolic-
kych zmien, alebo psychogénnych faktoro-j/.
7 hladiska prognézy sa rozlisuje pretrvavajd-
ci vs. permanentny vegetativny stav a posk'y-
tuj sa informacie o markeroch a diogrjoshc-
kych moznostiach réznych ingrumentdlnych
vysetreni u jednotlivych typov kém. Opakova-

ne sa zdérazhuje zdsada, ze psychoterapeu-
tick& préca s komatéznymi fudmi neméze na-
hradzat a nemd prekdzat plnej zdravotnickei
starostlivesti o tychto pacientov. Druhd cast
knihy je uréend priamo pre pribuznych a pria-
telov [udi v kéme a obsahuje kapitoly ako zfs-
kat dostatok relevantnych informdcii, sledovat
mozné komunikagné signdly a detaiiné popisy
na précu s telom, pohybom, zvukom o rézne
rehabilitagné cvienia. Pre kazdého &loveka
v kéme sa vytvdra osobitny program, ktory sle-
duje rozvijanie prdce v tych kandgloch, kde je
najsilnejsi feedback, hoci sa méze jednat
o velmi minimdlne signdly mimické prejavy, po-
hyby koncatin, zmeny dychu, farby pokozky
a pod). Délezitou kapitolou je .osobnd préca’,
&i sebaskémanie pre pomdahaijicich, ktord im
ma umoznif reflektovat a nahliadnut ich moti-
vaciu, zditky a oZakdavania pri prdci s ludmi
v komatéznych stavoch. Tretiu cast tvori pro-
gram intehzivneho vycviku pre pomdhajscich
s mnozstvom cvicenl na prdécu s minimdlnymi
signalmi, ich amplifikdciou, ktord je vysledkom
skusenost( autorky s radom workshopov pre
ludi, ktorf psychoterapeuticky pracujd so zme-
nenymi stavmi vedomia. Zdver knihy obsahuie
rozhovory a kazuistiky - s Arnoldom Mindel-
lom o jeho koncepcidch a skisenostiach s lud-
mi v kéme i s POP terapeutkou s Nishou Ze-
noffovou o jej prezivani sprevadzania vlastnej
matky pri umierant. Prilohu tvorf terminologic-
ky slovnik pre laikov i odbornikov bez skuse-
nostl s POP a obrazové ilustracie jednotlivych
technik prace.

Knihu mozno odporucit vietkym, kiorf pri
svojej praci prichédzajt do styku s ludmi
v zmenenych stavoch vedomia a kéme. Pri-
buznym a priatelom fudi v kéme méze byt ne-
ocenitelnou prirugkou pri zvlddani viastnej bez-
mocnosti a beznddeje.

Poznamka: Knihy si mozno objednat u distriboto-
rov na Slovensku: Z. Srdmovd 02/44451677,
A.Vanyovs 02/65934988, v Cechdch u Kvaty Vej-

rostove] - e-mail: kvetavejr@seznam.cz {za 330 Sk).

Batoh plny jilu
Zinker J.: TvOréi proces v Gestalt
terapii, ERA group, Brno 2004

Jan Roubal

Letos na podzim se v Cesku urodilo
gestalt literatury. Nejprve vysla .bible” gestalt
terapie, Gctyhodny a klasicky text otct zakla-
datelt: Perls F, Hefferline R. F, Goodman P.:
Cestalt terapie - Vzrusenf lidské osobnosti a jejt
rost {Triton, Praha 2004). V zdvésu za nim se
objevil velmi pottebny, ctivy a zasvéceny pre-
hled sou¢asné podoby tohoto psychoterapeu-
fického sméru: Mackewn J.: Gestalt psychote-
rapfe (Portél, Praha 2004). A v téchto dnech
vychdzi kniha treti: Zinker J.: Tvorel proces
v Gestalt terapii (ERA group, Brno 2004), kie-
ré svym zamérenim mbze oslovit i psychotera-
peuty jinych sméro. Rad bych ji proto &tendrom
Konfrontacf krdtce predstavil.

Joseph Zinker se il gestalt terapii od Frit-
ze Perlse v Sedesdtych letech, a poté patil
k osobnostem, které vyznamné ovliviovaly jejf
dalsi vyvol. Zinker je nejen terapeutem, utite-
lem terapie a autorem &lankd a knih o gestalt
piistupu. Je také malifem, sochatem a basni-
kem. Tvrdy, ze terapeut je umélcem. Umélcem,
ktery spolu s klientem tvoit podminky pro zmé-
nu a ihned ji béhem terapie uskutecrivje.

Kniha Tveref proces v Gestalt terapii v pod-
staté zachycuje styl prace jednoho zkugensgho
a neobvykle tvofivého terapeuta. Zdroves
vede ¢tendre ke hleddni a tvorbé viastntho
terapeutického styly, ktery respekiuje klientov
i terapeutdv prozitek sebe sama a soucasns
oslovuje mléic a zanedbdvané moznosti kas-
dého z nich. Terapeut tak neustdle zajisfuje
pro sebe i pro klienta oboje - prostor pro bez-
pe&né sdilenf i vyzvy k aktivaimu zkoumdnr,
Proces terapie je velmi delikdtni, vzrusujics
hledant rovnovahy. Terapeuta si mozeme pred-
stavit jako provazochodce, ktery balancuje na
lang a v kazdém okamziku vyvazuje oba kon-
ce dlouhé tyge, kterou drzf v rukou. Na jed-
nom konci je .kontakt s klientovou integritou™:

terapeut respekiuje klienttv styl zivota, proni-
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ké do n&j a klientovy symptomy pojmd jako
osobity zpisob tvofivého pfizpisobent se ne-
ptiznivym podminkdm. Na druhém konci je
.prevratné tvarovdni™: spoleénd dobrodruz-
nd vyprava za novymi moznostmi. Kdyz pro-
vazochodec piilis zatrzf jednu stranu své tyge,
padd bud do hlubiny bezpetné nudy.na jed-
né stran& nebo do hlubiny ochromuitcf nejisto-
ty na strang druhé. Kazdd z nich spolehlive
ochromuje plynuti procesu terapie.

Joseph Zinker bere v tvahu obé dvé strany,
vybizf nds: Divejte se na &lovéka tak, jako
byste se divali na zdpad slunce nebo na po-
hott. Co vidite, pfijfimejte s potédenim.” Presto
viak v gestalt terapii vidi Zinker pfilezitost
zvl&sté pro druhy pdl, ve své knize doddva
odvahu k ,tvoréimu skoku™, k tvorivému experi-
mentovéni. Yzkazuje ndm, abychom se nebdli
nahnout trochu vice na stranu radosti ze svo-
bodného objevovani viastnich moznostf, na sira-
nu dobrodruzstvi jedineného setkant. .Pokud
my, ugitelé tohoto femesla, zapomeneme
na zdkladnf principy tvorétho experimentova-
nf, odvdzné a nestydaté smalé objevovani no-
vych konceptt, gestalt terapie zahyne spolu
s ostatnimi sou€asnymi terapeutickymi médni-
mi vykfiky."

Teoreticky tvar gestalt terapie je obtfzng
uchopitelny. le to proto, ze gestalt terapie je
v prvnf fadé praktickym piistupem k psycho-
terapii, femeslem a uménim. Kromé toho, e je
existencidlng dialogickd, fenomenologickd
a pracuje s teorif pole, je také metodou expe-
rimentdlni. Laura Perls to popsala tfemi ,E"
gestalt terapie: ,Pri své praci moze gestalt te-
rapeut pouzivat nepreberné mno#stvi terape-
utickych intervencs, pokud jsou existencidlni,
experiencidinf {prozitkové) a experimentdini."™”

Pravé experimentdinimu aspektu gestalt te-
rapie vénuje Joseph Zinker podstatnou &dst
své knihy. Dilezité je oviem odlisit experiment
od techniky. Technika je prfedem pfipravené
cvigeni, které terapeut mize pouiit, jestlize
chce navodit uréité téma a zaméfit tak uve-
domovanf klienta danym smérem. Experiment
naproti tomu vychdzi z procesu, ktery pravé
probthd v terapeutickém vztahu. Pfi experimen-
tu zkoumdme, co je iz Zdste&nd pritemno

v uvédoméni klienta i terapeuta a hleddme,
jak bychom to mohli zvédomit vice. Experiment
obtahuje obrysy figury, kterd pravé vyvstévé
ve spoleéném poli terapeuta a klienta.

Jestlize naptiklad klient mluvi velmi potichu,
mGzeme experimentovat s hlasem a zagft mlu-
vit také sotva slysitelng. Nebo ho mizeme po-
2¢dat, aby mluvil jests tigeji. Vysledek nedoka-
Yeme predvidat, podstatné je roziffeni uvédo-
m&n(. Klient mdze napiiklad zjistit, jak je mu
nepohoding, kdy? se nedokdze ve svém ivo-
t& prosadit. Nebo mu ptidugeny dialog pfipo-
mene situaci v jeho roding, kdyz byl maly. Ne-
vime. Poustime se s klientem do dobrodruzstvi.
Spoleéng s klientem experiment vytvéiime,
provddime pokus. Do spoleéného kotliku kaz-
dy vhodime ptisady, spole¢né michame a zve-
davs, s tctou sledujeme, co jsme vytvorili.

Gestalt terapie je nékdy mylné spojovdna
s pouzivanim technik. Domnivém se, Ze se jed-
nd o nedorozuméni, pfi kterém jsou tvire ex-
perimenty zaménovany za rigidni techniky.
,Gestalt terapie md n&co zvldstniho, co mize
nabidnout, a tim je oprdvnénf k tvorivosti (.cre-
ative licence'), které si vzivame pfi nail praci
a které Ize odvodit z naif teorie,” fikajl editor-
ky sou¢asné nové knihy o tvofivosti v gestalt
terapil.” Mozeme jako terapeuti dovérovat
tomu, co si uvédomujeme, nasim fantaziim, tu-
genfm, momentdinim ndpadom i t&lesnému vni-
mdni, protoze to vie je tunkcl pole sou¢asné-
ho setkdnl, to vie ndm ddvd zpravu o déni
mezi némi a klientem. To vie miZeme pouzit
a Joseph Zinker nds pobizi, abychom z toho
tvofili néco nového, abychom se veastnili .slo-
7itého tance, spoleéné vypravy™ a .pinili si
ruce pii prozkoumdvdni cesty.”

Vzpomindm si, jak jsem pred deseti lety kni-
hu Tvirel proces v gestalt terapii pteget| po-
prvé a poté vyrazil do starého jllovisté za més-
tem. S batohem plnym jflu jsem se pak plouzil
na skupinu, kde jsem hlinu rozdal a inspirovdni
Josephem Zinkerem jsme s ni pracovali. Zd4
se mi, ze chize s batohem plnym jflu a s hlavou
plnou tvirel inspirace, dobfe vystihuje posel-
stvf této knihy. Joseph Zinker mi tenkrat svojf
knihou dodal odvahu dalat terapii po svém
a |4 jsem zazival radost z objevovan( novéhe.

Soutasng mi, stejné jako ten ndaklad hlmy
na zddech, ptipomfnal: ,St6j nohama na zemi”.
Umozhoval mi propojovat praktické remeslo
i umén( psychoterapie s teoretickym, koncepe-
nim uvazovanim.

Kniha Tvirer proces v Gestalt terapii dnes
prévem pati ke klasické literatufe tohoto te-
rapeutického sméru. Teoretické koncepty zde
popisované majf své misto v .kognitivnich ma-
pdach””, které tvoif teoretickou vybavu gestalt
terapeuti. Protoze do setkdnf s klientem pii-
chdzime sice bez pfedporozumént, ale piipra-
veni. Velmi uZiteény a ndzorny je napfklad
Zinkerem rozvedeny cyklus uvédomani, vzru-
tenf a kontakty, klinické pitklady réznych pre-
rusenf tohoto cyklu i jejich terapeutického pie-
mosfovdni. Teorii Zinker ihned bohat& ilustruie
piklady ze své praxe, asto je to vzrudujier
¢tenil Podobné zde najdeme koncept polarit,
metodu préce s interpersondinimi i intraper-
sondlnimi konflikty &i gestalt pistup k praci se
skupinou.

Joseph Zinker vydal tuto knihu v roce 1977,
Od té doby se gestalt terapie ddle rozviela,
ddraz se presouval zvldité na teorii pole.
Osobnost klienta i terapeuta dnes nepojima-
me jako struktury, ale jako proces, kterym se
&lovék zde a nynt smysluplné organizuje na hra-
nici kontaktu s prostredim. Jestlize tedy Jose-
ph Zinker pred fficeti lety napiikiad napsal,
7e .gestalt terapeut md zvldstni zdjem na pie-
mosfovén! zablokovaného cyklu uvsdomant-
vzrudeni-kontakt v glovéky,” dnes bychom spi-
$e pracovali s tim, jak klient i terapeut spoleene
tento cyklus prerusuji, ¢im k tomu kazdy z nich
piispivd a jak ho tady a ted mohou spolu pre-
mosfovat. Daleko vice se sousttedime na to
.mezi" kiientem a terapeutem, ne? na infra-
psychické procesy. Presto vsak mize kniha Tvir-
& proces v gestalt terapii stdle velmi dobre
slouzit jako neobyeing zd&zivng uéebnice
gestalt terapie. Pi etbé moznd také zjistite,
e ,gestalt terapie je pritakdnim nesvézanos-

" Zinker 1, Tviréi proces v Gestalf terapii, ERA group, Brno
2004

" Spagnuolo Lobb M., Amendt-lyon N.: Creative licence, The
Art of Gestalt Therapy, Springer-Verlag, Wien 2003

ti, radosti ze Zivota, hite s moznostmi, které jsou
pro nds v nasem krdatkém zivoté nejleps™.

Pozn.: Text byl z v&tsi casti publikovdn jako predmly-
va ke knize Josepha Zinkera Tvires proces v Gestalt te-
rapii.

Autor (jroubal®plhb.highlands.cz) pracuje jako
psychiatr a terapeut v Psychiatrické lézebns
v Havlékove Brodé a jako vyevikovy lektor insti-
tuty pro Gestalt terapii v Praze.

Narativita - povaha

naseho lidstvi?

The Handbook of Narrative and
Psychotherapy; Practice, Theory and
Research, Edited by Lynne E. Angus,
John McLeod. SAGE Publications,
2004, 416 str., $ 79,95

ISBN: 0-7619-2684-4

David Skorunka

Narativita patff jiz vice nez deset let
mezi ¢asto diskutovand témata jak v psycho-
logii tak v psychoterapii. Jiz na konci osmde-
satych let 20. stoletl Theodore Sarbin hovoril
o narativnim obratu v psychologii a do jisté
miry tim naznadil rostouci zdjem o metafory
pitbshu a vypravéni také ve filozofii, socidl-
nich védach a dalsich oblastech védant. Pri-
tom vyznam pribehd v lidském spolecenstvi
doklddd bohaté dédictvi v podobs mytd, le-
gend, bdjf a pohddek. Ty si ostatng vypravime
s vyuzitim stéle modernsisich technologickych
vymoZenosti se stejnou oblibou jake nasi predci.
Je proto s podivem, ze humanitnf v&dy se me-
tafory pibéhu a vyznamu vypravéni chopily
az na sklonku minulého stoleti. O to v&tii na-
stalo zaujetf narativnimi prostiedky v psycho-
terapit a rodinné terapii, pro nékoho mognd
az nekritické a neopravnéné.

V nakladatelstvi Sage v lednu 2004 vyda-
ny The Handbook of Narrative and Psychothe-
rapy je Gdajné prvnf publikacl, v niz dostdvajf
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vyvdzeny prostor otdzky tykajicl se teorie, pra-
xe a vyzkumy, a to v poddnf teoretikd i prakti-
ko, kietl reprezentujf odlisnd pojeti narativity
v psychoterapii. Tato unikétnf antologie vznik-
la diky dvéma terapeutim o védeim, kieff
v roli editord oslovili nékolik svych kolegt a pfi-
zvali je ke spoluautorstvi. John Mcleod, pro-
fesor na University of Abertay ve skotském Dun-
dee, md na svém konté fadu praci tykaiicich
se narativity. Z jeho Sesti knih stojf za pretent
vyborné pojedndni Narrative and Psychothe-
rapy, rozsdhlé uéebnice psychoterapie Intro-
duction to Counseling nebo kvalitativnimu vy-
zkumu vénovand publikace Qudlitative Research
in Psychotherapy. Lynne Angus je profesorkou
na York University v Torontu, kde se vénuje vy-
zkumu v ramci Psychotherapy Research Group.
Zabyva se spoluutvdfenim narativntho proce-
su ve vztahu terapeut - klient a vyutitim meta-
for k podpofe smysluplného uchopent zkuge-
nosti klientd v prozitkové orientované
psychoterapii. Oba editoti jsou aktivni v mezi-
ndrodni Society for Psychotherapy Research a
jejich ¢inorodost na tomto poli také moze byt
zdrukou kvality.

Publikace se sklada z pati gastt. K vyznamu
pitbeht a vypravéni [nejen v psychoterapiil
se v &&sti prvnl vyjadfuil tti velké” postavy
soudasné psychologie a psychoterapie. Jero-
me Bruner, ptednf odborntk v oblasti kognitiv-
ni psychologie a vzdslavant, pojedndvd o utvd-
¥eni self prostfednictvim vyprdvéni. Jeden ze
zakladatelt narativnf terapie, Michael White,
se ve svém textu vénuje propastnému rozdilu
mezi akademickou a tzv. lidovou psychologif
(folk psychology). Pro ilustraci vlastntho zpdso-
bu prace White nabizf pfepis terapeutického
rozhovoru s klientem. Donald Polkinghorn,
popisuje vztah mezi narativni terapii @ post-
modernf filozofil. Polkinghorn se dlouhodobé
vénuje vyzkumu v psychoterapii a zdérazhuje
vyznam kvalitativnich i narativnich pifstupd
v pozndvdni a psychoterapeutické praxi.

Druhd ¢ést knihy je v&novdna procesu za-
&lenéni narativaich myslenek do jiz existujicich
psychoterapeutickych smért. Terapeuti z riz-
nych zemf a instituci pFedstavujl vyuzivdni na-
rativni metafory napfiklad v psychodynamic-

ké, kognitivni a konstruktivisticky zamérené
terapii. Tuto &dst uzavird kapitola dvou pred-
nich narativnich terapeutt z Chicaga, Jill Fre-
edmanové a Gene Coombse, ktefl se hlass
k filozofii poststrukturalismu a postmodernis-
mu. Strugné seznamuii s teoretickymi vychodisky
a demonstrujf je praktickymi pitklady dotazo-
vanl a také prepisem terapeutického rozho-
voru.

Treti ¢ést je v&novdna naslouchdnf rozlig-
nym piib&htm jedince a predeviim problema-
tice identity. Sttedem pozornosti je zejména
tzv. fragmentovand, fluidni a dialogickd po-
vaha naseho byti, kterd je podle n&kterych
odborniki typickd prévé pro nadi souéasnost.
S touto povahou lidského bytf je treba poditat
a tak nenf divy, ze autofi zdirazhuil vyznam
metafory pifb&hu pro porozuménf klientom
i pro podporu rozvoje jefich preferovanych
identit &i nevyjadienych &dstf osobnosti v psy-
choterapii.

Civrta &ast knihy je psana v duchu otdzky:
LJakym zpisobem mozeme definovat pribeh
a pozorovat vyprévéni?” Ctendi mé moznost
sezndmit se s rozdilnymi pohledy na narativni
metaforu jako na diagnosticky ndstroj, ale také
jako na pfedmét/prosttedek zkoumdnt. Autofi
popisujl vyuZit! narativnl metafory v hodnoce-
nf terapeutické zmény, v porozumé&n( tzv. neu-
spofddanym pribéhsm (disorganized narrati-
ves| nebo v analyze pibaho klientd v procesu
Losvétlovant” nevédomych pohnutek a neuvé-
domovanych vztahovych vzores.

V poslednf &asti oba editofi spole¢né s n&-
kolika dalémi kolegy prezentujf névrhy na dalsf
moznosti integrace v oblasti narativity o psy-
choterapie. Naznaéujl sm&r budouctho vyvoje
a rozviiejl Gvahy o spole&ném narativnim utvd-
Fenf nejen psychoterapeutické skute¢nosti. John
Mcleod upozorauje na destruktival vliv sou-
¢asnych ptib&ht - produktt tzv. narativnho pro-
mysly, které predstavuif kulturné sdilené, moc-

" né zdroje pro nade chdpdnf a utvdreni roz-

lignych stranek naseho zivota (gender, vztahy,
sexudlita, styl zivota, hodnoty apod.). V samot-
ném zavéru knihy Mcleod zdéraziuje vyznam
vypravéni a pievypravéni jako jednoticiho
prvku, kfery md povahu kli¢ového nespecific-

kého faktoru v psychoterapii. Vobec véichni oslo-
ven{ autofi - spolutvirci publikace shodna vychd-
zejl z predpoklady, ze zpBsob i obsah vyprévéni
pacientt/klientd jsou spolegnym zdkladem viech
moznych psychoterapeutickych smare.

Jak tedy obstoji publikace v zdvaregnem
subjektivnim hodnoceni? Zamérem editord bylo
wvytvofit platformu k setkdnt soucasnych my3-
lenek a inovativnich postupl v psychoterapii,
a to jak v roving teoretické, prakficks o vy-
zkumné". Domnivém se, ze tento zdmér se tvir-
com podafilo naplnit. Pri pozorn&iim &tenf je
sice mozné vytknout misty p#lis abstraktni
a obtizng srozumiteiné vatné konstrukce nebo
ob&asné opakovéni nékterych narativaich my3-
lenek citovanych v rsznych kapitolach. N&kte-
ré kapitoly také nemus kazdému ctendi pfi-
padat ¢tivé, majice blize k akademickému svety
nez ke viednf psychoterapeutické praxi. Ale
celkove prevazuii klady. K t&m patii pojetf pii-
béhu a vyprévenr jako pfemostujiciho prvku
v psychoterapii, s moznostf aplikace v rozma-
nitych psychoterapeutickych smérech rOznymi

zpisoby. Uzitegné jsou prepisy rozhovors a ka-
suistické zlomky konkrétng vkazujier v jakych
pfipadech a jak je mozné narativar pifstup ap-
likovat v praxi. Kapitoly vénovane vyzkumu
[prevazng kvalitativnimu) zase konkrétng do-
kladajl, ze i v féto oblasti poznani je mozné
la také probiha) seriozni zkoumant. Prakticky
je seznam autord typu .kdo je kdo". Ten moze
vyuzit kazdy, kdo hledd moznost kontakty &i
spoluprdce se zahranicnim psychoterapeutic-
kym ¢&i akademickym pracovistem. Ovahy va-
nované spolecenskému a kulturnimu rozmeary
narativity a psychoterapeutické profese po-
vazuji také za cenné. Nebot jak néktefi autor;
pRi, v psychoterapii nejde jen o diagnostiku
alécby, ale také o povahu nazeho lidstvi o o z4-
klady na¥i kultury. Pro &tendre se zdjmem

o dané téma, of jiz z fad psychoterapeutt, so-

cidlnich pracovniks, klinickych psychologg &

akademikd, predstavuje publikace bezpochy-
by uziteeny zdroj pro rozgitent teoretickych ob-
zord & pro obohacent vlastn( terapeutické praé-
ce anebo vyzkumu.

PROSTOR

 predsudki

V jedné z nejviivnjsich ucebnic psychologie osobnosti
Halla a Lindzeye je Gordonu Allportovi vénovdna celd
jedna kapitola (z cefkem sestndcti) - podobné jako Freu-
dovi nebo Jungovi. Kapitola koncf pozndmkou, Ze ten,
koho zajimaif témata rasovd o etnickd, udalg dobre, kdyz
si prostuduje knihu O povaze predsudks. Gordonuy
W. Allportovi (1897 - 1967), mj. pozdéjsimy preziden-
tovi Americké psychologické asociace, daly hodné dva
roky v mlady které s diplomem z Harvardy stravil v Na-
mecku a Anglii. Zsjem o predsudky vytryskl v autorovi
v dobs 2. svétové velky o pokracoval po nf. Allporta
zajimaly psychologické zdroje konfliktt mezi velkymi sku-
pinami lidi. Predsudky jsou tématem mezioborovym, pre-
sto kniha O povaze predsudks (1954; ceské vyddny
FROSTOR, 2004 je predevsim psychologickym ptino-
sem v dané oblasti. Je povazovdn za predchidee a n&-
kdy zakladatele humanisticke psychologie.
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v 2
Jsem vysledkem omxlu ?
Ad) M. Miovsky: Posun v diskusi.
Konfrontace 2004: 78-80.

Pravé jsem ve své postovni schrdnct?
objevila tento rok jiz druhé &islo konf.r'onfo,lcu
za coz mnohokrat dékuji.. Rychle listuji sfrc:nl-
kami, protoze tak jako vétgina autord z "dVOPI_,
st a e-maild” ani {@ nemdm mnoho &asu na &teni

i ovinnou literaturu.
m[gf :ékohko piectenych éldncich se dostd-
vdm k ohlasu ,Posun v diskusi” na élo’mek'uv?-
Fejnény v 1. &isle J. J. Zlamanym. Se z;{u;ehm
&y, vzdyt je to také o mnél [Patiim totiz mezi
prvni absolventy Prazské vysoké gkoly psycho-
socidlnich studii, ktefl spolu se sfudien'j c/:bsoi-
vul i psychoterapeuticky vycvik.) Usmnyom se
a chvili vaham, zda se vmisim do dlsku/se...
a pak ta véta, jesté vice se usmivédm a zdro-
veh kroutim hlavou: ,..vnimdm... psychoféropei
uticky vycvik zafazeny mezi s“/<o]?i povinnosti
jako t&Zko &m odovodnitelny omyl.” (s. 79)/. No,
cose dd Fici k tomuto soudu? Kazdy md svo-
bodu vhimat véci po svém, to je treba respek-
tovat. Snad jen.. ze jsem rdda za ten omyl|.
Pro n&koho je moznd tézko &m odﬁvodnife]nyf
pro mne viak nikoli. Davodt ke spokoiencisvh
bych méla hned n&kolik a to i“navzdorx t&2-
kostem, které tuto .spolucestu doprovcvze[y.
A véfte, ze jsem o tom mnohokrat ptemyslela,
piemyslim a premyslet budu. .
Netroufdm si porovndvat .nd§" vycvi I(ro-
zumé&] psychoterapeuticky vycvik spojeny se
studiint komunitou] s jinym typem vycviku, rlue—
bot jsem zadny {iny necbso]vovclvq D!e slov
mych prétel snad mohu jen soudit, ze ma|okfve-
ry vycvik se vyhne jistym t&zkostem. A profoz'e
jsem spokojend a protofe jsem o SfUd‘IAl;J
na PVSPS a .nasem’ vycviku promlouvala iiz
na konferenci v Luhagovicich, nechci vyplnit
tuto stranku dovody onoho omylu & jinou for-
mou obhajoby. Navic zfejmé nejsem z Fad ne-

by se md slova ujala. Dobrd véc se obhéj(sa/ﬁja!
Jen i nechme byt, dejme if ¢as, ona se}/uvkozel.
A chceme-li o ni mluvit jiz dnes, dejme i anci.
Diskusi neodmitam nikdy, aviak nemohu se
ubrdnit dojmu, e zde, navzdory zfejmé sna-
ze, skutedné oteviend diskuse, do kferé by stalo
za to s chutf vstoupit (nehledé k mé preferenci
mluvit tvaFi v tvar), jedté nezapodala. Chybi mi
diskuse, ve které by neslo o zalobu a obhajo-
bu ani z jedné strany. .
Myslim, ze psychoterapeutické vycviky Isou
skute&ns zatizeny predsudky, které mohou byt
na skodu véci. Za mnohem dile%itéjs pokls-
dém to, zda vyevik vedou dobi! terapeuti. Jaky
md byt a co mé mit takovy dobry terapeut?
Tato otdzka se na letoinim Eervnovém kolok-
viv na ESETu ukdzala jako velice dslezit,
To by jeété stdlo za reé. Pro mé je d?k?ry ’fe/-
rapeut spojen prdvé s im, ze dokcjze/ byt
otevfen pro néco, s &im se setkavd moznd po:
prvé, co je néjak jinak, nez jak je zvykly, Iitery
nemd skatulky a své jasné tecrie, do niz se
snazi frekventanta napasovat. Koneckoncd,
kazdy élovék je prece n&jak ]inclf. )
Zpbsob vedeni a zachdzenf s hm,vco se bs-
hem vycviku ukazuje, to md podle mé na ce|oul
véc mnohem vétd dopad. Dobry ’reropguf si
dokdze poradit i s ndro&ngjgimi sifuccem/l, kfre-
ré spoledenstvi sobé blizkych lidf ve vyf:valfu
rodr. O to bohatil nakonec mohou VSIC]’jnl k?yj:
Také proto se mi zdd, ze diskuse o “ncisem. &i
Jtradiénim” polozend do nesrovnatelné roviny
je skute&né trochu mimo. Oby&einy &lovék bly
fekl: .Zalezl na lidech.” A m&l by pravdu. Z4-
le¥i jak na frekventantech, tak noﬂtverclPeu-
tech. Ani v ,tradignim” vyeviku nemze nikdo
piedpovidat, co se ukdze, ale také treba o
se naopak neukdze, agkoliv to ferapeufvoc§-
kava. Nechce se mi véfit, ze by pouze nlz.avkohk
desetiletf stard tradice vedenf vycvikd iz vy-
terpala vie, co se o tomto dd fici. /Z? kozd?
nové diskuse, af u¥ je nazveme ‘,]dmomm,fobu
¢i jinak povedou zpét k ptvodnimu ,nozorlu,
ze kterého jsme vyili. V tom preci tkvi k?uz.o
otevienosti, ale i kouzlo dialogu @ dobre ijIS'
kuse, ze svym G&astnikdm vidy odhali néco
nového. To je také zdklad dspésnosti terapie,

zavislych, &ili nezaujatych a tak nenf jisté, jak
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ale i vychovy. Alespon podle mé.

Stdle se také nemohy zbavi dojmu, ze ¢&lg-
nek J. J. Zlamaného a reakce M. Miovskeého
se proste nepotkaly. Zatimeo jeden napt. &,
Ze terapeutickd komunita (TK) ie viastng pfiro-
zenym prostfedim, druhy s tim nemgze souhla-
sit a vidi TK jako sklentk. To je rozdfl dost pod-
statny. Takovy pohled o zplsob piistupu k véci
preci zakladd i jejl rozumént,‘q tim | ndzory,
které nakonec o nf mame. To se dd tézko pres
papir prohovofit. V rdmei n&jaké struktury,
néjakého vn&jstho o umsle vndieného rady
snad preci existuje skute&ny, autenticky zivot?
Prece i rodina md svg pravidla, svij réd, své
sankce a bereme il za pfirozené prosted,
Vlastng jen mdloco je fen tak, napadd ms.
A doporucens ohledns vyeviku a TK, kterd jsou
zalozend na takovém pfistupy, ze se nejedng
© autentické prostted:, mohou byt jistym zpo-

sobem opravdu mimo,

Ta véc je asi mnohem sloZit&js, nemam uz
bohuzel ¢as psat dél takze se omlouvdm, po-
kud pokracuji v diskusi trochy nesrozumiteln&.

Tereza Kralickovs

Porcovandg skuteénost
versus celostni pristup
ve vzdéldvdni

Ad) Michal Miovsky: Posun v diskus;.
Konfrontace . 2,2004: s. 78-80.

Vazeny pane Miovsky,

dékuji za Vasi reakei na moj &ldnek v pred-

minulém &isle Konfrontact, Ve své odpovédi se
brénite myslence, 2o by sepéti tecreticks Vyu-
ky s psychoterapeutickym vycvikem mohlo byt
vzitecné. Dokonce to povazujete za omyl.
Na druhé strans viak pisete, Ze jste otevieny
dalsr diskusi,

Moje argumentace zfejmé ve Vds vzbudila
neoprdvnény dojem, s uvazuji v hodnotfcich
kategoritch Jlepsi zptsob psychoterapeutické-
ho vzdéldvany”, Jhordt, vice kvalitn”, .nekva-
litnf". J& se viak snazim uvazovat mimo tyto
kategorie, spfge mi ide o pochopent toho, jaké
moZnosti ktery vycvikovy systém otevirg a kte-
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rym naopak brant. Pokladam si zakladni otdz-
ku fenomenologicke sociologie: ,Pro¢ lidé da-
lajf to, co d&laif?" [V nazem piipadé: Pro¢ se
vzdélavail tak a ne jinak?) WPro¢ néco pova-
2ujl za samozfejmé a néco ne?" Tato otézka
Gzce souvisf s normami (hranicemi) a hodnoto-
vymi postoiji lidi. Scugasnd ceskg psychoterg-
pie se tématem norem a hranic obory velmi
Casto zabyvd. Dle mého nazory to souvisf
s obavou o rozpustén( psychoterapie v zdpla-
vé neprofesiondlnich pseudopsychoterapey-
tickych postups o technik, které se na ngs
od revoluce hrnou ze zahrani¢t. Tedy obavou
zé samozvanych psychoterapeuts g Sarfatdng,
Pflisnd otevienost oboru by mohla vést k roz-
mélnénf hranic a zdniky svébytnosti psychote-
rapie. Na druhé strqna piflisng svazanost
a uzavFenost obory vi&i ostatnim humanitnim
véddam mize zpgsobit stagnaci a uvdznutr psy-
choterapie na malging psychologismu. Dloy-
holety spor mezi odbornou vetejnost(, zda je
psychoterapie samostatnym multidisciplindrnim
oborem nebo aplikovanoy psychologii, je toho
dokladem. Psychoterapie se md ceho obdvat,
protoZe je dosud popelkoy mezi humanitnimi
védami. Na &eskych vysokych skoldach dosud
nevznikla samostatng katedra psychoterapie.
Katedra na vysoké skole je zpravidla institues,
kterd do jisté miry napovidd, kde isou, nebo
nejsou hranice toho kterého obory tim, 7o néco
zafadl nebo nezaradf do svych studijnich
pldng.

Z Vaiireakee jsem pochopil, ze hdjite osvad-
cené vycvikové modely, g tm i myslenku, ze
by spojent vyuky s vyevikem mohlo pfinést vice
skody nez uzitku. Tuto Vasi myslenku nesdilim.
Naopak se domnivém, ze velkym nebezpecim
pro psychoterapii jako obory je rozpojovdnf
popf. odpojovdm’ na viech Urovnich.

1. Teoreticke rozpojovani - Descartesovské
subjekt-objekiové vidsnr ¢lovéka - pejorativ-
né feceno porcovdni ¢lovéka ng dily {nhapt.
subjekt, objekt, &i rozum, duse, t&lo, srdce, cit
anebo superego, ego, id ajl, které md sve
opodstatnént v pfirodovédns orientované te-
oretické psychologii, ale z hlediska vztahu mezi
dvéma & vice lidmi PFiNGsi mdlo uzitku. Napyf-
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klad v mediciné tento typ myslenf umoznil vy-
sokou miru produkfivity a tsp&snosti nejen pfi
symptomatické 16¢b& nemoct, ale i prodlouzil
lidsky zivot, zabranil epidemiim atp. Navzdo-
ry gsp&chom moderni mediciny se lidé dnes
necit! zdravéji. Analyticky reduktivng-reflektu-
jici zpisob myslent vztahovou dynamiku vidy
spise ,zmrtvuje” tim, Ze se snaii o .objektiviza-
ci’ resp. wemoéni odstup” od ptipadu. Mé& to
své opodstatnénf napt. pfi lé¢bé hysterie, ale
nelze tento pfistup pausding hodnotit jako G&in-
ny. Ve vzdéldvant i v psychoterapii povazuii
tento zplsob myslent piimo za kontraproduk-
tivni. Modernf psychoanalyza to dévno pocho-
pila a zmé&nila své dorazy zamétenim na ana-
lyzu protipFenosu: .Abstinence neznamend, ze
terapeut je odtazity, emoéné chladny, nybrz
nehovoif sém o sobg, &imz by pacienta jenom
zatézoval, jinak viak miZe reagovat osobné
a emoén&.” (Pon&sicky, 2003, s. 92. ). V na-
sem skolstvi viak stdle prevladd model, ktery
by se dal nazvat jako .informaénf’, 1. zame-
feny pfevdzné na ptedavdni informaci. Vzia-
hy mezi studenty a autoritami, esobnostnf roz-
voi, aplikace informaci apod.. jsou pouze
marginding tematizovdny. V zahraniéf jsou
nové trendy ve vzdéldvani jako napf. .induk-
tivnl vzdsélavani” (kombinujici zdzitek a teori,
nebo .vyuka zaméfend na projekt” { student
shromazduji informace ke konkrétnimu prak-
ticky zaméfenému projektul, normou.

2. Praktické rozpojovanf - Vase metafora
terapeutické komunity jako .sklentku” v sob&
rovnéz skryvd nebezpeél odpojenf od redlné-
ho zivota. Predstava skleniku, v némz, jak pi-
$ete ,...do¢asn& umoznite chrénéné #it strom-
kom, které casto mély extrémné ipatné
podminky ke svému ristu. Potfebuif citlivou po-
moc a zdsahy zahradnika, ktery umi roubovat
a odetfovat tak, aby respektoval jedine¢nost
kazdého stromku” (str. 79-80). Tato determi-
nistické predstava sklentku, spatné vyrostlych
kyticek a mocného zahradntka mé ponskud
dést. Moje zkusenost z préce se zdvislymi je
rozdiing. Vzdy jsem je spfée vnimal jako novo-
dobé kacite, ktefi se v touze po svobod&
a vlastni autonomii vzboutili proti jhu soudo-

bych Boht konzumu a zdravi. Paradoxné pro-
to zvolili cestu chemického konzumu Ustref
ve zirdtu sebekontroly. Blizky je mi pfistup non-
deterministicky, ktery chdpe drogove zd&vislé
primdrné jako lidi, .kteff dok&f viddnout sami
sobé a odpovédng F(dit své Zivoly”, pokud se
proto rozhodnou (Szasz 1996, 5.162). Rov-
né&z se domnivdm, ze psychoterapie by nemé-
la vytrhovat ze fivota, ale navracet do ng;
zpdtky. Tudiz je dkolem kazdé komunity ale
i vsech jinych terapeutickych instituci, aby se
snazily vpustit do svého vnitintho fungovdni co
nejvice prvks z rediného zivota. Predstava te-
rapeuta jako zahradnika, ktery na zdklade
svého pifrodovédného vzdélani dobte vi, kde
je co pochroumané, zlomené a co je tfeba na-
roubovat, je mi velmi vzddlend. Psychoterapeut
na rozdil od zahradnika, ktery nenf rostlinou,
je stejné &lovékem jako jeho klient. Casto md
velmi podobné problémy jako oni. Terapeute
tzv. ex-usefi, ktefl majl nezastupitelnou dlohu
v systému péde o zdvislé, jsou toho dokladem.
Hlavnf tlohou psychoterapeuta neni opraveo-
vat, Fesit problém, roubovat, nebo otdzky zod-
povidat, ale spise se spolutdzat, protoze
zdkladni existencidlni otézky zivota skryté
za zjevnymi symptomy jsou pro nds viechny
stejné. Jsou spolegnou pidou, kde se mizeme
potkat.

Muze se to jevit jako teoreticky detail. Nic-
méné rozdil mezi pfirodovédnym resp. biolo-
gicky orientovanym ptistupem a antropologic-
ky orientovanym pfistupem je ve svych prak-
tickych dosledcich propastny. Psychoterapeut
s pirodovédng orientovanym pfistupem k psy-
choterapii by mél ztejmé na PVSPS velké pro-
blémy s pochopenim smyslu koncepce studia.
Koncepce PVSPS vychdzf z antropologicky
orienfovaného pifstupy, ktery by se dal zjed-
nodugené ilustrovat takto: Podobng jako se
z pravé naporcované ryby nic nedozvime
o zpbsobu jejho zivota ve vodé o jejich zvy-
cich, zvidstnostech a jedinegnosti, tak se na-
piiklad z naporcovaného textu mého &lanku
nedozvime nic o zpsobu jeho vzniku, souvis-
lostech, konotacich ¢i jeho smyslu. Z naporco-
vané ryby se mizeme dozvédét hodné o jejich
vnitinostech, fyziologii a druhu potravy. Nic

o pitbshu a zvycich jejtho zivota. Pro pribsh
iejtho Zivota musime do vody. Jak Fikajf zasténci
narativniho pifstupu: .Lidé si porozumi pouze
tehdy, pokud znaiji své pibshy.”

Rozlozent celku na jeho jednotlivé easti je
druh pifrodovédné-analytického myslent, kte-
ré pouzito af uf na text nebo na studijnf pro-
gram, & tfeba psychoterapeutickou sesi ane-
bo sen skryvd v sob& vyznamné rizike, fe
uniknou n&které vyznamné kvality: podstata,
smysl, nédlada, barva, ladéni daného celku.
Pokusim se Vds ziskat pro myslenku, zda cel-
kovd koncepce vzdéldvani na PYSPS, jejims
cilem je oteviit moznosti pro opak .porcovant
skute&nosti® - tj. integraci 1 pFistupt ve vzdé-
l@vani psychoterapie {teorie, sebezkugenost,
praxel - mize byt nosng?

Snaha o celostni pristup

Koncepce na PYSPS je odliznd od jinych vy-
cvikovych modelt, coz je déno hlavné sepstim
vycviku s teoretickym a praktickym studiem.

Studium na PVSPS se skladd z: al praxe,
b sebezkusenosti, ¢} teorie. PVSPS je diky tomu
pddou, na které mohou studenti usilovat o inte-
graci t&chto 1 rovin vzdéldvani ve smysluplny
celek. Poda, kterd umozni, aby se na nf stretly:

A. zkugenosti z praxe, kde se studenti se-
znamujf s pracf s klienty v raznych zafizenich
od véznic az po kojenecké dstavy,

B. vycvikovd sebezkusenost, kde studenti
objevuif sebe sama,

C. teorie na predndskdch, kde se vyuéuje
vée od psychoterapeutickych smérd, pres filo-
zofii a7 po socidint politiku.

Sepétf t&chto tf rovin umozfuie, aby ,ozily"
teoretické informace o &loveku z mnoha véd-
nich oborg. Takové ,oziti" je mozné pouze teh-
dy, kdyz se teoretické informace setkaif s pro-
Zitou zkusenost! studentt. Kazdé vzdslavact
instituci hrozi, Ze se stane jakousi ,v&%( ze slo-
noviny", tzn. nudnou akademickou institucf za-
byvaijfe! se suchopdrnou teorir #jict viastnim
zivotem zcela odtrzenym od redlity. Na toto
nebezpeds si PYSPS zagala ordinovat leky
v podobé &tyFletého sebezkuzenostnho vycvi-
ku a tifleté praxe students v rozlignych zafi-

zenich. ¥ obou pifpadech se jednd o 150 ho-
din ro¢né vedle cca 700 hod/rok teoreticke
vyuky. Délka a hutnost psychoterapeutické-
ho vyeviku je ddna nesouhlasem a odporem
ke spolegenské zakdzce. Ekonomické tlaky trs-
niho hospoddfstvi, které zieims budou jests
s nadim vstupem do EU silit, hovotfjasng. .Zdra-
votni pojisfovny cht&ji efektivnr, kratkodobe,
na symptom zaméfené terapie...” .Vé&tsina vy-
sokych gkol nabizejfcich doktorandské studium
psychologie reaguje vyukou psychoterapie
zaméfené na pfiznaky, krétké a tedy propla-
titelné” (Yalom, 2003, s. 12}. Nage kazdoden-
ni zkudenost ukazuje, 7e studenti stmelent
v komunité jsou pro své pedagogy daleko ob-
tizn&j3imi protivniky v diskusich a polemikdch,
nez je tomu na stdtnich skoldch. To potvrzujf
jak pedagogové teoretickych predmsts, tak
vyevikovi lektoFi. Moje zkusenost z vycviku gkol-
ntho je obdobnd. Je to pro obé strany ndroe-
n&j¥ a o to pravé jde.

Pokusim se odpovédét, pro¢ zrovna tyto
.medikamenty”, a to na zdkladé ovahy, kterd
sowvisf s filozofickou orientaci PYSPS. Je asi
dolezité se zminit, ze filozofickym zdkladem
vycvikového modelu je daseinsanalyza, kterd
si klade za cfl - pfi hrubém zjednodusent - sté-
le znovu a znovu .pfe’myslet, dlouho zazité
zpdsoby myslent, které mohou v psychoterapii
i v psychologii zbytnét a vedou k myslenkové
sterilité, teoretické schematizaci a technicky
chladnému pistupu ke klientom. Daseinsana-
lyza si naopak klade za cil ofevirat nové moz-
nosti a horizonty pfi praci s klienty. Fenome-
nologicky pohled ze své povahy otevird otdzky,
kferé povazuje za nutné stdle dokola nastolo-
vat, aby se pfedchdzelo zmatematizovdnf ro-
zumu i nadeho jazyka. Studium na nai tkole
md za cil vzdélavat lidi prave v dovednosti
hledat nové nebyrokratické pfistupy k fegent
socidinich problémd. Uzavieni moznosti studo-
vat teorii v psychoterapeutické komunité zna-
mend vzaviit moznost hledat nové zpisoby
vzdélavani,

Instrumentalizace myslen( i vztaht je redlng
hrozba a hrozf nejen psychoterapii a jejim
vzdéldvacim systémim, ale i socidlni prdci.
Ta je dosud dky vysoké mite svazanosti se stéi-
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ni sprdvou prebyrokratizovand. Opakem in-
strumentalizace je otevienost myslenf. Jsem
presvédien, ze kazdy vycvikovy model md sve
stinné i slunné stranky a vycvikovy model
na PYSPS nen vyjimkou. Nicméné nezanedba-
telnou kvalitou je jeho otevienost a dynamic-
kd [ve smyslu stale se vyviiejicl | podoba systé:
mu. Bezpe&nd mira otevienosti je viak moi?o/
pouze za piedpoklady vysoké miry vnitfni
strukiurace a ohranigenosti. Af v se jednd
o vzdgldvact systém, studenty, klienty & psy-
choterapeuty.

Jan Jakub Zlémany
Praha 8. 9. 2004
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.Vas" éasopis a éislo

3/2004

Mily Zbyiku, /

pregetl jsem si pozorng celé poslednf &islo
Konfrontaci. Ptizndvém, ze jsem &étendiem
Konfrontact pouze v posledni dobg, etl jsem
nékolik poslednich &rsel {asi tak 5), dFive jsem
tak necinil. Avéak mdam k tomuto &asopisu né-
kolik osobnich ptipommek.

Stéle vice mi ptipadd, 7e se skutedn& jaksi
jednd predeviim o V&&" Easopis. Obsahove
vyrazné prevazujl Vaie texty a konfrontuie se
a polemizuje na Vami dand témata. Dokonce
mdam dojem, ze se zde jiz usidlil urcity stereo-
typ. Vyberete si ndjaké téma, knihu, ndzor, flofo
posléze frontdlnim dtokem (kobercovym ndle-
tem) napadnete a na zdkladé napadeni se
potom autor nebo nékdo jiny, kdo to vidr jinak,
zagne branit. Vznikne konfrontaéni polemika.
Proces b&#(, je to koneckoncti docela dobré,
ale z&kladnr t6n & podton uddvdte Vy jako
jedna osoba. Po ¢ase to mize nabyt podoby

A nynt k poslednimu &slu. Udal jste velmi
nosné féma problému expertni resp. neexpertn{
psychoterapie. Pongkud jste tm sam sebe na-
chytal na gvestkdch, nebot jako zastdnce ne-
expertntho pozndnf vystupujefe v poslednich
&fslech jako ryzf expert. Zejména, co se tyce
recenz! roznych knih. Mdm viak dojem, ¥e
pokud se dohodneme na tom, Ze jste vskutku
svym zplsobem expert, nemém s tim zdadny
problém, dokonce mi to pripadd velmi dobré.
Pro¢ bychom se nakonec fomu expertstvi méli
tak zutivé branit?

V textu poslednich Konfrontacl se na roz-
nych mistech objevuje, 7e napt. .terapeut by
si nemé| o sob& myslet, ze sn&dl véechnu moud-
rost, ze doptedu vi, jak o s {im pacientem do-
opravdy je a co by mu pomohlo”. Ddle se tam
objevujf ndzory, ¥e psychoterapie by méla spat
k tomu, aby .pacient sam se stal expertem sém
na sebe a na cely psychoterapeuticky proces”,
No to je jisté zajimaveé, aviak v praxi to piilis
neodpovidd realité. Pacient obvykle prichdzi
v okamziky, kdy pravé neumi, nedovede, nevi
jak, nenf v tu chvili ani schopen byt sém k sobg
expertem. Proto prévé prichdzi, nebof jej
do ordinace dozene potfeba experta nalézt.

Mozndg, ze se zde jednd jen o slovickovaci
nedorozuméni. Podle mého nézoru je exper-
tem &lovek, ktery je v tu chvili jaksi ex pro-
blem. Neni tedy ptimo uvnitt jako pacient, ale
nalézd se vné & z problému jinde. Pokud by
toto ex pertstvi ponechal pacientovi, niceho
tim v akutnim stddiv potizf nedosdhne. Nao-
pak se spoledné s pacientem mize dostat
do jeho stejatého rybnicky, jenz jiz zagal po-
nékud zapdchat a spoleénd s nfm tam utvorit
jakysi senny ndlev, v ném? se nakonec sam
rozlozf. Terapeut musl zOstat ex rybniéek

na biehu s kruhem nebo bidlem. Jeding tak
totiz terapeut mize byt svému pacientovi v dis-
pozici. Pokud by zaujal stejnou pozici jako pa-
cient a nebyl jaksi vo&i nému dis, nemd pak
terapie valny vyznam. Rad bych tedy byl svym
pacientim spfée k dispozici, nez ku pomoci se
spoleéné topit.

Z t&chto divodt tedy nemdm zadny problém
s expertni/neexpertni psychoterapir. Rekl bych,

stejnosti a opakovdnit.
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se Vy sam také ne. Oba mdme viak problém

s n&cim podle mého ndzoru jingm. Jsou to totiz
pfedem dané koncepty, pre-koncepty, tedy
pred-stavy a pred-poklady. To je opravduy hri-
za. J& to totiz v terapii d&lam. J& tam mnoho-
krdét ptedem ji# néco mezi nds pfed-stavim
a pfed-polozim. Treba diagnszu nebo plky
z psychologického vysetfent. A to ie pak véry
problém. To je totiz skutednou podstatou sd&-
leni, které jsem jiz na viastnf usi slygel artikulo-
vat, kdy ngkdo tekne, ze pfedem vi, co by ten
pacient m&| délat, kam by mé sméfovat a je
potfeba ho tam viastng terapeuticky zmani-
pulovat. Z st jedné kolegyné {rodinné tera-
peutkyl jsem napiiklad slysel, ze ma nékdy potiz
se vdrzet, aby tu rodinu neurychlovala, nef-
kala jf predem véci, ke kterym si postupné mus
dojit sama. To se skutedna velmi tazko poslou-
chd a polykd. Takze me netrdpi problém ex-
perta, nybr problém predstay, predpoklads
a prekonceptt.
Z n&kolika poslednich ¢isel Konfrontaci se
mi take, Zbyiku, zdg, ze se n&jak potykdte
s muzskymi a zenskymi principy. Ponasicky Vds
drazdr s .typickym muzem’ o Jypickou zenoy”
treba. Chvdla s Trapkovou rovnés. listé, moze
se jednat pravé o zmiéné koncepty, napt.
socidini déloha, socidlnf porod od matky k otci
a potom 3up s nim z rodiny ven. Nebo kon-
cept typu: Zena to mivd vétéinou tak g mu3
zase onak. Na tomto misté se mi oviem zdg,
Ze se nejednd ani tak o koncepty vytvoreng,
jako spite o reflexi n&¢eho, co ie naprosto pfi-
rozené a jiz po fisicilet! bézné vidéné. Musi
a Zeny nejsou stejni. To nenf tak, ze jsou vlast-
né stejni a viechno okolo jsou néjaké gende-
rové stereotypy. To méze byt ndzor nékolika
poslednich desetilet a zase to vy&ichne. Moze
to byt také vnittn problém téch viech kolegu
a kolegy#, kteff neustdle nskde premérujf dél-
ku svého genderu. Viechny tyhle vyzkumy pro
mé pfedstavujf spfse obraz stavu nagl modern;
psychologie a jsou pro mé dokazem, ze ta psy-
chologie je zcela vedle (stéle vedle nebo zq-
tim je3té vedle nebo zase jednou nacas ved-
le). Kazdopadné to zacind byt jiz ponékud
nudné.
A jesté k tomu Chvdlovi a Trapkové a k t&m

pertstvi. Pracuji s ob&ma ve Stredisku komplexnt
ferapie psychosomatickych poruch v Liberei.
Kazdy den ty jejich koncepty posloucham, ne-
ustdle se jim pro tu d&lohu posmivam a vytvoril
isem celou fadu dobrych vtips na to jejich po-
jetl. Velmi se tm bavime. No a potom {sem take
s Chvdlou dalal n&kolik rodin. A také jsem
paraleln& dalal individuding psychoterapii s ¢le-
nem rodiny, zatimeo oni délali s celou rodinoy
RT. Réd bych si na to udlal pdr vtipd a trochy
se jim zaposmival. Jenze mi nezbyvd nes pred
nimi ob&as smeknout. Délajf to dobre a préce
md viditelny efekt. Rozde&lujr disledne [idi

na muze a zeny, na matky a ofce, Chvdla se

pofdd nemdze vzddt svého porodnictvi, tak po-

mahaif dospivaiicim détem k socidinfmy poro-

du, separaci a samostatnosti. Maif téch rodin

velmi mnoho, tak nenf divu, e si pfi prdci n&-

geho poviimnou, cosi se fim tam zopakuje

a oni fo nékde popi. Navic jests pomérné
civilnim jazykem. No a pokud si to nskdo ne-
chd klovat do hlavy jako jedinou a svatou prav-
du, fe to tak fikajic jeho vac.

Konéim tim, ze Konfrontace isou vlastng dob-
ré ctent. Jeste se mi nestalo, abych je predet|
anechaly mé zcela chladnym, bez jakékoli chuti
reagovat, diskutovat, vnittné se tdzat o odpo-
vidat si. Takze diky.

Petr Moos, Liberec
6.10. 2004

Je élovek, ktery vi, ze
zmrzly chodnik klouze
expertem?

Ad) Z. Vybiral: Neexpertni

psychoterapie. Konfrontace 2004:
153-158.

V. Chvdla

4

Zbyngk Vybiral se pustil do Socigln délohy
hlava nehlava, a3 se nekters kolegové lekli, ze
snad néco proti qutordm musf mit. Ale ne, ono
ho téma jen oslovilo o pere se s nim, jak &ty

iejich koncepttm socidln délohy o jejfich ex-

v minulych Konfrontacich. Nedd mu spat. My-
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sim se trochu usmivat, kdyz ndm podsouvd néco,
co nenf nds problém, celou poslednf ¢ast jeho
stati, ostatng pry kapitoly z ptipravované kni-
hy na téma neexpertni psychoterapie, mize-
me s klidem podepsat, protoze principy rodin-
né terapie od tymu v Palo Alto, otes mildnskou
skolu az po objevy Toma Andersona mdme
jako rodinnf terapeuti v krvi a miizeme je Vybt-
ralovi schvdlit. Doufdme, ze i nasi 2dci z vycvi-
ki mohou potvrdit, ze je ugime neutralits, hy-
potetizovdni a tomu viemu nddobicky, kterym
musf byt rodinny terapeut vybaven, aby mohl
s rodinou bezpeéné pracovat, aby jim nevnu-
coval své vlastnf vidéni, aby nepatologizoval,
aby mu prosté prace 3la od ruky. Viastng, aby
mél fortel. A to, ze pied zagdtkem kazdého
sezenl nemdme ponéti, co se bude dit, co ro-
dina ptinese, to, jak se nahodile odvijf dgj, jak
se k roding priddvdme, to mohou vidét nai
studenti pti ndslechu RT na zivo, nebo na vi-
deozdznamech. Usmivém se proto, ze mi Vybi-
ralova kritické vyktiky pFipominaif nase viast-
nf dtoky na Torbena Marnera, kdyz nés sezna-
moval s externalizact, technikou rodinné tera-
pie devadesdtych let, jak ji nazval Carl Tomm.
Vidéli jsme pilis zjednodusujici a neptijatelng
manipulujlcf techniky, kterou jsme tehdy pova-
zovali dokonce za nebezpeénou. Hadali jsme
se s Torbenem snad cely rok {oviem nikoli
na strankdch odborného tisku), pozorovali jsme
ho pti prdci s rodinami pifmo v Hilerod v Ddn-
sku a nedali sme mu pokoj nekolik let, ne# jsme
sami diky vlastnf prdci s exter-nalizaci uznali,
%e to byl jen nd$ povrchnf pohled na véc. Uks-
zalo se, ze Torben velmi dobfe umf viechny
zpUsoby rodinné terapie, od strukturdlni pres
strategickou a? k systemické, kterd se sama
svou neexpertnosti a zddnlivym rezignovdnim
na jakoukoli pfed-sudegnost nskdy povazuje za
vrchol rodinné terapie. Ale takovy postoj byvd
predzvéstl pddu - vzpomefime si na sifuaci n&-
meckych systemike, kiet? sty Hamburského Kur-
ta Ludewiga teprve po svém pddu mimo védec-
kou komunitu uznala, 26 md smys! se znovu vrdit
k ptibghu a k historii rodiny, kdyz uz dévno byla
v médé narativnl terapie. Ale ani u té se vyvoj
my3lent v oblasti rodinné terapie nemohl za-
stavit.

Abych kolegom, ktefi nejsou rodinnymi tera-
peuty vylozil, jaky je v tom rozdi, tak to zkusm
na pitkladu. Kdy# priide matka s ditétem, kte-
ré odmitd chodit do skoly, systemicky terapeut
se zeptd, pro¢ by mél chodit do skoly. A myslr
to vazng, protoze vi, ze celd redlita je jen
konsenzudInf ko-konstrukce. Naproti tomu na-
rativni terapeut se stavi na pozici ditéte otdz-
kou: LA co ti brdnf v tom, abys el do skoly?",
Chcee ho zfskat k boji tteba s nadmérnou ne-
chuti chodit do tkoly, protoze jednodute ne-
pochybuje o tom, ze je dobré, aby chodilo dite
do 3koly jako ostatni vrstevnici. Angazuje se
v té véci. Narativni terapie je angaZovand,
nikoli neutrdint. Terapeut respektuje socidlni re-
alitu a netvéii se, ze predem nemd 2ddny kon-
cept. To totiz nenf mozné. Ale nijak to nesoy-
visl s tim, Ze v rozhovoru je plné respektujici,
spise stranicl véem nez neutrdlni ve smysly mi-
lanske gkoly. Nenf expertem na problém rodi-
ny, tim je samoziejmé roding, ale je expertem
na to, jak se o problému mluvi a jak se s nim
v roding zachdzl. Neustdle preddvd expert-
stvi roding a specidiné postizenému nebo ozna-
genému &lenu rodiny. To by mél Vybiral radost,
a u nds by vidél totéz, kdyby chtal.

Jeho starost je jind. Obdvd se generalizace
a vlastné toho, Ze si muze &lovek svou zkuge-
nost n&jak pojmenovat, a kdyz napitklad vi
%e je chodnik zmrzly, moZe si dat pozor, aby
neuklouzl. Nigim jinym totiz nase metaforg
o rodiné jako socidinf déloze nent. K znalos-
tem rodinné terapie, které dobfe popsali viich-
ni ti autofi, které Vybiral precet! a cituje, pii-
dali jsme dal¥f rozmér: respekt k roding jako
k organizmu. Protoze i nejsystemicté|si syste-
micky terapeut ve skutegnosti v hlavé nosi kon-
cepty o kterych ani nemusf védét (protoze bez
nich ani jazykovdni neni moznél, povazujeme
za lep¥l (pro nds lepsil o konceptech vadet
a rovnou je cizelovat, prohlizet si je jako kraiji-
nu, ve které se pohybujeme. Nijak nas pak ne-
prekvapi, ze voda tece 7 kopce, a muze, ktery
se neustdle snazi udrzet rybnik na vreholky, se
mizeme zeptat, pro¢ ho rad&ji neudéld v ido-
li. Otdzky se rodf z nasich predstav o sv&te,
z toho, jak u% svétu rozumime. Dalo by se fic,
7e ndm nade predstava o roding (kterd vznik-

la rozhovory se stovkami rodin, nikoli tedy
ve vzduchoprdzdnu] vytvaii jakési morfoge-
netické pole, na jeho? pozadr se nase préce
strukturdintho, strategického, systemického
a narativntho terapeuta prom&nuje. Kdyz tedy
k nédm pfivede matka syna, ktery nechce cho-
dit do tkoly, na rozdil od predchozich dvou
terapeutd se nejpravdépodobnéii zeptdme, co
v tom d&lg tatinek. Vybiral se bude asi divit,
pro¢ se neptame tieba po &fsle bot toho chlap-
ce, ale nase zkugenost tvaruje nase otdzky,
a ta zkuenost Fikg, ze se vypldll zeptat se
spi na fatinka, nez na boty (i kdyz si umime
predstavit i situaci, kdy md chlapec boty malé
a profo nechce chodit do skoly). Vybirala tra-
pl, jak to, e vime, e je dobré se zeptat
na tatinka. No, to je prévé ta zkudenost, to je
ten fortel. Predpokiaddme, ze truhlar, kdyz
délg svij padesdty stol, dald to s mnohem vat-
§im fortelem, a doufdm, 2e i Vybrral by si tako-
vy sttl rad&ji koupil, nez ten jeho prvnr. Starost
Vybirala mé oviem své dobré koreny, boif se,
abychom nékomu netikali, co se m& a co nemg,
7e tam snad md byt néjaky tatinek. A to je
n&co, co za diskusi stojf.

Kdyz vz jsme jednou pfirovnali rodinu k da-
loze, piigme si jest& na chvili tento svalovy or-
gdn velikosti hrusky pro dalsr primer. LekaF vi,
7e d&loha mize mir rozné tvary, vedle normdl-
nf d&lohy s dvéma rohy moze mft ena delohu
s jednim rohem, uterus unicornis. Nijak jf to
nemusi vadit, pokud ovéem nebude chtft poro-
dit. A lékaf se nedivi, ze tdto déloha je méns-
cennd, ze je zde v&t¥ riziko potratu & pred-
Zasného porodu. | rodina se Zastéji zaklads
jako rodina se dvéma rodi¢i, ale dité mize mit
k dispoziciijen jednoho rodice, nej¢ast&ji matku
{dnes az 1/3 zen volf tuto cestu dobrovolnal.
A nejen Chvdla s Trapkovou véd, ze takevéto
uspofddéni je ménécenné, prosté proto, ze
produkuje mnohem vice potiif. Ale jistg,
i rodiny Gplné mohou byt semeniztém problé-
mo. Kde se viak bere ta slabost v odbornych
kruzich, které jako by v kontrastu s drfvgj-
3fm .patologizovénim” vieho, co se nevetlo do
pifsného rdmce 6zké normy, veetn& homose-
xuality nebo odligné ndrodnosti, nehodlajf z4d-
nou Zivotnf formu oznadit ani ndznakem za ne-

vyhodnou, nebo prosté horil nez jinou? To je
tak obtizné prikyvnout n&jakym smérem? Je
to snad reakce na léta strdvend v ghetu plném
predstirané angazovanosti? Pritakat Gplné ro-
ding, fici, ano toto je vyhodn&is, to je néco
nepfijatelného? To ptece neznamend, e lidé
nemohou zkouget #it v roding jednopohlavni,
mnohotetné, jakékoli, vzdyt to také dslair.
Akdyz pak stonaijf a piidou se nds zeptat, my
se mdme 1vd&fit, Ze nevime, ze by to mohlo sou-
viset n&jak s tm, jak slozité majf usporadany
sv0i svét mezi tfi, tyfi partnery s dvojmi &
trojimi détmi? Ano, otdzka je, mdme prdvo byt
angazovani ve prospéch rodu a pfitom byt
neufrdinf @ systemictl & narativni terapeuti?
Myslime si, ze kdybychom nebyli schopnf stra-
nit viem, nepracovali bychom eticky. A stranit
viem znamend stranit rodin& jako organiz-
mu.V tomto pojett skute¢né plati zddnlive ex-
trémni véta: Matka moze byt jen tak dobrou
matkou, jakého md vedle sebe otce spole-
nych d&ti. Protoze tvori celek. Jestlize je jeden
z nich vynikajicl a druhy $patny, vysledek ne-
moze byt dobry. Protoze rozhodujici nenf fo,
kdo e lep#i, ale jak jsou schopni se ve svém
rodigovstvi vyladit. {Tuto vétu moze Stendf nadf
knihy pouzft jako testu: pokud s nf souhlasi,
pairné je schopen myslet rodinu jako celek.
Drazdi-li ho, myslf rodinu nejvys jako soustavu
jednotlived.)

Vybiral upozoriuje na dolezity aspekt nage-
ho koncepty psychosomatiky rodiny. Na to, ze
ie nelze prevzit ziednodusens. Ze by v tako-
vém naivnim aplikovdnf mohl skodit. V tom by-
chom s nfm snad mohli souhlasit, kdybychom
nebyli zasténci systemické teorie, na kterou se
on sam fak vehementné odvoldvd: podle té
totiz instruktivni interakce vibec neni moznd
a tak ani pevnd terapeutova predstava (po-
kud by ji m&l, co a jak majf v roding dalat
nebo cftit, je celkem k nicemu @ jednoduze ne-
funguje. Pokud to nent z knihy patrné, pak jsme
ji nenapsali dobte. Otdzkou pro nds ziistévd, prod
Vybiral potiebuje, aby nebyle rozdilu mezi muzi
a zenami, mezi ofci a matkami. Ukdzali jsme
v nagem konceptu, ze takové usporaddnt svéta
ie jednoduge vyhodné. Ale moznd, 2e v budouc-
nosti se zjistf, ze Z&dni muzi ani feny nejsou.
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A jeste k jedné otdzce mé Vybiral svou ukdz-
kou ze své ptipravované knihy prived!: V ja-
kém stavu je u nds spoleenstvi rodinnych te-
rapeutl, kdyZ nemd seniord. Totiz takovych
uzndvanych autorit obory, které by byly sto
rozpoznat nové myslenky a tim by je uvadaly
do svéta, steiné jako to délajf v roding staré
bdby, které chodf po pitbuznych a vypravuy,
jak Jentkovi uz roste zoubek. Dé&lajf novoroze-
nému prostor, i kdyby mél tu a tam néjakou
vadu na krdse. Nezaml&ujf existenci Jentka jen
proto, 7e ho samy pro své stéf neporodily,
ale dobfe v&di, ze se vyplatf to nové privitat
a ochrdnit, protoze posili rod. Po ptilis ¢asném
dmrtf Petra Bose a zcela neé¢ekaném odchodu
Honzy Spitze, jsme zostali bez laskavych star-
ct. Vybiral i kdyby sebevice cht&l, nemize po-
modi, protoze nenf z rodu rodinnych terapeutl
a nejvyé mize byt sectély. Je otdzkou, jak da-
lece Ize viechny terapie hodit do jednoho ka-
dlubu a posuzovat je zvenéi podle stejného
metru.

Expertni a neexpertni
psychoterapie

Motto: Psychoterapie bez zkusenosti je
prdzdnd, psychoterapie bez teorie je sle-
pda.

Z. Vybiral se podjal staronového kon-
Hikintho tématu, které &as od Easu hybe psy-
choterapeutickou komunitou - vzpomenme
na rogeridnskou vielost, empatii a autentig-
nost, na encounterové skupiny & na anfipsy-
chiatrii, @ na druhém biehu jim zmme&né sofisti-
kované & uzaviené psychoterapeutické sys-
témy, k nimz byvd pfitazovdna jak psycho-
analyza, tak i KBT.

Svoj pfspévek zagnu pomérné volnou pred-
stavou o mém pojet{ psychoterapie, abych tm
sezndmil &tendfe se svoil vychoz! pozicl. V psy-
choterapii jde o vzdjemné ovlivitovdni s cllem
dosdhnout u pacienta (i u sebe} pozitivnl zmé&-
nu [vylé&ent, otevienost, osobnostni vyvoj atp.).

K tomu hrail ze strany terapeuta délezitou roli
ivotn( | psychoterapeutick& zkugenost, teore-
tické znalosti a jista davka naddnf. Dal$imi
podminkami jsou jak schopnost veiténi tak
i sebeohranigeni, motivace a odvaha, frustragns
tolerance a otevienost, sebezpochybfiovani
a skromnost. V jistém slova smyslu jde o jakési
umélecké femeslo.

O co jde neexpertni psychoterapii, resp.
Z. Vybiralovi? Jde mu o to, abychom nevnimali
pacienty dle nagich teoril, nesnatili je do nich
vtésnat, abychom jim naopak bezptedsudes-
né naslouchali a snazili se pochopit, gemu dg-
vajf jaky vyznam.

To véak nenf nic nového, o to jde jak moder-
nim psychoanalytikom, tak i daseinsanalytikim.
N. Chodorovovd resumuje ve své posledni kni-
ze Die Macht der Gefuhle, s podtitulkem .Sub-
iekt a vyznamovost v psychoanalyze, gendery
i kulture" z r. 2001, ze hlavnim tkolem psy-
choanalytika je snazit se o pochopeni a po-
sléze zménu vyznamovosti toho, co a &m pa-
cient zije. liz klasik psychoanalyzy D. Winnicott
uvadi, Ze interpretuje fo, co se dovidd od svych
pacient jen tak a proto, aby jim ukazoval
meze toho, jak jim doposud porozumél. Dodg-
vd, 7e pacient konec konct ve skrytu duse sdm
nejlépe vi, o co se jednd, on sém je ten pravy
autor. A daseinsanalyza si dokonce pie
na svij 3tit, ze se chce dobrat k podstaté feno-
mént bez jakéhokoli prizmatu teorie, e [de
o spole¢né hleddnt. [Vzpometime na fenome-
nologickou redukci, .epoché” u Edmunda Hus-
serlal. A diraz na jazykové pojmenovdn( pro
dosud nevyi¢ené & nesymbolizované kladou
zvl&3té psychosomaticky zam&reni autofi, jako
A. Lorenzer & A. Heigl-Eversovd, hledajice
vyraz a vyznam funkénich t&lesnych reakef.

Z. Vybiral sice doporuéuje terapeuttm studi-
um odborné literatury, aviak nevyjadfuie se
k tomu, jak ziskané tecretické znalosti vyuzit
v praxi. Dle mého ndzoru lze chdpat teorie
iako koncentraty dosavadnich zkusenostr, jako
poukazy na rizné moznosti porozuméni. Jed-
nd se o rozéffen spekira jak uvazovat o Zivo-
t& a zdroven plnf dilezitou dlohu korektivu jed-
nostranného pohledu na pacienta, jenz se nds
sna#i uréitym smérem ovlivnit. Kdyz se tera-

peut zfikd teorie osobnosti, tak to nezname-
nd, e jeho pohled bude opravdoveisi, méne
ablonovity, nebot se pak divé na pacienta
skrze svou privatnf teorii osobnosti, je2 je da-
leko subjektivn&js, méné reflektovdna a tm

i {nevédomkyl vice obhajovana. S tim souvisf

i sebekritickd otdzka Z. Vybirala, ¢eho se snad
boji, kdyz si hned odpovidd, ze se jednd
o strach, aby se mu v mysli nepomichal empa-
ticky ryzf vztah k pacientovi s teoretickymi kon-
strukty. Tato obava je v tomto pfipade plne
na misté. Je opravdu obtizné oscilovat mezi
vefténim se do pacienta véetné otevieni se
vztahu k nému, a poté se nad tim vaim s jistym
odstupem zamyslet, kriticky celou situaci pre-
hodnotit a pomoci si pritom i tecretickymi pted-
stavami. {Jiz S. Freud doporuéoval zapome-
nout ve styku s pacientem veskerou teorii.)

Obava kontaminovat bezprostiedni prozi-
tek teoretickou koncepci je logicky silngjs
u toho terapeuta, ktery se musi branit vlastnf
tendenci to délat, resp. ktery citi, ze by jf mohl
podlehnout. Proto onen diraz na metodolo-
gickou ¢&istotu. To je patrné na celé predkia-
dané koncepci neexpertni psychoterapie, opi-
rajici se o definici terapeutické zmany dle
Andersonové a Goolishiang, je? je pojata jako
tvorba nové narace, vytvéreni spole¢ného
vyznamu. Yzniké dojem snahy o pojmové &is-
ty, komunikativng individudlInt p¥istup.

Jednd se v psychoterapii opravdu jen o lin-
gvisticky problém, 1. o vice méné intelektudlni
pojet, oklesténé o jakoukoli emociondlnt a in-
terpersondlni dramati¢nost, o to, co jeden
s druhym délg, jak na sebe vzdjemné posobf?
Krom& dorozumivén( se toho déje ve vztahu
daleko vic, {de napt. o tGzkost z moznosti vzé-
jemné penetrace, ze ztréty vlastntho sebepo-
jetl a identity, jde tudiz i o boj o vliv, ale i o ak-
ceptaci, separaci atp. Navic se v této koncepci
vytrécl osobnost terapeuta o jeho pisobnost
coby vzoru. A hlavné: kam se podal terapeu-
ticky faktor nové interpersondlini zkusenosti?
Jegtd ménsé pomize pouhé nachdzent spolee-
ného vyznamu sdélovaného u asnych, struk-
turdlnich poruch osobnosti, kde de o jeji do-
budovdni, kdy se zmény pfi vytvareni novych

struktur dosahuje mraven&f praci na osobnost-
nim vyvoji ke zralosti, normalité ambivalent-
nich vztaht, empatii & reparaci defekts a trh-
lin u posttraumatickych stavé apod.

le mi samozfejmé jasné, jak dilezitd je de-
konstrukce dosavadnich habitudlinich vyznamo-
vosif vnit¥ntho svéta pacienta a ze k obdobné
labilizaci af krizi by mélo dojit pri kazdém in-
dividudInim setkdnf i u terapeuta. V nésledur-
cim zépase o spoleéné porozumén( vyznamo-
vostem obsah( terapeutického rozhovoru viak
moze jit i o takové obapolné konstruovant re-
ality, které je motivagné uréovéno snahou
po konsensu ohledné pohledu na dosavadnr
Zivot pacienta a vyvin jeho symptomd, jez by
ob&ma strandm vyhovoval. Strukturdlni sila do-
lezitych zasutych potfeb maze byt totiz slabs
nezli konformistické prani po vzajemném pi-
zpbsobeni.

Domnivém se, e snaha terapeuta po poro-
zuméni individudinf vyznamovosti sdélované-
ho vytvdif pouze podminku - a to velmi dilei-
tou - pro dal¥f praci na tomto spolecném vy-
tvoru. Ta zde totiz teprve opravdu za&mnd
la ne konéil. Je totiz treba zkoumat, zda se
ob& strany na néfem bezdéky .nedohodli"
proto, Ze jsou obé v zajetf stejné jednostran-
nosti & trpf podobnymi Gzkostmi, jez vedou
k vyhybant se uréitym tématim a pro obé stra-
ny ohrozujicim vyznamovostem. Obdobné se
terapeut &asto shodne s pacientem na uréi-
tém zpbsobu interakce - intelektudinim, har-
monickém atd. - vyhybaje se napf. emoenim
konfliktom.

Jisté |ze namitnout: pro¢ by nemoh! byt ja-
kykoli konsensus o pfijatelné vyznamovosti
akceptovatelny, zlepdi-li se tim pacientova
pohoda, snfzi-li se napt. Gzkostnost & vycitky
svédomi a z toho plynouct deprese. Pak by
viak bylo napt. mozné se dohodnout i s psy-
chicky dekompenzovanym teroristou na tako-
vém thrdinském ¢&i jinak zasluzném) vyznamu
jeho &ing, jez by mu zklidnil jeho svédom!, pod
jehoz thou se zrovna hrouti. Zde se prece jen
klonim k imperativu patogkovského ontologic-
kého svédomt, jez nds vold k sob& samym
a jez oznaluje psychoanalyza jako volani na-
$eho .pravého @". Domnivam se, 2e skuteénd,
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dokladné sebepozndni ma v sobé néco trvalé-
ho na rozdil od postmoderné-relativatho po-
jeff jedné v&tve narativni psychoterapie, a ze
se jen pomalu a s velkymi potizemi vyvarf
z né&eho starého n&co nové.

| oboustranné porozuméni ltvoteni konsen-
sudlnf realityl, novy a pfinosny ndhled nemusf
ihned znamenat pokrok v légbé. Tak jedna
anorektickd pacientka si stéle znovu potvrzo-
vala svoii starou zkusenost, ze ani prosazovd-
nf se, ani extrémni ptizposoben( nevede k ak-
ceptaci okolim - vysledkem bylo trucovité
odmitant jtdla. Jeji porozuménl témto situactm
se nekrylo s terapeutovym vnimdnim a s jeho
bezprostitedni zkusenosti s pacientkou, kterd
se mu té2 extrémné prizpisobovala. Jen zpo-
¢atku se Jnechal svést” k divu, pro¢ takovou
snativou divku opustil po roce jak jejf pritel,
tak i zaméstnavatel. Posléze vnimal stdle sil-
n&ji jeif nedostatek odvahy, chybél mu kontakt,
vyména ndzord a jisty odpor, na ktery by mohl
nardzet, a pravé to jej zacalo od nf odpuzo-
vat. Zfejmé z tohoto divodu si ji nikdo moc
nevaiil, & se zagal v jeji pittomnosti dokonce
nudit. Agkoli pacientka prijala tuto pozméné-
nou vyznamovost veelku bez problémd {jako-
by o nf sama védsla), tak to neznamenalo, ze
by se automaticky za&ala chovat ofeviensi.

Co se musf jeété uddt, aby nové, situaci pfi-
métensi§ porozuméni mélo za ndsledek pod-
statnou zménu Zivotntho postoje, a s Hm spoje-
ného chovani?

Zaprvé se mohou vyskytnout nové prekdz-
ky, jez je nutno zdolat: jednou ide o to pfi-
imout roli zdka, jindy o zvladdn( nejistoty,
o obavy z reakce okoli, o zvlddnuif viastntho
perfekcionismu atd.

Zadruhé by mélo ono nové porozuméni na-
vdzat na vlastn! {vétginou nevédomé) pohnut-
ky a sklony. Tato spole&nd interpreface (n&-
hled) musi byt samoziejmé kongruentnf nejen
se slovy, nybrz i se vztahem a chovanim tera-
peuta. Pacient totiz terapeuta neustdle zkousl
testuje dle Sampsona a Weissel, externalizuie
novy ndhled, ti. inscenuje novou situaci, poté
vyhodnocuje chovanf terapeuta (i jinych osob
v praxi), jako# i svij vysledny pocit, internalizu-

je novou zkugenost, kterou opét externalizuje
atd. atd.

Zatteti je dolezitd kvalita terapeutického
vztahu a emoén( intenzita vzéjemnych inter-
akef.

Za dalsi vyzyvam kolegy, aby se k tomuto
ssttednimu tématu psychoterapie sami vyjdd-
#li na zékladé svych viastnich zkusenost.

MUDr. PhDr. Jan Pongsicky, v finu 2004

V Konfrontacich &islo 3/15 jsem si se zauje-
tm precetla ¢ldnek pana Vybirala Preklady
psychoterapeutickych knih by si zaslouzily psy-
choterapii..a hned mé napad| vhodny adept
pro takto zamétenou odbornou pomoc. Je jfm
publikace Mumie u jidelntho stolu autorg Kott-
lera a Carlsona, v roce 2004 vydalo nakla-
datelstvi Portdl v piekladu Ivo Millera. Jako
studentka psychologie se dlouhodobé zabyvéam
otdzkami feminismu a gender studif a po za-
koupent knihy jsem nejdrive nadsené nalisto-
vala kapitolu vénovanou feministické psycho-
losce Laufe Brown. Trochu mé zarazilo ptekla-
datelovo tvrzeni, ze se zabyvd otdzkami jako
isou pohlavni role. Domnivdm se, ze Brown se
spfée zajimé o genderové role, v Ceském pre-
kladu je téz mozné poutft termin rodové role.
Zni to podobng, ale rozdfl je podstatny -
pohlavi {tedy sex) je chapdno v souvislosti
s biologickymi, s anatomickymi a fyziologicky-
mi rozdily, zatimco pojem gender poukazuje
na charakteristiky dané kulturng, socidlng
a historicky. Stejng chyba v prekladu se obje-
vuje i ddle, a napitklad v kapitole vénované
Peggy Papp je navic doplnéna nepfilemnou
iazykovou necitlivostt: v Gvodu je tato terape-
utka nazyvéna zastdncem, supervizorem a fe-
ditelkou. Je to snad pokus Zeského preklada-
tele zdoraznit nahodilym pouzivdnim zenského
a muzského rodu spojitost s textem Papp na-
zvanym . Ttetl pohlavnf identita"?

(Knihu jako takovou ale viele doporugujill

Katerina Machoveovd, 28. 11. 2004

REPORTAZE Z EVROPY

EFTA 2004 aneb Berlin
plny kontrasts

5th European Congress for Family

Therapy and Systemic Practice,
29. 9.-2, 10. 2004, Berlin

David Skorunka

Ufer)"

Vlak Intercity z Prahy Hlavntho nadrazs
do Berlina Ostbahnof je ptekvapivym tkazem
pro ty, ktefl k pravidelnému dojizdéni za praci
vyuzivaif sluzeb Ceskych drah. Cistota, pohodlr
a decentni provode &inf vice jak pétihodino-
vou cestu snesitelnou. Dokonce se ani nedé-
sim toho, Ze budu muset béhem jizdy navativit
toaletu. Brzy se mnou navézou kontakt spolu-
cestujicl v kupé, manzelé z kanadského Toron-
ta. Odhadem gedesdtnici, chtgjl se podélit
o zazitky z Prahy, kterd je uchvdtila. Ani si
nest&zuii na nerudné vefejné sluzby &i povést-
né manyry prazskych taxikéit. Nejdrive letsli
za svou dospélou deerou do Londyna a pfi té
piflezitosti se stavili v Praze. Navstivili Svycar-
sko, ted jedou do Berlina a pak zpdtky na brit-
ské ostrovy. Pomyslim si, jaké procento &es-
kych seniord si mize dovolit prozit podzim svého
sivota takovym aktivnim zpsobem. Pér je ho-
vorny a jd vitém moznost osvézit si druhy ja-
zyk. Postupné probereme zahraniéni politiku
George W. Bushe, otdzku solidarity a finan-
covéni ve zdravotnicivi i chamtivost farmaceu-
tickych firem. Dozviddm se o pifpadech, kdy
seniofi - ob&ané Spojenych stétd jezdr pro
nezbytné léky k hranicim s Kanadou i za ni,
nebot tam nejsou tak predrazené. Nu, u nds
zndme néco podobného jen v meniim geo-
grafickém mefitku. Diky rozpravé cesta ubthd
rychle. Blizici se periferie Berlina ddva o sobé
v&dst pocetnymi stavenisti | zaglymi grafity na
budovach podél zeleznice. Ostbahnhof zart

novotou, Vie je upravené, prehledng, bez pff-
tomnosti podezfelych individui. Cesta do ho-
telu v zdpadnf &dsti se i pres spletity systém
mistni hromadné dopravy obejde bez kompli-
kaci. Hordf je to uz na misté. Persondl je kupo-
divu neviidny, pti snaze o komunikaci v anglic-
kém jazyce koulf ogima, pak ogi obraci v sloup
a kromé lekce ,Alles Gute" nabizf variantu
dorozumivéni v rusting. .Nu pogodi” je vie, na
co se zmdzy, a tak ndsleduje neverbdinf smrit
a hleddni vzéjemnych emailt o rezervaci. Na-
konec vie dobre dopadne a pfenocovanf
na ulici ¢tvrti Charlottenburg mi nehrozt.

Stieda

Kongresové centrum ICC Messe pfipoming
z dalky kosmickou lod Nostromo. Jestlipak je
Ripleyovd také na seznamu predndsiejicich?
O chovdni zivych systémo by jisté méla co Fci.
Podobné fantazie rychle mizi, zejména drky
pruznosti zaméstnancd agentury, kterd zajis-
fuje organizaci odborné akce o ochotng se
stard o houfujict se Geastniky. Zddrny probéh
jisti kongresovy prezident, netnavny Kurt Lu-
dewig, ktery se tu a tam mihne a v piipadé
nutnosti zasahuje osobné. Navzdory frontém
na véech frontdch usedam do kresla préve
ve chvili, kdy za¢ind slavnostni zahdjenf jiz pé-
tého evropského kongresu rodinné terapie.

Po dvodni ceremonii nésledujf plendrni pred-
nasky. Helm Stierlin, klasik némecké systemic-
ké rodinné terapie a psychosomatiky, ob¥irné
pojedndvd o zdravi a spolegnosti.

Mé toho hodné na srdci. Zdpadni spole-
nosti iz nehrozf hlad, #ze, chudoba a nedo-
statek pifsttest. Celime jinym nebezpe&im
v disledku konzumismu, rapidntho rozvoje in-
formaénich technologif a globalizagnich pro-
ceso. Tou neustdlou a prohlubuiicl se hrozbou
ie podle Stierlina existencidlni nejistota, ztrg-
cejicl se smér orientace a smysl zivota. Tyto
fakiory pochopitelng ovliviuil nd§ well-being
a podili se na etiopatogenezi dusevnich i t&-
lesnych chorob. Médii posilovand nerealistic-
k& o&ekdvani v souvislosti se zdravim, fyzickou
kondic, sexualitou, vzhledem a kvalitou Zivota
pfispivajl k nardstajicf frustraci, hypochondris-
mu, posedlosti tykajicl se sexudIni vykonnosti,
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sexy vzhledu, & domysiné elektroniky. Profesor
Stierlin ale nenf 2&dny fanatik. Stejn& jako pred
ttemi lety v Budapeiti i zde prezentuje vysled-
ky nékterych vyzkumo a sledovdn, dokladaijict
vliv zminénych faktord na nase zdravt. Upo-
zorfuje, ¥e strach z budoucnosti a existencidl-
ni nejistota u rodi¢d majf negativai vliiv na po-
cit pohody a zdravf jejich d&tf. Potom ale nenf
divy, kdy? se néktetf jedinci zdrdhajf pfivést
na fento svét potomky. Mimochodem, 40 %
7en pracujicich v akademické sfére v Némec-
ku nemd ddajné déti.

Odpoledni prochdzka po Kurfurstendamm
Strasse jakoby ddvala Stierlinovi za pravdu.
Kdysi vystavnf, dnes z mého pohledu jiz trochu
povadld .vykladnf skt Zépadu” nabizf nespo-
et véci, naprosto nepostradatelnych pro kaz-
dodenn zivot promérného sttedoevropana.
Jedno klenotnictvi vedle druhého, kosmetické
salony a butiky s cizokrajnymi jmény, ve kte-
rych ale témét nikdo nenakupuje. Nablyskané
zbosl s astronomickymi cenami vytvair iluzi
dokonalosti a blahobytu. Nenf divy, ze si ¢lo-
vék v takovém prebytku zoufd, &m vlastne
naplnit svou pfechodnou pozemskou existenci.
Ale kde je alespon jeden oby&ejny obchod
s potravinami? Ob&an %ijicl ve m&sté s nejvét-
&m poctem supermarkett na hektar pomalu
zaéing propadat trudnomysinosti. A pak ze
.zdpadniho” &lovéka v dneini dob& nemdze
trépit hlad.

Ctvriek

Dalst den zahaijuje plendrni predndskou mné
diive nezndmy Daniel Stern. Aktuding gestny
profesor psychologického dstavu na Universi-
té de Genéve a profesor na Department of
Psychiatry, Cornell University Medical School.
Po vétsinu své profesiondlini dréhy se vénoval
vyvojové psychologii, vyzkumu vztahu mezi
matkou a ditétem, a také psychodynamicky
zaméfené klinické praxi. Autor n&kolika knih
a vice ne? sta &ldnkd predstupuje pred plé-
num s predndskou ,How do Infants Create Their
Human World". Stern zdiraziiuje proces iden-
tifikace a vyznam neverbdinf roviny interakef
mezi ditétem kojeneckého véku a rodici, ze-
jména viak matkou. ldentifikaci povazuje za kif-

&ovou pro utvareni lidské psyché a poukazuje
na sou¢asné vyzkumy v oblasti neurovéd
a vyvojové psychologie. Podle t&chto vyzkumg
je centrdlni nervovy systém ¢lovéka utvéren
tak, aby akfivng vyhleddval projevy chovdni
a pocity druhych, podilel se na nich, a nékdy
je dokonce imitoval.

Podle Sterna je velmi dolezita synchroniza-
ce vzdjemné interakce mezi rodicem a dits-
tem a schopnost rodice, zejména matky, vyla-
dit se na projevy ditéte. Vyladéni afektivny
odpovédi matky na afekty ditéte v rédmci bez-
peéné vazby [secure attachment} je nutné
k tomu, aby dité mohlo zkoumat své pocity
a také je pozdgji regulovat. Vzdjemné vyla-
déni a bezpe&nd vazba je zdkladem pro
schopnost uéit se porozumét projevim druhych
lidr, predstavit si jejich pocity a vcitit se do nich,
Stern ozivuje svou predndsku ptiklady z praxe
a také zdafilou imitacl mimickych a vokdlnich
projevl matky i ditéte. Upozoriuje také, 7 tzv.
interaktivni pozndni linferactive knowledge)
vede ke vzniku mentdinich reprezentaci, a to
nikoli osob, ale pravé interakei a vztahovych
vzored. Prozité, internalizované a v neurondl-
nich strukturdch ziejmé ukotvené interakenf
vzorce majl tendenci pietrvdvat nejen v Zivo-
t& jedince, ale jsou pfeddvdény napii¢ daliimi
generacemi.

Na Daniela Sterna navazuje Maria Aarts
z Holandska. Ptedstavuje program Marte
Meo, ktery je zaloZen na videotréninku, Ci-
lem programu je podpora rozvoje rodinné
komunikace a vychovy d&tf v probéhu jejich
vyvoje. Maria Aarts pousti nékolik velmi piso-
bivych videosekvenci .z rodinného Zivota', jez
zachycuijl nejriznéi¥ interakce mezi rodi¢em
{matkou i otcem] a ditétem v riznych staditch
vyvoje ditéte a rodiny. Upozorivje na moz-
nosti videonahrdvek, diky kterym se rodi¢e uéf
vifmat si pokroku dé&tf [children's developmen-
tal initiatives) a podporovat jej. Prdce s video-
nahrdvkami spole¢nych chvil mize rodidom
a jejich détem pomoci rozvijet schopnost em-
patie, posilovat sebedtvéry, uvédomovat si
a projevovat pocity & zdokonalovat socidlnf
dovednosti. Program je vhodny k podporte vy-
vojového procesu u détf s tzv. poruchami vy-

voje, nebo u déti a rodin, které potrebuif zvlait-
ni péti (napf. déti s diagnézou autismu).
Vecer v hotelu sleduji na BBC diskusnf po-
fad Hard Talk o nékolik mé&sicd trvaijici genoci-
dé v Darfoury, séddnské provincii o rozloze
vétsl nez Francie. Poté ndsleduif aktudin zpra-
vy o katastrofdlnim hlademoru a nepokojich
v Ugandg. Sokuiici obrazy pro nds nepredsta-
vitelného utrpenf statisict rodin, zprévy o sys-
tematickém vyhlazovdnf celych komunit a ng-
silf, jehoZ podoby ptekradujf fantazie scéndristd
nejdrsnéjsich akénich snimko. Steupenci jedné
z obtizné identifikovatelnych bojujfcich stran
rozsévaj strach takovymi zptsoby, jako je vraz-
dénf & mrzagenf jednoho &i nékolika elend ro-
diny, déti a zen nevyjimaje, promyélens pred
zraky ostatnich ptibuznych. Nenf pochyb o tom,
7e krvavd setba nevyhnutelné povede k ne-
zhojitelnym a pro soucasného sttedoevropa-
na k tézko pochopitelnym traumatom, jez se
potdhnou pres nékolik generaci a pravdépo-
dobné dfive nebo pozdéji povedou k dalsimu
ndsili. Pfi pohledu na bezmocné matky, které
tudl, ze se jejich d&ti nedoziji dospélosti, se
dopoledni podrobné analyzy vzé&jemnych ro-
dinnych interakel a jejich vyznamd zdaji ab-
surdnl. Je to paradox. V jedné &dsti svéta jsme
pyini na nase stéle bohatdl znalosti o nejriz-
n&j3ich aspektech lidského tivota, zatimeco
v &4sti jiné nemajl témét celé ndrody sanci
na preziti, natoz na dosazen( téch nejzdklad-
n&jsich lidskych prav. Co délaji mezindrodni
spoledenstv? Pro¢ je strygek Sam v tomto p#i-
padé nete¢ny, kdy# jindy mu otdzky lidskych
prav v ostatnich zemich lezf tolik na srdci?

Patek

Rdéno fedim dilema. Jit & nejt? Smér kon-
gresové centrum nebo pamétihodnosti Ber-
lina? Nakonec ddvdm na radu kolegyné
a po vydatné snidani nechévam hotel a ICC
Messe za svymi zddy. Zvédavost mé Zene
do pomysiného srdce némecké metropole k bu-
dové Rigského snému. Jedna z nejnavitévova-
n&jsich turistickych ,atrakei” otevird v osm, kdy
vétsina instituci, podnikt i obchodt teprve pro-
citd. Prestoze se blizim k cili krétce po osmé,
iiz z ddlky vidim dav ndvitévnikt, kteff pred

vchodem do budovy Reichstagu formujf dcty-
hodnou frontu. Zrekonstruovany majestdtni
symbol n&mecké minulosti i sougasného Bun-
destagu si pozornost ur&ité zaslouzi. Vidyt tady
se psaly déjiny! Tady propukl 27. tnora 1933
zinscenovany pozdr, ktery poslouzil jako z4-
minka k zavedeni tzv. zmochiovacich zdkond
a zrudenl ob&anskych prév, po ¢emz ndsledo-
valo obdobf teroru a véle&ného bésnénf. Ho-
dina ¢ekdni i dokladné bezpeénostnl prohlid-
ky jsou nepatrnou danf za moznost vystoupit
k vrcholu zrcadlové sklen&né kupole. Berlin je
odtud vidét jako na dlani. Cestou dolt se mijm
s turisty z nejriznéjéich koutd zemé&koule. Stej-
né jako |@ zasnou nad ndpaditostl architekta,
ktery svou modernf vystavbou v rdmci rekon-
strukce nijak nenarugil historicky zevngjsek
budovy. Je navétéva Reichstagu pro Zetné tu-
risty z jinych kontinentt také ptipominkou udd-
lostf 20. stoleti nebo si pouze odskrtnou dalif
polozku ve svém cestovnim itinerdfi? A je vi-
bec nutné si tehdejsl uddlosti pripominat?
Odpoledne u? jsem zase v jiném svété.
Je natase rozhodnout se pro néjaky tematic-
ky zam&feny blok semingtd. S rozmyslem vo-
|fm variantu sympozia v&novanou narativnim
piistuptim v individudlni a pdrové terapii. Sym-
pozium se sklédd ze tif prezentact. Nejprve
dva 3panslsti terapeuti, Néus Cordoba a Luis
Botella, predstavuif studii zalozenou na kvali-
tativni metodologii, ve kieré se zabyvali utvé-
Fenfm narativni identity lidf s diagnézou ago-
rafobie. Soucdstt studie je zkoumdni vlivu
rodinnych vziaht na rozvoj identit téchto je-
dincd. Ndsleduie vystoupen! psycholozky a te-
rapeutky z Recka, Atheny Androutsopouloy,
kterd vypravi pfibéhy nékolika jedinct s dia-
gnézou hraniéni poruchy osobnosti. Popisuje
rdzné narativn( prostfedky, s jejichz pomoci se
behem terapie pokougela usnadnit verbaliza-
ci n&kterych aspektt zivotniho prbéhu klienta,
které by mohly byt pro ného nebo pro jeho
rodinu ohrozujic!. Nakonec pfichdzi na fadu
finskd terapeutka Eija-liisa Rautiainen. Se-
znamuie nds se studil zaméfenou na zkoumdn(
pitbehi depresivnich jedinci v pdrové terapii.
Behem pdrové terapie se nestadl zaméfit pou-
ze na individudinf vyprévént .pacienta” o de-
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presi, ale také na vypravéni partneral/part-
nerky tykajici se deprese ,pacienta’, a samo-
zfejmé na pibshy sdilené a spoledns utvdre-
né ob&ma partnery. Prestoze z hlediska evidence
based by zdvéry z téchto fi vystoupenf asi
nebyly nijak prevratné, pro terapeuty pred-
stavovaly zajfmavou inspiraci.

Ve&er je na programu kligova uddiost. Je
tFeba zvolit nového prezidenta Evropské aso-
ciace pro rodinnou terapii (EFTA), nebot od-
stupuiicimu Juanu Luisi Linaresovi kon&f man-
dat. Jakozto cerstvé zvoleny &len nového
vyboru komory pro ndrodnf organizace rodin-
né terapie (NFTO}, ocitdm se téméf nepfipra-
ven uprostted politického viru komunity evrop-
skych rodinnych terapeutt. Snazim se zorien-
tovat a zjistit, kdo odkud pochdzi. Zd4 se, se
prevazujf Rekové, Anglicani a ltalové. Na ne-
kterych nérodnich zdstupcich je patrng, ze jsou
v politickych diskusich velmi zbghli. Jinf zase
v tichosti vy&kdvaii, aby v pithodnou chvili vy-
jevili své z&jmy. Demokratické principy jsou sice
beéhem volebntho klanf napliiovdny nedokona-
le, ale celkovy dojem z mezindrodntho fora je
pozitivnl. Nastést! se nevypliujl zvésti o moz-
nych komplikacich v disledku konflikiu v zaku-
lisf @ vaichni se nakonec shodujl na novém pre-
zidentovi EFTA. Tim se jednohlasné stdvd
Arlene Vetere z Velké Britanie. Koneéng mize-
me pied desdtou kongresové centrum opustit.

Sobota

Posledni dopoledne je vénovano mediaci,
systemickému zvladani konflikto a supervizi.
Obecenstvo je uz trochu protidlg, zfejmé mnozi
dali prednost toulkdm po Berling. Na ¢plny
zdvér prichdze|l opét ceremonie. Predstavuje
se nové slozen( vybort viech tif komor Evrop-
ské asociace rodinné terapie. Spontdnnf po-
tlesk na oteviené scéné znaf vdznost situace
a je zdrovef povzbuzenim do daldich let spo-
luprdce. Minimding do pristiho kongresu EFTA.
Sougdstl zdvéreéného bloku je také vzpomin-
kovd prezentace Luigi Boscola, vénovand jeho
pifteli, neddvno tragicky zesnulému Gianfrancu
Cecchinovi. Boscolo predeitd kondolenént do-
pisy, které letos na jafe dostal od pidtel
a kolegt po Cecchinové smrti. Nasleduje krat-

ky videodokument feckych kolegg, kteff m&li tu
¢est Cecchina né&kolikrat hostit ve své vlasti.
Filmové koldz pripomig Cecchinovy origindl-
ni my3lenky, osobity humor i provokativn( po-
vahu. Dalsf kapitola rodinné terapie se stévd
nendvratnou souédsti historie, co? platii o kon-
gresu, jeho? konec je na spadnuti.

Ibyvaijici &dst dne vyuzivam k cesté do vy-
chodnf &asti mésta. Cilem je Zidovské muzeum
a Checkpoint Charlie, byvalé kontrolni stano-
visté americké armddy sttezicl vstup do Z&-
padntho Berlina. Tém, ktef! jiz zapomnal,
pfipomindm, ze na druhé strang tehdy zase
vychodonémedét vojdci stiezili vstup do NDR.
To kdyby nd¢hodou mél ngkdo toho .zapady"
piné zuby. Vychodnf &tvrt je ve srovndni s dru-
hou stranou znatelné zanedbansisi a dokldda
tak symbolicky fakt, ze viechny rozdily nezmi-
zely navzdory ogekdvdni mnohych ani po pddu
berlinské zdi. Budova Zidovského muzea ja-
koby sem ani nepatfila. Na prvni pohled budf
zddn{ kovové stavby, pripominajict svym pé-
dorysem velikou jizvu. Jizvém se podobaif
i 6zké&, protdhléa okna bez pravych 6hlg roze-
setd nepravidelng po zdech budovy. Muzeum
je vénovdano celé dosavadni historii zidovské-
ho ndroda, vEetné téch nejpohnut&jsich kapi-
tol, které snad navidy zistanou varovnym me-
mentem pro lidstve. Zdokumentované piibshy
prondsledovanych, vyhanénych a likvidova-
nych #idb b&hem druhé svétové valky nemust
byt zdaleka nejptisobivéjsi castt muzea. Témi
jsou alespoi pro mne #i do detailu promysle-
né architektonické .expozice”, které vyvoldvaijf
v ndv&tévnikovi rozmanité viemy a télesné po-
city. Nazvy Véz Holocausty, Zahrada Vyhnan-
stvi a Vyprazdnénd Pamét snad &tendii cosi
napovi, ale bezprosttednf kontakt s dilem mis-
tra architekta nenahradr. Sila architektury ge-
nerovat pocit, prozitek a snad i jakousi formu
uvédoméni je pro m& né&éfm zcela novym
a negekanym. Napadd mé, ze vyuku historie
by ndvitéva takového muzea vyrazné oboha-
tila. Treba by si pak studenti spojenim emoént-
ho zdzitku s informacemi mnohé véci sndze
pamatovali. A moznd by to podporilo alespoi
Eastecné porozuméni uddlostem, které se pied
vice nez pil stoletim v Evropé odehrdvaly.

Uddlostem a jejich dosledkim, které se v tom
lepsim pfipadé stdvail pfedmétem intelekiudl-
nich debat. Anebo jsou v tom horgm prfpadé
ziednodusen& vysvétlovdny pomatenim mysli
n&kolika ,ddbelskych" ¢i ,$lenych” jedinct, bez
pochopent historickych a socidlné psychologic-
kych souvislosti.

Nedeéle

Aby toho nebylo mdlo, odjezd z hlavntho
mésta Spojené republiky Némecko je koruno-
vén daldim spole¢enskym dénim. V Berling pra-
v& kon& Octoberfest, davy lidf stoji fronty
na lahodny Wurst a Schweinfleisch, pivo tete
proudem. Ve vychodni &asti, v okolf Alexan-
derplatzu, doznivajf protesty proti socidlnim
reformdm, které den pted tim vyvrcholily té-
mé&f stotisicovou demonstraci. Ostbahnhof oku-
puje skupina anarchistt, vykfikujicl své vie ne-
gujicf hesla. Nastsstr diky zdsahu netstupnych
strazcd porddku nedojde k ohrozenf cestuji-
cich ani zelezni¢nf dopravy.

Cestou zpét rozjimdm nad perfeking zvlad-
nutou organizaci celého kongresu, prochdzim
si v duchu nekteré piispévky a t¥idim si cesto-
vatelské dojmy. Vybavuje se mi motto odbor-
né akce: Utvaren budoucnosts; systemické di-
alogy napfi¢ Evropou aneb jak mizeme
efektivng vyuzit piilezitosti k rozvoji télesného

a dusevniho zdravi pro nase déti, rodiny, insti-
tuce, organizace, zemé a komunity ndrodd”,
Ptédm se sam sebe: Prineslo kongresové déni
alespol ¢dstednou odpovad? A mohou vibec
akce podobného druhu prindget odpovédi
na takové komplexn! otdzky? Existuje dosta-
tedné propojeni mezi kongresovymi sdly a sva-
tem tam venku? Je redlné, aby se inspirujict
myslenky a tvofivé ndpady dogkaly po skon-
¢enl predndiek a semindit také realizace
v kazdodennim Zivoté? Pripomenu si noéni
zpravodajstvi BBC, suvenyry v podobé zbytk
rozebrané berlinské zdi, i pocity vyvolané pro-
chdzkou v Zahradé vyhnanstvi, symbolizujict dle
umélcova zaméru dokonaly poradek {perfekt
Ordnung). Podle mé& dosavadni proklamova-
ny pokrok sdm o sob& nezaruéuje spoluprdci,
toleranci, respekt k riznorodosti a moznost
klidného souzitl. Navzdory mnoha rozmanitym
revolucim i rozvoji védeckého pozndénf se po-
vaha ¢lovéka v porovndni s minulostl prilig
nezménila. Sougasné dénf i nekteré uddlosti
s chutt akcentované senzacechtivymi médii
tomto pesimismu spiée utvrzujl. Chei ale véfit,
e u% jsme nabyli dostatek zkugenosti, ze opat
nepodlehneme sebeklamu a ze si nepilis dav-
nou historii stdle pamatujeme. Snad nebude
nutné, abychom ji my nebo dalf generace
museli proit znovu.

Texty, které vds doprovdzely na obdice to-
hoto ro¢ntku (typograficky upravené Radkem
Pavitckem) - vybral bdsntk, koldzista a kniznf
editor Miroslav Huptych z knihy .Jak se lécilo
za staroddvna”, kterou pfipravil k vyddnf v na-
kladatelstv Argo.
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PRILOHA

KiM

Povidka Dany Kalusové

Kim mi&t. Sedi tu pfede mnou tak, jak
byla pfivezend, v dzinové sukni a bilem tricky,
tvéF pobledlou od $patného spani, docela oby-
Zejnd tvaF se zelenyma ustradenyma o&ima
a Gzkymi rty, které mi¢f uz osmy den. ,Kim, jsem
tu ted pro tebe," slygm plynout vlastni nacvi-
gené fraze, které opakuji dokole¢ka jako gra-
mofon s preskakujicr jehlou. .Kim viak migr. Je
to zoufalé mlgent. .Kim, je hrozné #it?" zeptal
jsem se. LAno," odpovédéla tise. A mlér ddl.
Kim, zkusila bys mné vypravet o tom, jak jsi
zila, ne? & privezli sem na kliniky," vyzval jsem
ii. MIE. Slzy ji tecou po tvafi, zelené o&i se
na mne divajf ustrasens. Poddvdam jf papirovy
kapesnik.Vysmrkala se. JMyslis, ze to poijde,
Kim?" .Nevim," pipla. .Mbzes zkusit nejdrive
n&kolik zdkladnich ddajs o sobg, vk, roding,
gkola?"zeptal jsem se. Hm, zkusim,” pipla zno-
va. .Bydlim doma Sestndct let, je mn& sestndct
let, ale potdd ze mne nespad! pocit... doma je
pro mne jako noéni mora. Takhle si doma ne-
piedstavuji ani v téch nejdésivajsich predsta-
véch. Byla jsem smutnd. Trdpila se. Citila se
sama. Stragné sama. Strasné opuiténd. Den-
né jsem chodila mezi lidi, potkdvala je na uli-
cich, ve gkole, v autobuse, potkdvala je viude.
Ale jsem si jistd, e mezi n& nepatfim, Ze jsem
iind. Nemohu patfit k lidem, kteff si ublizujf
a posobf si bolest a zranént. K lidem, ktetf ubli-
zuji. Utikala jsem do lesa, do jingho svéta. Ne-
citila potfebu travit ¢as se svou rodinou. Uti-
kala jsem do lesa ke svému poticky, kde jsem
se trépila chovdnim lidi. Premyslela jsem den
co den o lidech. Co kdy? sv&t chce chamtive,
zl¢, tyrajicl lidi? Radost mné délaly mé pred-
stavy. Predstavovala jsem si, co viechno asi
prozily kameny, co viechno asi prozily stromy.
Nekteré stromy jsou v pifrodé také opusténé

a musejl gelit vétru, mrazu, dedt, vichfici, hor-
ku, vanici a jedt& ndm poskytujf stin. Seddvdm
pod dubem. Ostry vitr z ného na podzim se-
tresd listl. Settdsd nejdiive Cervené a zluté lis-
ti. Tady u potieku mohu pozorovat, jak se sof-
ky vypravuji na dlouhé lety a do vysokych dubg
si do hnizda prindsejl zaludy. Také jsem tam
vidéla natfdsajfel se a poskakujic kiepelky, jak
zobou seminka. Krepelka, ta se must mit
na pozory pfed jestidby. Jé pred lidmi. A pa-
voucci, i dokdzou napnout pres poticek pa-
vuginu. Yypadd skutegné jako z perleti. Perle-
fova pavuina. Viaestovky si splétaji hnizda
ve vrbéch. Z hnizda vystrkuif hlavicky a povi-
daif si se mnou. Veverky vesele poskakuji a zdby
zpivajl podél biehu. Chodim tam hodné a &as-
to. Vlastng kazdy den. Je to moj krdsny svét.
Zndm tam dobte cely potok a stromy a zvira-
ta. Motyli na podzim jen sedi a gekajf a3
umfou. V&dr to. V&di, ze splnili svj tkol a ted
jim zbyvd ten posledni okol-zemfit. Také sitam
snim o &lovéku, ktery by to viechno sdilel se
mnou. Misto toho se ale potkdvam s lidmi, kte-
¥ se mné& jen sméji, ublizuji mné a zranuji"

WA tak jsi u potcku chigla uzit pragky
na spanf a &ekat na smrt jako ten motyl," do-
kongil jsem jejl vypravént. .Hm,myslela jsem si,
7e svym odchodem otistim svou rodinu. Vie
z nf spadne. Z&dny zdzrak se viak nekonal,
z0stala jsem Zivd, se stejnymi tyrajicimi se mys3-
lenkami, protoze jsem tam nebyla sama, ale
byl tam jesté pdn a ten mne v tom zabrdnil
a odvez tady.”

_Kdyz domluvila, ponofila se zase do mlgent.
.Livot nenf jen dar, ale také stésti a velkd na-
hoda. Je hloupost myslet si, ze jsme se mohli
narodit jinde, v lepsi & horg dobg, nskomu ji-
nému, v lepsf & hordf roding,” tekl jsem a usmdl
se na ni. Opétovala mné& tsmév, ale po tvdfi i
vz stékaly nové slzy strachy, smutku a samoty.
.Kim, moznd potrebujes mluvit o tom, co pred-
chdzelo tomu, fe jsi se rozhodla zemfft. Mys-
lim, e t& to rdpl. Zdd se mnég, ze se bojis.
Mozné potrebujes mluvit o nékom z rodiny,”
ekl jsem. ,Ano," fekla a v otich i zableskla
zlost. A rozvzlykala se. .Prominte,” omlouvala
se ve vzlycich. .Kim, plakat mné pripadd na-
prosto pfirozené a snad ani nen/ mozné tako-

vou véc bez plage zvlddnout. Je dobte, ze si
ochotna tu véc fedit a jd ti mohu pomoci.” Po-
malu se zase uklidije. Kim se zhluboka na-
dechla a zagala povidat svij pitbeh ve tietf
osobé.

.Bylo nebylo. Ptigla jednohe den na zem
ONA, narozend v zemi TYRANIE. Byla to zemé
krutého viadce. Kdyz byla jesté mald, tak se
hodn& bdla a kdyz byla venku tma, kruty viad-
ce na dvefe nikdy neklepal, bez klepdant veha-
zel ddl. Jednou v noci se probudila a cfiila
na své hrudi cizf ruce, které po jeil hrudi pre-
iizdaly. ONA se bdla pohnout a byla zmate-
nd. Ve tvarf méla vyraz strachu a négeho ne-
pfiiemného. Ruka pohladila jesté pohlavi a vie
skonéilo. Réno probihale vie jako jiné dny.
Kruty viddee stdl s dotkami v ruce a fval: Rikal
isem ti, e pokud se znamky nezleps(, dosta-
net ndiez. Takze se sviékni a lehni si na po-
stel. .ONA si pamatuie, jak se ii po t&le pro-
hansly pdalivé pruhy, ale jeif hlasivky nedavaly
prochod bolesti, coz krutého viddce jesté vice
rozzufilo a pridéval dalsi rany, az ONA omdle-
la.Ten den i dalif dny nebyla ONA schopna si
ani sednout, a kdyz tak hodn& pomalu a ve sko-
le se it kdekdo smal.

NEKDE MUS{ BYT PRECE JI-
NYHEZC{ SVET

Casem na noéni pithodu zapomnéla.
Za nakolik dnf se viak opakovalo. ONA chig-
la kriget, ale neslo to. Kruty vlddce vyhrozo-
val, 2e ji zabije, kdyz bude mluvit, Zam&toval
se na prsa, kdyz onarivjicf ejakuloval na jejf
detskou hrud. Potom prichdzel t¥ikrét tydne
a vyzadoval, aby se jej dotykala i ONA. To if
bylo devat let. Jednou v noci, kdyz vz if bylo
dvandct let, kruty viddce vlezl do postele
a Fekl: Uz jsi dost velkd a nikomu to.nesmis
prozradit, jinak t& zfrestdm. A aby ONA uve-
#ila, tak potom dostala rany dotkami, nadév-
ky, vyhrozky a ledovou sprchu. ONA migela
a trpéla pod jeho krutou viadou. Kroky stfida-
ly evaknuti kliky. ONA kruté zakouela a ne-
myslela na nic jiného nez na smrt. Nitro mé&la
prozrané samymi ¢erviky, na tom svété uz ne-
chtéla byt. ONA poprvé nasla odvahu udélat
rézny krok. Sla k potocku....byla motyl....ale
nékdo ji zachranil.

Kim dovypravsla. Bylo to smutné a t&zke
poviddni. Kim se divala do zemé a zase mlge-
la, jako kdyby byla nekdo jiny. Jako kdyby tady
se mnou byly dvé KIM. Nevadé! jsem, jak po-
kracovat, a tak jsem zkusil pres Kim oslovit tu
druhou divku. .Kim?" oslovil jsem ji. Zvedla hla-
vu @ podivala se na mne. .Kim, jestlipak ta
divka vi, ze neni jen ernd a bild, ze nenl jen
narozenf a smrt. Ze je néco mezi tim. Ze mezi
gernou a bilou je mnoho krdsnych barev a od-
stin, e mezi narozenim a smorti je krdsny %i-
vot. Mysl, ze by to chtéla ta divka poznat?”
zeptal jsem se. Nevim, musela bych se jf ze-
ptat," tekla. Zabralo to. M&l jsem v duchu ra-
dost. A tak jsem pokragoval: A fekni jf také,
7e bych jf s ttm rad pomohl a rad bych ji do-
provazel na cesté pozndni a uzdraveni, po-
kud by mn& to dovolila." .Zkusim se |i zeptat,”
fekla, a bylo vidét, ze takto je pro ni poviddnt
snaz¥i. Tak a? se zeptds a pokud bude moci
a chtt, budu na ni ekat zitra rdno v devét
hodin tady ve své ordinaci. A pro dnesek by-
chom se rozloutili, sestticky jiz cekajf na tebe
s ob&dem. A Kim, ocefuiji tvou ochotu hovotit,”
dodal jsem.

Na shledanou, Kim," rozlou¢il jsem se po-
dénfm ruky.

Na shledanou, doktore Lagry.”

Druhy den presng v devét hodin zaklepala
Kim na dvefe mé ordinace. Oteviel jsem dve-
Fe a potidst ji rukou. Pojd ddl, Kim," rekl jsem
a gestem jf naznadil, aby se posadila do kies-
la stojictho gelem k druhému. Kim se posadila,
a tim ii zakala terapie. Prestala zamléovat
tajemstvi o své rodiné a za&ala o nf se mnou
mluvit. Ten den a daléf dny putovala ptes meze
snu a skuteénosti. Uila se uréovat a pozndvat
hranice a kazdy krok do skutegnosti v nf vyvo-
laval bolest a strach. V noci se jf zddlo o vzpo-
minkdch a ztrdcela hranice mezi skutegnosti
a snem. Propojovala se ji situace z minulosti se
situaci piffomnosti a objevoval se strach z bu-
doucnosti. Nekdy v pribshu jedné noci se i
opakovala jednd noéni mira, e méla takovy
strach, ze se radsji udrzovala v bd&lém stavu
a po nékolika nocich radgji nespala. Unava
se viak nedala ptekonat. Nespala a presto
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snila. Jako dité si predstavovala skute&nost jako
sen, protoze skutegnost byla tak krutd, tak zld.
Kim neuméla rozpoznat uptimnost od false,
lasku od nendvisti. Kim kruté zakusile. Po trech
mé&sicich na klinice jsme po proputént spoled-
né s Kim pracovali na terapii jesté osm let.

Kim uttkala a vracela se. Milovala mne a ne-
navidsla, vztekala se a plakala. Denné nej-
méné& devétkrdt volala, i v noci. Dnes Kim pra-
cuje jako utitelka v matefské skolce, m& hezky
byt a obéas zavold, aby mné sdalila, 7e se it
vede dobte.

OHLASY Z WEBU

Vzhledem k tomu, e n&které texty jsou za-
vé&3eny na webu, odezvy na né Ize najit v dis-
kusn? sekci stranek www.studovna.cz

Re: Nelmocnd sila agorafobie (Ohlas po-
nechdvdme - i pro jeho autentignost - v pra-
vopisné podobé, v jaké byl publikovdn)
je fo uplne dokonale! to same jsem zazivala ja
mou neurozu vyvolal nedostatek sebeduvery
pocit bez lasky, take jsem chodila po internis-
tech s mym , preskakovanim srdce”, si nikdo ne-
vedel rady kazdy den jsem s rukou polozenou
na zapesti cekala na to az me ovane smrt, strach
ze smrti se stal mou soucasti, navenek jsem vy-
padala jako spokojena holka nikdo nevedel jaka
muka me sZirgiji...
jit pro me ven byla hrozna vec samozrejme jsem
nekolikrat take dosla na pohotovost ale musim
rici ze jsem zazila vlidny pristup o joko vzdy
doporuéeni na psychiatrii ale ja prece nejsem
blazen?
kdyz jsem byla tehotna a se svym jiz byvalym
partnerem [alkoholikem) jsem prozivala prava
muka prolezela jsem v nemocnici mesic marne
jsem jim vysvetlovala ze me zvyseni Haku je jen
zpusobene strachem.. ano strachem ze smrti sira-
chem o swyj zivot...
muj syn se narodil diky memu strachu o 2 mesi-
ce driv ale je v poradku diky za fo...

Me stavy se ale zhorsovaly stejne jako vztah
s partnerem co vic jsem si mohla prat nez aby
mi partner opily mocil do postele?...

az se me ,srdecni neurozy" stavaly nezviada-
telne vyhledala jsem pomoc muj skutecny strach
ze smrti byl tak veliky ze jsem opravdu myslela
ze se nedoziji rana

zacala jsem brat antidepr. a beru je jiz rok
a pul myj stav se zacal zlepsovat po 2 mesicich
brani

v prve rade jsem si zacala uvedomovat sama
sebe, vyhodila jsem partnera, mohla jsem prejit
ulici, ale uzkosti me mucily dal...

pak nastal zlom nasla jsem cloveka kiery me
miluje vic nez sebe sameho meho syna si adop-
toval me si vzal kazdym cinem mi dokazuje jok
me miluje me ,praskakovani” se vytraci jako snih
nd jare

v soucasne dobe mi je dobre ale vim ze agora-
fobie se vraci je to joko casovana bomba.. ale
ja doufam ze i tak vse zviadnu

s pozdravem vanda (26. 4. 2004)

Re: Gestalt pifstup v terapii deprese
Vas elanek mne povzbudil o poradil v pomoci
kamarddce, kterd md tyto problémy. Dékuji.

Martina (3. 5. 2004)

Re: Tabu psychoterapeutickych vycviks pro-
lomeno

Taby by se mélo naddle tykat spolecnych pra-
covisf, mdm mnoho neblahych zkusenost, kdy
se takfo spfiznéné duse casto nekriticky pod-
porujl a pohlcujf je jejich viastnf témata.
Modrahannah (12. 8. 2004)



