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PSYCHOSOM (IX. ro¢nik) 2011, ¢islo 3-4
Vychéazi 4x roéné

Casopis byl zaloZen zac¢atkem roku 2003 jako bulletin pro potfeby psychosomatické sekce
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roc¢né, tedy do konce roku 2008 celkem 34 ¢isel. VSechna ¢isla od zac¢atku roku 2004 jsou
uverlejnéna na internetu a dostupna na adrese www.psychosom.cz. LNK archivuje
vSechna ¢isla na adrese http://www.medvik.cz/kramerius/handle/ABA008/84989

0d roku 2009 je ¢asopis registrovan MK CR E 18784 a na jeho vytvaieni se podili fada
vysokoskolskych pracovist. Je urc¢en predevsim ke spolupraci vsech, kdo se podileji na
poznéni a 1é¢bé komplikovanych bio-psycho-socidlné podminénych poruch, at uz v
medicinské praxi ¢i v humanitnich oborech, vyzkumniki s praktiky a studenty téchto
riznych obort. Tento ¢asopis vychéazi nezavisle na farmaceutickém primyslu.
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EDITORIAL

CHVALA V.: VYHMATAVAT TEP ZIVOTA

N4&s Casopis je ¢ten! Ne sice vzdy témi,
kdo by ho ¢ist méli, ale existuje v nasem
spoletném prostoru a je argumentem.
Nebo spi§ muze jim byt, kdyZ na to
prijde. A kdy na to ptijde, to se pfedem
nevi. Nékdy je to ke Skodé nasi
(psychosomatické) véci, to kdyz néjaky
Silenec, zijici vbludném svété svych
predstav, ne nepodobném  svétu
norského xenofobniho vraha A.B.B.,
napiSe (a verejna, byt znacné poklesla
tiskovina mu to otiskne) paranoidni
konstrukei o tom, ze psychosomatici se
spikli ~ proti  panu  prezidentovi
(Prezidentska milost. Havlovi psychiatti
opét na scéné). Bylo by to az pohadkové
zabavné, nejmensi a nejslabsi proti
nejmocnéjsimu, ndmét pro Hollywood.
Doba vymknuta zkloubt $ili. Aby ne,

populace uz dlouho ignorujici svou dusi,
bi¢ovana materidlnim bi¢em spotieby,
podvédomé ocekava Kkatastrofu. To
nutné musi plodit i Silené napady. Pro¢
ale zrovna nas si obsazuje do takové
role? Ze by nas povazoval za takové
snilky a idealisty, Ze jsme ochotni
nastavit ktizi v beznadéjnych pripadech?
Nebo ma dojem, Ze nas nase prace uci
vyhmatavat tep Zivota a Ze tedy jsme
povolani diagnostikovat nemoci doby a
néco proti nim délat? Nevim.

Kazuistika, kterou tentokrat otiskujeme,
je z oblasti psychosyntézy, metody, ktera
u nas nema zatim mnoho zastanct, ale je
vice nez potfebnd pravé pro
psychosomatické pacienty, ktefi nemaji

413

moc radi ,pouhé povidani“, za které
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vétsSinu  psychoterapeutickjch metod
povazuji. Prace stélem je pro né preci
jen dikazem néceho podstatného,
kazdopadné hmatatelného. Mozna, Ze
praveé podceniovani slova je podstatnym
rysem lidi, ktefi se nemohou ze svych
télesnych  obtizi dostat ,pouhym
slovem“. Jenze: zatimco obycejny
srdeéni tep je mozno mérit a poditat,
nahmatat, sihnout si na néj, to
podstatné vzivoté clovéeka nahmatat
nelze. Rikd se tomu moZna vystizné
»~vyhmatnout to podstatné“. Porozumét
tomu, co se dé€je za kulisami, co je
v pozadi déju. To se také stalo osudnym
tiretimu leto$nimu ¢islu tohoto c¢asopisu.
K vydani bylo pripraveno vlastné uz
zac¢atkem zari. Pak se ale v posté objevila
diskuse k textu kolegy Barbarice. Ve své
»Selektivni kritice* se pustil do ostrého
sporu s metodologii vyzkumu, jak je
reprezentovana v nékterych vybranych
kapitolach nedavno vydané knihy
Soucasnd  psychoterapie (Vybiral,
Roubal, eds., 2010). Vasen, s jakou se do
toho pustil, a reakce, které jeho text,
Sifeny po internetu mezi kolegy, vyvolal,
mi pripadaly nééim dilezité. Ne Ze bych
miloval spory nebo Ze bych se rad podilel
na jejich roznécovani, a pak se bavil
jejich nasledky. Ale tady se objevila
moznost podivat se na néco, co obvykle
zlistava zakryto vzijemnym respektem a
slusnym chovanim, ale co stejné néjak
vnasich kruzich zije a mozna s nami i
néjak hybe, aniz bychom si to prali nebo
tomu mohli zabranit. Mél jsem chut
tento text uvefejnit i s podstatnymi
reakcemi na néj predevSim pro ty
znaSich ctenard, ktefi o skryté vasni

v naSich fadach nic nevédi. Pro kolegy
lékare, ktefi se s psychoterapeutickymi
kruhy teprve seznamuji, pro mladé
kolegy, ktefi se teprve rozhlizeji a vétsina
nazori pro né ma celkem neutralni
vyznam, a proto se mohou tézko
rozhodovat, jakym smérem se vydaji.
Zkraceni ptivodniho Barbaricova textu,
které bylo pro potteby naseho casopisu
nezbytné, ziskani souhlasu k publikovani
nazoru na tento text od dalSich autoru,
to vSechno zabralo tolik ¢asu, Ze nezbylo
nez vydani trettho déisla odlozit a
sohledem na zbytnély obsah vydat
rovnou dvojcislo 3—4. Snad se ctenar
nebude zlobit, Ze jsme tentokrat nevydali
¢islo véas a Ze jsme zaradili rozsdhlou
diskusi k metodologii vyzkumu, ktera
jisté neni jen o vyzkumu. Kdyz uz je
nasim hlavnim néastrojem slovo a nasim
cilem je vyhmatavani tepu zivota,
vtomto Ccisle, jak doufam, se nam to
daii. Na posledni chvili zarazujeme jesté
vyznamnou zpravu o tom, zZe film o
psychosomatice pana reziséra Miloslava
Novaka Hranice v psychosomatice byl
promitan na Gvod 139. setkani nejvétsi a
nejstarsi zdravotnické organizace svéta
APHA  (American  Public  Health
Association) sdruzujici vice nez 30 tisic
¢lentt po celém svété. Pro¢ si kolegové
z USA vybrali pravé cesky film, ktery
tady vzbudil zna¢ny rozruch, to nevime.
Mozna je to znamka toho, ze nase Gsili o
zavedeni psychosomatického mysleni do
mediciny m4 vétsi ohlas v ciziné nez u
nas. Kdo vi? Kazdopadné autorovi, panu
Novakovi, gratulujeme.

V Liberci 11. 11. 11
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KAZUISTIKA

T T B e

RAGETH D. R.: SOMATICKY PRIBEH SE STASTNYM
KONCEM ANEB V TOKU ZIVOTA1!

Poznamka k ceskému vydani?

Biosyntéza je psychoterapeuticky pristup radici se mezi somatické psychoterapie: pristupy
zahrnujici do své teorie a praxe také télesnou stranku clovéka. Vedle obvykljch
psychoterapeutickiyich postupti vyuziva i praci s télem: uwvédomeéni téla, pohyb, dech,
dotek ¢i hlas.

Zakladatelem biosyntézy je David Boadella, ktery se jejimu dalSimu rozvoji stale aktivné vénuje
spolu se svou Zenou Silvii Specht Boadella ve svijcarském Heidenu, sidle Mezinarodntho institutu
biosyntézy (IIBS). Nazev ,biosyntéza“ naznacuje cil, za kterym se tato terapie ubira — ,integraci

! Pro poteby otiséni byl cely autorsky text zkracen.

2 (Uvodni poznamku k biosyntéze a komeataodcarou vytvdil pro publikaci kazuistiky WCR Martin
Hofman zaCesky institut Biosyntézy.)
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Zivota“. K ni smeruje skrze sebeformativni procesy, které podporuji prirozeny riist, osobnostni
rozvoj a celkovou integritu.

Biosyntéza je od roku 1989 akreditovand Evropskou asociaci pro psychoterapii (EAP).
Mezinarodnt institut (IIBS) je dale akreditovan WCP (Svétova organizace pro psychoterapii) a
Svycarskou chartou pro psychoterapii. V Ceské republice zastituje prostor pro vzdéldvani,
vycvik, supervize, projekty pro odbornou verejnost i akce pro Sirokou verejnost Ceskij institut
Biosyntézy, o. s. Od roku 2010 je v CR vycvikovy program akreditovan pro oblast zdravotnictui.
Vice o biosyntéze naleznete na wwuw.biosynteza.cz

Jednim ze stavebnich kamenii biosyntézy je koncept vychazejict z funkéni embryologie, ktery
umoziiuje pochopit, jak jsou Zivotni proudy propojeny s fyzickijm vijvojem a existenci. Vnéjsi
¢ast bunék lidského zarodku (ektoderm) se stava zakladem pro kiizi, nervy, smyslové organy,
potazmo kognitivni procesy a Zivotni proud myslenek, predstav, jazyka. Z vnitini éasti
embryonalnich bunek (endodermu) vznikaji visceralni orgdny: Zaludek, streva, ledviny,
reprodukéni organy, potazmo Zivotni proud prozitkii. Prostiedni ¢ast bunék (mezoderm)
poskytuje zaklad pro svaly, kosti a Zivotni proud akci a pohybii. Propojovant téchto ti Zivotnich
proudti je podstatniym aspektem biosyntézy.

Souhrn: Rageth, D. R.: Somaticky pribéh se stastnyym koncem aneb V toku
Zivota, PSYCHOSOM, 2011;9(3-4) s. 165-180

Tato esej se zabyva vztahem mezi biosyntézou a zakladni podstatou byti. Dokresluje ji
kazuistika z pocatkit mé terapeutické praxe. Biosyntéza na mnoha rovinach rozviji dar
vnimavého pozorovani. Na ektodermalni roviné vyuzivam své smysly k vnimani
principti Zivota a pochopeni toho, co vnimam. Na endodermalni roviné sleduji emocni
naboj a vzorce dychani klientit a soucasné se zaméruji na vlastni dech a emocni naboj.
Na mezodermalni roviné vnimam sebedrobnéjsi pohyby, podnéty k pohybu a télové
tendence svych klientii. Vnimavost umoziiuje zaznamendavat, piijimat a podporovat i tu
nejnepatrnéjsi ochotu ke zmeéné, i ty nejmensi tendence k otevienosti a sebedrobnéjsi
projevy Zivota zrcadlict se v téle mych klientii.

V pripade, ze nevime, jak pozname, jakym zpiisobem by se urcity proces mél vyvijet,
takto otevirame prostor pro to, co jiz je, a zarover otevirame dveie do dalstho prostoru,
aby jedinec mohl vnitrné rist. I kdyz pri pozorovani vnimam polarity a ziskam
predstavu o dalstim mozném pritbehu, na sviych zavérech netrvam. Nabidnu-li klientovi
pohyb nebo ¢innost, stale ziistava prostor pro fadu smeri pohybu a moznosti.

Cilem je posilit zdravé Zivotni impulzys3 klientii a podpotit prijeti, pochopeni a za¢lenéni
této zkusenosti na emocni/télesné roviné. Mym titkolem je nasledovat proud, odstranit
nevhodné umisténé kaminky ¢ vétvicky a nerikat rece, kam a jak ma téct. Obéas mi
sezeni biosyntézy pripomind tanec — tanec v proudu Zivota, koupel v jeho podstaté.

Summary: Rageth, D. R.: Somatic Story with a Happy Ending or In the
Flow of Life, PSYCHOSOM, 2011;9(3-4), pp. 165-180

The following essay explores the relationship between biosynthesis and the
essential dimension of being. It is illustrated by a case history from my first years

% Tyto impulzy vychazeji ze sebeformativnich précederé sniuji k prirozenému iistu a vyvoji.Clovek
pak miZecerpat z kontaktu se svou esenci, podstatou svéhdbytim, jaky touzi skutm¢ byt. Vyuzivat
muaZe navic i podporu zdripj které @i své Zivotni cest potkal. Tyto i aspekty (sebeformativni procesy,
esence, zdroje) jsou jadrem humanistickych hodmagyhtézy, pozitivniho pohledu ndoveka a jeho
potencidl.

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4) Stranka 166



as a therapist. The biosynthesis image of a human being and its therapeutic
approach expressly includes this dimension of being oriented towards the inner
ground (inner self). This approach enables clients in perceiving their own healthy
life force and supports them in having a profound experience of their own self.

Biosynthesis trains and cultivates the gift of observing with mindfulness and
following the Tao on many levels: On the ectodermal level, I use my senses in
order to perceive the principles of life and understand my knowledge about what
has been perceived. On the endodermal level, I observe the emotional charge and
breathing patterns of my clients while paying attention to my own breathing and
my own emotional charge at the same time. On the mesodermal level, I am alert
for the smallest movements, movement impulses and body intentions of my
clients. Mindfulness allows me to perceive, receive and support the smallest
willingness to change, the smallest impulse of openness and the tiniest life
expression in the body of my clients. When there is no idea of how knowing how a
process should unfold, this allows space for what is and opens the door for the
individual’s room to grow. Although I may perceive the polarities in the body
through observation and have an idea of the possible direction, I do not force this.
If I offer a movement or an action, this still allows the space for other directions
and possibilities. The goal is to strengthen the healthy life impulses of my clients
and to support the grasping, understanding and embodiment of this experience
on the emotional/somatic level. My task is to accompany the flow, removed a few
disruptive rocks or branches and not tell the river where and how it must flow.

KAZUISTIKA

Pani L. na nasi kliniku jednoho zimniho
dne pfivezla sanitka. V anamnéze byly
uvedeny tyto diagnozy:

Tézka konverzni porucha s vyraznym
regresnim chovanim, astazie a abazie
(potize s chiizi a stojem). Neurologické
vySetieni vzhledem k astazii ani abazii
nedospélo k zadnému nalezu.

Tfi roky predtim byla pani L.
diagnostikovdna  Pickova  choroba
(nevylécitelna atrofie frontalniho laloku
srychlou progresi; dtsledkem byva
mentalni oslabeni, ¢i dokonce smrt).
Pani L. potiebovala asistenci ve dne i v
noci, proto byla posléze odeslana na
gerontologické odd€leni nasi kliniky.

Zédost, abych s ni realizovala indivi-
duélni sezeni zamérena na praci s télem,
ve mné nejprve vyvolala nejistotu. Co
bych mohla nabidnout Zené, ktera ani
neni schopna dojit do mé pracovny (cca
300 metri) a nedokaze sedét na kraji
postele déle nez par minut? Pickova
choroba je navic spojena s vyraznymi
poruchami chovani a s tbytkem
kognitivnich funkeci. Své pochyby
ohledné individualni prace s télem
(bodyterapie?) jsem ventilovala i v tymu,

! Bodyterapie* je jednim z terminuzivanych
v ¢eském prosedi. Jeho charakter je vSak spiSe
slangovy az vagni vedle ,psychoterapie
orientované na ¢to” ¢ ,somatické
psychoterapie”. European Association for Body
Psychotherapy (EABP) pak uziva pojmy: ,Body
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Psychotherapy*, ,Somatic Psychology”, ,Body-

Oriented Psychotherapy* a ,Psychosomatic
Therapy“. VSechny tyto pojmy zahrnuji mnozstvi
nekdy i znané se liSicich fistup.

ale 1ékaf mé pozadal, abych pani L.
podporila sdilenim a empatii, protoze u
ni byla zjevna touha po citovém prijeti.
Bodyterapie nepfedstavovala nutny
pozadavek.

PRVNI TRI TERAPEUTICKA SEZENI (FORMOU ROZHOVORU)

V prvnich sezenich' jsme s pacientkou
rozvijely vzajemny vztah a zamérily se na
jeji zZivotni historii. Na zakladé svych
pozorovani jsem zacala shromazdovat
udaje o télesném stavu pani L. a jeji
osobnosti.

Zivotni pribéh

(Shrnuti pribéhd, které mi sdélila v
prvnich tfech sezenich, a tudaje =z
lékarskych zdznami.)

Pani L. byla vdani. Manzel od ni sice
pred nékolika lety odesel, ale zistali
pratelé. Méli dvé déti. Po narozeni
druhého znich zacala byt pani L.
depresivni. Pripadala si jako vézen a
nedokézala se smat ani plakat. Spatné
spala, byla nervozni a zacala zanedbéavat
domécnost. Bala se ziistavat sama.

Kdyz se déti vice osamostatnily, jeji stav
se trochu zlepSil. Pani L. uvadi, Ze
prozivala prijemné obdobi dokonce i
jako matka.

Ve 38 letech ji prakticky lékar kvili
priznakiim hysteroformniho chovani a
vegetativni  dysfunkci odeslal na
psychiatrii.

Pani L. mi sdé€lila, Ze pravé psychiatr se
s ni zaméril na praci s télem (konkrétné

! Prvni sezeni jsou v biosyntéze vedeny obvykle
pouze verbal®y bez pimé prace sétem. Cilem

je vytvait srozumitelny a adekvatni terapeuticky
kontrakt, vytvdit atmosféru dveéry a bezpéi ve
vztahu mezi terapeutem a klientem. Teprve poté
jsou postups nabizeny adekvatni ¢lové
intervence za neustdlého a &sného
kognitivniho propracovavani, oramovani.

na bioenergetiku2), a poté se dlouhou

dobu setkavala s psychoterapeutem
specializujicim se na tento druh
spoluprace.

V priitbéhu psychoterapie orientované na
télo se ji v predstavach zacaly objevovat

obrazy3, vnichz ji dédecek oralné
znasilnoval.
Poté zacala byt ¢im dal vice

nesamostatna. Nedokazala se postarat o
sebe ani o domaéacnost, stihla se
zokolniho déni. Postupné prestavala
chodit, byla bezmocna. Nakonec prestala
ovladat funkci svéracéi. Byla zcela
upoutana na lizko a uvedla, Ze postel
neopustila posledni tfi roky.

Veselym, détskym a témér vyzyvavym
tonem mi sdélila, co se s ni déje: ,,Jsem

2 Pribuzny sndr, jehoz autorem je A. Lowen,
ktery navazal na praci W. Reicha. ¥kterych
konceptech (nap v dirazu na uzemimi —
grounding) jsou si s biosyntézou blizké. V mnoha
aspektech vSak existuji podstatné rozdily.
Bioenergetika je ndpvice zanifena na emmi
vybiti az katarzniho charakteru. Biosyntéza
naproti tomu v terapeutickém procesuizhiuje
spiSe dobry kontakt a bezfecimz se snaZi
piedejit fragmentaci a retraumatizaci.

% Télové intervence mnohdy vedou k hlubokému
kontaktu se zazitky z minulosti, které mohou mit
raizny em@ni naboj a mohou byt sam@meé
také traumatické. | proto je zékladnim krédem
biosyntézy bezp#, divéra a maximélni snaha
vyhnout se retraumatizaci. Dobré porozuain
tématu traumatu a zvladnuti bezpého
zachéazeni <mito zazitky je vyznamnym
Ukolem pro frekventanty vycviku a nezbytnym
piedpokladem pro préci s klienty.
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vregresi. Pfi bodyterapii jsem odhalila
trauma v détstvi a od té doby jsem na
tom mrtvém bodé€ uvizla. Ted’ se chovam
jako mimino.“

Dokazala  si  predstavit, jakym
zptisobem by mohla prekonat trauma a
vystoupit z aktudlniho stavu? Jak by se
znovu mohla stat dospélou Zenou,
pohybouvat se a starat se o sebe?

Ano, dokazala.

Vratme se kjejimu Zivotnimu ptibéhu:
po tiech letech stravenych na lazku s
potfebou neustalé péce, po odchodu
manzela a pri zhorSujicim se chovéani se
o ni doméci oSetrovatelska péce nakonec
odmitla starat. Pani L. totiz kticela a
plakala, ¢imz péc¢i komplikovala a jeji
jednani bylo pro personal organizace
poskytujici domaci péci netinosné. Zacali
si stézovat i sousedi, protoze neméli klid
a kviili chovani pani L. nemohli v noci
spat. Dozadovali se, aby majitel domu
zrusil pani L. nijemni smlouvu. Jeji
byvaly manzel rovnéz vid€l, Ze se jeji stav
zhorsuje, a pozadal o opatrovnictvi.

Pravé takto se pani L. nakonec ve 47
letech ocitla v domové pro seniory.

Pani L. nedokazala opustit lizko, takze
nemohla dal dochéazet na terapii. Byla
tedy lécena pouze medikamentozneé.
Ob¢as ji navstivil prakticky 1ékar-.

V domové pro seniory se citila bezmocna
a znevazovand. Stale si stézovala, Ze si ji
nikdo nevS§imad a Ze je pfi pédi
opomijena. Byla kvili tomu smutni a
zlobila se. Pla¢ a krik se nasobily,
stupnovala se i psychologicka patologie.

Jednou, kdyz se citila obzvlast zle, se
pokusila o sebevrazdu: snédla celé baleni
tablet benzodiazepinti. Jakmile si
uvédomila, co udélala, zavolala pomoc.

Zachranna sluzba ji odvezla na akutni
piijem. Po nékolika dnech byla

preloZzena na nasi kliniku k nésledné
1é¢bé a tpraveé medikace.

Na nasi klinice napsala: ,Nejhorsi den
v Zivoté. Snédla jsem spoustu praski.
KdyZz mi doslo, co jsem provedla, hned
jsem zavolala doktora. Prece jen jsem
chtéla zit, jenomze jsem nevédéla jak, a
nechtéla jsem se porad trapit.*

Prvni sezeni bodyterapie
(Ctvrté sezeni s pani L.)

Pravé jsem se vratila z tritydenni
dovolené na jihu. Citim se odpocinuta a
plna sil. Rozhodla jsem se, Ze se u pani
L. zastavim bez predchozi domluvy. Vim
totiz, Ze mna odpoledne nem4
naplanovanou zadnou proceduru ani
lé¢bu a Ze se na mé tési. Chtéla jsem
navazat tam, kde jsme skondily, a také
zjistit, jak se ji dafi.

Nejdiiv  jsme si  povidaly o jeji
neditklivosti. Vypravéla mi o aktualnim
vztahu s manzelem (byvalym). Mluvila
dlouho a bylo vidét, ze je to pro ni
prijemné.

Kdyz jsem se zeptala, jak se citi fyzicky,
zacala mi lic¢it své pokusy — s dopomoci
— sedét par minut na kraji postele a o
bolesti, ktera se vzdy dostavila.

Navrhuji ji, Ze tu bolest zacneme
zkoumat4, ale nebudeme pri tom
prekracovat jeji prah bolesti.

Pacientka souhlasila.

* Vytvoreni prostoru pro vnimanilového a

prozitkového procesu klientem bez ambice jej

ihned menit ¢ ovliviiovat je obvykld prvni
strategie fi praci s tlem. Jde o podporu
kontaktu sé&lem, €lové uvdomovani. Proces je
vS8ak ramovan, ohraien ¢i zabezpeéen, zde
instrukci nepekratovat (¥ilis préh bolesti.
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Nemam vumyslu docilit mobilizace,
mym cilem neni presvédcit ji, aby se
posadila.

Vycitila jsem vSak, Ze by velmi chtéla
sedét, stat a samostatné chodit.

Soucasné mam na paméti, ze jakékoli
ofekavani, snahy a manipulaces ze
strany nékoho jiného piinéaseji pacientce
utrpeni. V takovych situacich si okamzité
zacne pripadat znevaZovana, prehlizena
a opomijena.

Prilis velké ocekavani se tedy rovna
nebezpeci. Je tfeba stanovit ji cil, ovSem
neni radno dopustit, aby se naméahala.

Zadam ji tedy, aby si opatrné lehla na
bok, jako by se vzapeéti chtéla zvednout.
Soucasne ji nabadam, aby se peclivé
soustiedila na priznaky bolesti. Jakmile
se bolest objevi, nemela by v pohybu
pokracovat.

Po chvilce se prihlasila bolest vboku a
kiizi. Byla to neurcita, nejasna, tupa
bolest. Prijala jsem ji jako varovny
signal. Zvoleny smér pohybu nebyl
spravny.

Navrhuji pacientce, aby si znovu lehla
na zada.

Ma pokréena kolena a - sjejim
souhlasem — ji polozim ruce na jejich
vnégjst stranu. Drzim je a poskytuji jim
oporu, ackoli nevynakladam zadny tlak,
ani nemam vumyslu dat podnéet
k jakémukoli pohybu. Prosté pani L.
zlehka drzim kolena a ona si je toho
dobie védoma.

Povidame si o jejich nohou, o tom, co
rady délaji, co naopak rady nemaji, jak
se jim dari. Dotek na vnéjsi strané kolen
Jji poskytuje podporu a zprostredkovava
teplo (zemé a oher)°.

Pani L. mluvi o slabosti, o¢ekavanich a
nadmeérnych pozadavcich. Vypravi mi o
vSem, co jeji nohy musely délat, jak
musely poslouchat a co vS§echno musely
délat pro ostatni.

Vyraz ,musely” vyslovuje s hotkosti.

Pokladam ji teplé dlané na lytka. Pani
L. uvddi, ze v nohou citi trochu energie.
Zadam ji, aby se na né soustiedila,
naslouchala svému télu a vnimala, zda
se objevi podnét k pohybu. Co jeji nohy
chteji?

Nohy pani L. se pomalu zacaly
pohybovat vpred a vzad. Co nejjemnéji
jsem je rukama podpirala. Pouze jsem
pii tom néasledovala jejich pohyb a
nesnazila se ho jakkoli ovliviiovat.

Po chvili pohyb nohou ustal, jako by byly
unaveneé.

Presunuji ruce na narty, poskytuji
noham dil¢i podporu a soucasné i sotva
patrny odpor. Pani L. se nechd
kladenym odporem motivovat a zacne
ho prozkoumdavat. Pro tento okamzik je
priznacéna hravost a energie.”

® Zpisoby doteku jsou v biosyntéze je#in
diferencovany. Dotyk ze#n poskytuje oporu,

bezpei, hranice. Je vhodny pro stavy kolapsu,

slabosti, ztraty tvaru. Dotyk okinpak ginasi
teplo, kontakt, zklideni, pé&i. Existuji také
dotyky vody a vzduchu.

® Podstatnou hodnotou biosyntetické terapie je
respekt k procesu, gebam i osobnosti klienta.
Obzvl43k v kontextu jeho dosavadnich Zivotnich
zkuSenosti. Terapie by vtomto smysluélan
nabizet alternativni a zdravou zkuSenost.

" Kombinace podpory a mirného protitlakuife
vést k objeveni novych impulzv t€le klienta,
¢asto spojenych s energetizaci, vitalizaci, pocity
a nskdy i spontanni hravosti.
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Nahle vycitim, Ze pohyb nohou zaéina
byt vahavy. Pani L. dycha tiseji®8 a
z vyrazu tvare se ¢asteéné vytraci zivost.
Kdyz jsem se zeptala, co se déje,
odpovédéla, ze zacala mit pocit, jako
bych nad ni prebirala kontrolu. Uz se
necitila svobodna. Ten pocit ji svazoval.
Nelibil se ji.

Pobizim ji, aby vnimala, co ji télo
sdéluje, a sledovala, zda by mohla na
pocit, Ze jsem prevzala kontrolu,
reagovat jinak nez stazenim. Je mozné,
Ze bude chtit projevit nechut vlastnim
odporem.?

Pani L. mi nohama odstréila ruce.
Posléze to wudélala svétsi silou i
odhodlanim.

Bylo patrné, zZe pohyb svého téla vnima
jako ptijemné;jsi, ptinasel ji radost.
Pobizim ji ktomu, aby vtomto druhu

projevu pokracovala.

Pani L. se reakci svého téla nechava
strhnout. Nohy se pohybuji bez zabran,
v pohledu se ji zraci radost.

8 Zmeény v dechu byvaji pro terapeuta i klienta
signalem toho, Ze se na ro¥inemani,
energetickédi télové néco préd¥¢ meni. Tuto
zménu se snazime pozornosti zachytit a klienta
vni srespektem doprovazet, pomoci mu ji
uchopit, porozurt, co s sebouinési, rekdy i

€0 znamena pro jeho Zivot.

® Je-li stazeni v tomtoifpadt obvyklou reakci
klientky na ohrozeni afmasi-li s sebou defenzi,
pocity bezmoci, ztradty kontroly, snazi se
terapeutka podgi klientku ve zkoumani opaku
— polarity ¢ novych moZznosti. Z hlediska
motorickych poli (dlezitého biosyntetického
konceptu rozpracovavajiciho vyznamy
jednotlivych typ télovych reakci a pohyh) je

opakem stazeni (tzv. flexe) protazeni (extenze).

Zde je blizko k dalSimu poli tzv. opozice —
vymezeni se, odttani. Kontakt s novymi
moznostmi je obvykle spojen se &mou

prozivani.

,Co prave ted odstrkujete?” ptam se
opatrné.’°

»VSechno, co mé trapi a nici; kazdého,
kdo ode mé néco chce, ¥ika mi, co mam
délat, nebo mé nuti néco délat...”

Nohy vynakladaji velké usili.

Nahle nékdo otevie dvere (byly jsme
v jejim pokoji).

Podrazdené sestie iikam, aby sla pryc.
Turdi, ze klepala, ale ja ji neslysela a
neodpovédeéla jsem.

Docela mé to otravilo a znervoznilo.
Pokrok pani L. a jeji odvahu projevit se
zase néco narusSilo. Obavam se, aby ji to
vyruSeni nezablokovalo a znovu se
nestahla. Premyslela jsem, co by bylo
nejlepsi udélat a jak pokracovat.

Postrehla jsem, ze pani L. lezi bez hnuti
a jeji zivost je tatam. Vypadala
bezmocné, ztracené.

Zadam ji, aby se vratila zpatky a dala
najevo své pocity. Soucasné uvadim, ze
mé to neprijemné vyruSeni otravilo a
nastvalo.

~Jak to dokazete jen tak?“ zaSeptala.

Znovu ji vedu k tomu, aby dala prostor
tomu, co uvnitr citi.

Pani L. nejprve nejisté, ale prece zacne
kricet: ,Vypadni! Mam toho dost, zmiz
uz! JA mam taky pravo...*

Nejprve se brani pohyby nohou, poté
pridavda i paze: ,Vypadni, vypadni,
vypadni!“

19 Terapeutka hleda praslové-emani proces
mentalni kontext. Propojuje zakladiii aspekty
nasi existence - zivotni proud mentalini,
proZitkovy a pohybovy.
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Podporuji ji vjejim pravu branit se,
chranit sama sebe a dozadovat se
prostoru pro sebe.

Pani L. se zlobila, kficela a uzivala si
moznost projevit se jako malé dité.
Nakonec mrstila polstaikem ke dverim.

Chytim ho a hazim ho zpatky na ni.
Prijimd vyzvu ke hie a nékolikrat ho po
mne hodi. Vjejich pohybech se odrazi
energicnost. Posadi se na posteli a
zjevné si to ani neuvédomuje.”

Vtéto interakei setrvavame nékolik

minut.

Pak si polstarek pevné pritiskla k télu a
sekla po mné vzdorovitym pohledem.
Snazila jsem se ji polstarek vzit (ale
nevynakladala jsem prilis velkou silu).

Branila se. Cela se naprimila, pevné vsi
silou drzela polstair a fekla mi: ,To, co
mam, si taky necham. Budu si to branit.
Sily mam na to dost.*

Pobizim ji, aby si vychutnala svoji silu,
kterou citi, prijala ji a nechala ji silit. 12

O¢i ji zarily jako jasna svétylka.

1 Tento moment je kibvy. Terapeutka dokazala
vybudovat podminky pro t¥ewvy posun ze
samotné opozice sfrem knové kvalt —
zazitku, kdy tato opozice je z druhé strany
akceptovana a prdsdnictvim spontanni hravosti

i podporovana a vitana.

12 7de klientka nabytou zku$enost posileni sebe
sama absorbuje, uklada do sebe. davé rovins
tomu odpovida fitisknuti polStéku k ®lu,
jakoby se staval jeji soasti. Absorpce je dalSim

z motorickych poli. Satasré se objevuje zgna
energie — vitalizace, zde riapy odich, mnohdy i
svalovém tonu, dechu, vyrazu digje, celkovém
emanim ladni. Objevovat se mohou také
kreativni a zdrojovéigdstavyti vzpominky.

Co byste délala, kdyby vam to nékdo
chtél vzit (zamérné nerikam ,polstar*)?

Premérila si mé pohrdavym pohledem,
ustépacné se usklibla, narovnala pravé
rameno a konstatovala: ,Trhni si, bych
rekla.“

Zistavame u  pohybu:
usklebek, doprovodna
pohrdavého komentare...

rameno,
mimika

Napodobuji jeji chovani a zvyraziuji
je...3
Tento postup opakujeme nékolikrat.

Pohrdava poznadmka pani L. se pozvolna
promeénila v naznak plivnuti.

,Chtéla byste plivnout?*
Jo, to teda chtéla plivat, plivat, plivat!

Skocila jsem do koupelny pro emitni
misku.

Pani L. si mezitim bezmocné lehla na
zada.

,Vleze by se vam nemuselo plivat
zrovna dobre. Jestli chcete plivat,
budete si muset sednout rovné. Vleze to
nefunguje,” poznamenavam a pobizim ji
k tomu, aby pokracovala.*#

13 7dravé zrcadleni je posilujicim igobem
kontaktu, ktery vychazi od zakladatele prace
s €lem v psychoterapii W. Reicha. Dovoluje
vnimat a porozugt vice sob samému skrze
jiného ¢loveka. Tak jako matka zrcadli stavy i
nové moznosti svého die.

4 Terapeutka v tuto chvili nepodporovala pozici
na zédech, ktera e vést spiSe k regresi nezli
progresi a byva &dy spojena s pocity
odevzdani se, pasivity a bezmoci. Pro jiné typy
klientd v jiné situaci pak takova pozicetde byt
naopak napomocnou a Ulevnou. Zde vSak
klientka potebovala #stat v kontaktu se svou
silou, kompetenci, schopnosti se vymezit.
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Skuteéné se posadila a zacala plivat,
davit se a kaslat. Oblicej ji zrudl a
zkroutil se.

Projevuje odpor a nenquist? Prozatim ji
nekladu zadné otazky a horni casti
svého téla ji podpiram v zadech (mezi
jeji a své télo umistuji tenky polstar).
Ziskava tak jasnou, pevnou, ale
neomezujici  podporu: ,Ano, jen
vyplivnéte vSechno, co neni dobré. Pryc
s tim, pry¢ s tim.“

»~Sperma, chci vyplivnout sperma.“ 15
»Dobre, pryc¢ s tim, je pryc, vsechno.“

Plivala, davila se a postupné se zacala
uklidiovat. Jeji té€lo ptisobilo dojmem,
jako by se zmenSovalo a nabyvalo
détskych tvari. Plsobila bezbranné.

Prestala plivat a vzapéti se rozplakala.
Plakala potichu, témér bezhlesné.

Méla jsem dojem, Ze se piimo topi
v zoufalstvi, citila jsem, Ze jeji t€lo ztraci
svalovy tonus a ochabuje...

Zadam ji, aby oteviela o¢i a podivala se
na mé — aby vidéla, ze tam neni sama.
Nabidnu ji ruku, aby se mé mohla chytit
a vnimat télesny kontakt.*®

!5 plivani je pirozenym a spontanninglovym
procesem, ktery vede ke zbaveni &hokoli
cizorodého, intruzivniho. V kontextu Zivotniho
prib¢hu klientky je to sperma, nasledek a symbol
jejiho traumatu — zneuZziti.

' Proces purifikace Zgobil uvolreni emoci,
télovou flexi a uvolrni svalového tonu, do &ité
miry zZiejm¢ 1 rozpuStni ¢ zjemrEni ego
struktury. Klientka zde p&tbovala bezgmou a
hmatatelnou podporu nasldvé Urovni, kterd
mohla vyztuzit také jeji pro tuto chviliréhei a
zranitelrgjSi ego. Jiz S. Freud upozornil, Ze
psychické ego se u die formuje pray
prostednictvim zaZzitku stovym ego. Otetené
o¢i pak umoznily ¥tSi miru kontaktu, &sSi

Moji nabidku priijala jako dit€, které je
zvyklé na to, ze mu nékdo bere jeho
oblibené véci.

Chytila mé za ruku a pevné ji seviela.
Nemohla uvérit, Zze tam neni sama, ze
tam s ni nékdo ztstal.

Slzy zaéinaly ménit svou povahu, odi ji
zarily vdékem a hlubokym dojetim.

Pohladila jsem ji po vlasech. Mam pocit,
jako bych hladila zanedbanou malou
holcicku.

Jsem Spinava,” pronesla stydlive.
sNemam umyté vlasy. Jsem Spinava.
Jsem $pinava holka.“

,2Mas spinavé vlasy, ale
spinava.”

ty nejsi

»sMyslim, Ze jsem. Nevim, co je spravné.
Spletla jsem se! Spletla jsem se.“

Nahle se ji zménil hlas: , Ty ses spletla.
Délas vsechno Spatné. Vizdycky délas
vSechno $patné.”

»,Kdo to turdi?“ ptam se opatrné.

»Moje mama, vSichni. Rikaji to vSichni.
Rozplace se. ,Nikdy mi sni¢im
nepomohla. Nikdy jsem pro ni nebyla
dost dobra.“

Je tu pouze ten jeden hlas? Naslouchejte
svému nitru. Je tam jen jeden hlas? Jak
se citi vasSe srdce, kdyz ho slysi?7

kapacitu vnimat situaci a realitudtea tady, a

piedevSim vraceji fehled, orientaci, vlastni
kompetenci.
" Terapeutka povzbuzuje kontakt klientky

s vlastnimi zdroji. To klientce napdixe projit
vycitkami a devalvacemi ve vztahu k sokamé,
které se staly sa@asti jejiho j&, aniz by v nich
nyni omt zamrzla. Klientka postupuje
s terapeutkou ve sfru nové zkuSenosti. David
Boadellatikd, Ze na dhkazdého traumatéerné
diry, je mléko a med. Vyjddje tak svoji nagji,
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L,Je smutné, strasné smutné.”
Chtélo by srdce tomu hlasu néco rict?

»~Ano, chtélo by mu fict, Ze mam pravdu.
Prosté Ze mam taky pravdu.”

»Ano, srdce rika, Ze to vis. Mas pravdu.”

Pani L. zacala hlasit¢ a vzdorovité
opakovat: ,Jo, mam pravdu. Mam
pravdu. Ostatni at si fikaji, co chtéji.“

Podepiu ji zada pazi a ramenem.*8

Jeji hlas zesili a nabude na sebejistoté.
V tom okamziku uz pani L. stala. Opirala
se o postel a drzela mé za ruku. Cela
zarila: ,Mam pravdu.“

Shrnujeme to, co se odehrdlo. Zadam ji,
aby popsala pocit ,,mam pravdu®.

Vybizim ji, aby vnimala své telo, které
ted dokaze stat rovné, aby si
uvédomovala své o¢i a pocit na prsou.

Né¢jakou dobu v této pozici setrvame:
sledovant, vnimani, piijimani a uznandi.
Panti L. proziva pocit podpory, pocit, ze
nent sama.

Zeptam se ji, jak by chteéla nase dnesni
setkani zakoncit, zda bychom mohli
udelat néco dalsiho.

Posmutni:

»~Hm, ja vim, Ze bych méla vstat, Ze bych
meéla stat sama, ale...”

Ze ve spojeni sodvahou je mozné dojit
k uzdraveni, ba dokonce kontaktovat hluboké a
esencialni kvality naSeho srdce a Zivota.

18 Fyzicka podpora kontaktem zyBku stvrzuje
a vyZivuje no¥ nalezenou sebepodporu klientky.
Terapeutka & tomu, co se nyni&e, vychazi
tomu vstic, klientka na to neni sama.

,Co na to rikaji nohy?“
»,Nechtéji. Jsou unavené.“

Vysvétlim ji posledni otazku podrobnéji:
Ptala jsem se, jestli by chtéla udélat
jesté néco, co se ji libi a co dela rada.
Neslo o to, aby udélala néco, co si mysli,
Ze od ni ofekavam, nebo néco, co si
mysli, ze by méla udélat. Ptam se, jestli
chce udeélat néco, co by ji udélalo radost.

Pani L. se rozzari: ,Jesté bych si chtéla
hrat jako na zacatku. Hrat si a mit
dobrou naladu. Hybat se.*

Vy jste vSak dospéla.
»~Ano, jsem dospéla,” zasméje se.
»A mala holcicka, ktera si rada hraje.”

Uznavame pritomnost obou znich,
hol¢icky 1 Zeny. Obé maji pravo byt
tady.?

Maji pravo byt tady, prozivat radost a
vnimat svou silu.

Podivaly jsme se na sebe. Citila jsem, Ze
se atmosféra v pokoji rozjasnila. Méla
jsem radost, prozivala jsem naplnéni a
vdek.

Zaznamy v oSetirovatelském
deniku ve dnech nasledujicich
po ¢tvrtém sezeni

Pani L. méla dneska odpoledne terapii
zaméfenou na té€lo. Potrebovala pri ni
hodné sily a vytrvalosti. Je spokojena.

19 Polarity, gijeti vzajemné koexistence a respekt
mezi nimi, jsou dalSim znakem biosyntézy. Jsou
opakem tzv. dualit. Toto pojeti je blizké gestalt
terapii, je vhodné ifpomenout, Zze F. Perls byl
Zakem a klientem W. Reicha, téfajic dtdetka
biosyntézy.
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Sama sedi na kraji postele a sd€luje, Ze je
spokojend a naplnéna. Dostala se na
uroven dospélého.

Vv,

Pani L. plisobi spokojenéjsim dojmem.
Casto si pousti hudbu a uZ si nestanovuje
premrsténé naroc¢né cile. Po osobni
hygiené sed€la na kraji postele.

Pani L. nékolikrat dosla do koupelny.
Pak se sama osprchovala. Unavilo ji to.
Usoudila, Ze to pro dnesek staci.

Pani L. dneska zvladla osobni hygienu
sama. Dopoledne  méla  terapii
zaméfenou na télo. Zpatky nepftijela na
voziku, ale prisla sama. Zuacastnila se
skupinové terapie.

Castéji plade a potiebuje mit pocit
bezpedi.

Dosla do kantyny a koupila si nékolik
hedvabnych satka.

Réada by si nechala spravit zuby.

Paté sezeni

Jsme vpokoji pani L. Zacaly jsme
masazi nohou, abychom noham
podékovaly za jejich pokroky. Pani L.
zase méla chut hrat si snimi.
Pohybovala jimi, a pak se posadila, aby
mohla vnimat jejich silu. Opét se objevil
pocit malé holcicky, kterou matka
dostatecné nechrani. Pracovaly jsme na
tom, abychom jeji zkuSenosti zaclenily
do kontextu a nechaly ji trochu povyrtst.
Pani L. se libilo, kdyz sed€la vzptimené, i
kdyz se soucasné bala, prozivala
odpovédnost a musela na to vynakladat
hodné sily. Zeptala jsem se, jestli by
chtéla jit do mé pracovny. Mély bychom
tam vice moznosti pro dalsi spole¢nou
praci. ,Ano. Pojedu tam na voziku, ale ne
dneska,“ odpovédéla.

Sesté sezeni

7

Pani L. se domnivala, Ze se do mé
pracovny dostane pouze na voziku. Sla
jsem pro né€j a pozadala ji, aby na mé
pockala u vytahu. Souhlasila. KdyZ jsme
vychazely z budovy a ja ji nabidla, aby si
sedla na vozik, namitla: ,,Dékuji, ale jesté
chvilku piijdu.“ Chytila mé za ruku a
dosla az do mé pracovny.

Dnes byla cista a upravena a bylo vidét,
Ze ma vic energie. Pronesla, Ze mé radost
ztoho, Ze zije. Se zajmem prochazela
pracovnu. Mam vni spoustu véci.
Zvédavé si je prohlizela, nékteré vzala do
ruky, aby se na né mohla podivat
dtkladnéji. Libily se ji formy pohybu,
které béhem sezeni se mnou
absolvovala.

Terapie byla zaméfend na nohy -
dupéni, bézné chozeni, vniméni podlahy
pod chodidly, umoznéni, aby podlaha
nohy ,nesla“, stanovovani hranic a
prosazovani se.

Pani L. si prala ukoncit sezeni tak, ze si
lehne a ja ji budu drzet.

Objevil se smutek a touha, aby ji v naruci
drZel muz. V oéich méla slzy a vyzarovala
z ni energie.

Vozik vyuzila az na poslednim tseku
cesty do svého pokoje.

(Navzdory celkovému pokroku jsem
obcéas méla pocit, Ze toho o bodyterapii
hodné vi a Ze odpovida ,spravné®. Stale
mi nebylo jasné, co to znamena. Obévala
jsem se, aby ji zivot nezahltil a nevratila
se do regrese. Pani L. se mnou tuto
obavu sdilela.)

Sedmé sezeni
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,Citim jaro,“ poznamenava pani L. v
uvodu sezeni. Do mé pracovny dosla
sama. Zistaly jsme na zemi, tématem
byla hra a stabilizace. Strach pani L.
z toho, ze by mohla byt znovu upoutana
na lizko, ustupuje, vnohou i vcelém
téle citi vic sily a energie.

Pani L. si ke mné prisla pro podporu,
aby lépe ustala své pozadavky, které se
tykaly uklidu pokoje. Cvi¢enim i
rozhovorem posilujeme vniméni sebe
samé, hranice a sebeurceni znabidky
integrativni prace s télem.

Doufala, Ze se jeji stav zlep$i, a chtéla si
udrzet nové ziskanou nezavislost a
svobodu pii pohybu. Pani L. byla
vdobrém  psychickém  rozpoloZeni,
pozorné sledovala svét kolem sebe a
projevovala zvidavost. Rada by opét
bydlela sama, mozna jesté snékym
znamym. Ze vSeho nejdriv by se chtéla
stabilizovat a  dosdhnout dalsich
pokrokd.

Jeji  budoucnost  zacina
konkrétnich rozméru.

nabyvat

Obdobi rehabilitace

Pani L. byla prelozena do rehabilita¢niho
ustavu  (za  ucelem  diagnostiky
nevyrovnaného kroku, rozvoje
mobilizace a fyzioterapeutické 1é¢by).

Vymatek z prekladové zpravy:

ZAVER: TADY A TED

(Poté)

Pani L. Zije uz nékolik let v chranéném
bydleni. Vénuje se Tfemeslné praci
vchranéné dilné a pomaha spééi o
spolubydlici. Nadéle se o sebe dokaze

sPani L. je samostatnd ve vSech
oblastech osobni hygieny... Miva
tendenci  zahlcovat samu  sebe
pozadavky. Pfi jedndni sni musi byt
takovym  situacim  bez  vyjimky
zabranéno. Jakékoli ,selhani’ na jeji
strané by ji totiz mohlo opét upoutat na
lazko.”

Méli jsme potitebu podrobné informovat
novy tym, aby nedoslo k regresi.

Pani L. vrehabilitaénim ustavu dale
rozvijela svou nezavislost. Zameéstnanci
ji vnimali jako velmi aktivni a bystrou
Zenu. Rada se ucastnila rady aktivit,
snazila se zesilit a podporovat svou
vytrvalost.

Sezeni s pani L., pfi némz poprvé vstala,
pro mé bylo na zacatku mé terapeutické
prace velkym darem. Piesvédéilo mé o
tom, ze terapeuticky (a systematicky)
pristup biosyntézy dokaze konkurovat
klinickym postuptim. Naladit se na to, co
pravé je, nikoli na ,uspéchanou mysl“.

Tato zkuSenost podpotila moji daveéru
v 1é¢ebné sily ¢lovéka. Rovnéz podporila
moji diivéru ve zpisob, jakym biosyntéza
rozviji tyto sily vbezpeéném prostiedi,
v némz mohou zrat a rozkvétat; v némz
je vniman i sebedrobnéjsi pohyb a
zaslouzi si reakci. Tento terapeuticky
pristup se neomezuje pouze na své
vymezené hranice, ale predstavuje
proces vnitfniho ristu.

Pfipomin4 mi sluneénici, ktera neustale
prahne po slunci a otaci se za nim.

plné postarat. Stala se babi¢kou a své
vnouce, které bydli kousek od ni, si moc
uziva.

Kazdé tii mésice dochazi na terapeutické
sezeni.
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»Vite, pani Ragethova,“ fekla mi jednou Diagno6za Pickova syndromu se ukézala

pii telefonickém rozhovoru, ,ted kdyz jako nespravna. (Druha MRI
bydlim  vnormalnim svéte, si neprokéazala progresi atrofie mozku.)

uvédomuju, jak je dobie, Ze nedochazim
na terapii Casté€ji. Vlastné ji ani moc
nepotfebuju, protoZe mam na praci
spoustu jinych véci.”

Dékuji vam, pani L.

Kdyz se ve vzpominkach vrati ke svému
~miminkovskému obdobi“, konstatuje:
»Ted vedu aplné jiny zivot.”

Autorka:

Devi Rada Rageth

lic. phil. Psychotherapeutin SPV

Svycarsko

Vzdélani

» 1978-1983 Studium der Literatur, Publizistik und Asthetik, |§ead

» 1998-2000 Erganzungsstudium Psychotherapie-Wissenschafteighzu

» 1997-2002 Psychotherapieausbildung bei Dr.h.c. D. Boadetfierhationales Institut
fur Biosynthese, Heiden

Weiterbildung

Traumatherapie, Focusing, ISTDP, Tanz und Ausdruck

Atem- und Kdrpertherapie, Kinesiologie, Yoga, Matldn, Qi Gong

Berufliche Erfahrung

« 6 Jahre klinische Praxis; eigene Praxis seit 2001

« langjahrige Unterrichtserfahrung in Literatur urgy&hologie

- Erfahrung als Dolmetscherin und Ubersetzerin

« aktuell: Assistenz bei Dr. David Boadella und Divig Boadella, 11BS, Heiden,
sowie IIBS International Junior Trainer

Do redakce prislo 8. 3. 2011
Po recenzi doplnéno doslo do redakcee 15. 4. 2011
Do tisku zafazeno 10. 9. 2011
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TEORIE

IRMIS, F.: CHRONICKY UNAVOVY SYNDROM: STRES
PACIENTA A ZATEZ LEKARE

Souhrn: Irmi§ F.: Chronicky tnavovy syndrom: stres pacienta a zatéz lékare,
PSYCHOSOM, 2011;9(3-4), S. 178-183

Chronicky wnavovy syndrom simunitni dysfunkei (chronic fatigue and immune
dysfunction syndrome-CFIDS) je zkracené nazyvan chronickym tinavovym syndromem
(CFS). Po kratkém ptrechodném obdobi uznavani CFS (1995-1997) prestal byt uznavan
jako diagn6za WHO a neni uveden v 10. mezinarodni klasifikaci nemoci. Na diagnézu
CFS nelze dostat invalidni diichod. Diagnéza CFS je diagnézou provizorni. Pacienti, kteri
maji potize, jeZ budou dale definovany, se potykaji s problematikou jeho objektivizace,
uznani a prijeti. Diskutuje se otazka, zda tito pacienti patii na psychiatrii (zejména
diagno6za v ramci neurastenie), imunologii, internu, revmatologii ¢i psychosomatiku. CFS
je heterogenni klinicky syndrom, ktery neni jasnou nozologickou jednotkou. Pacienti se
sami opét snazi domoci uznani své nemoci. Je to otdzka posuzovani invalidity i 1écby.
Drive nevédéli, kam se maji obracet. Nyni jiz maji na né€kterych pracovistich oporu, ale i
nazory prednich odborniki se lisi. Nékteri lékari tento syndrom uznévaji, jini nikoliv.

Klic¢ova sova: Chronicky tinavovy syndrom, klasifikace nemoci, CFS, CFIDS

Summary: Irmi$ F.: Chronic fatigue syndrome: stressed and overburdened Doctors.
PSYCHOSOM, 2011;9(3-4) pp. 178-183

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4) Stranka 178



Chronic fatigue and immune dysfunction syndrome (CFIDS) is in short called chronic
fatigue syndrome (CFS). After a brief transition period (1995-1997), when CFS was
recognized, it has stopped being recognized as a diagnosis by the WHO and it is not listed
in the 10th International Classification of Diseases. Disability pension cannot be paid for
CFS diagnosis. CFS diagnosis is a temporary diagnosis. Those patients, whose difficulties
have been further defined, get in troubles with its objectification, recognition and
acceptance. A question has been discussed — do these patients belong to psychiatry
(especially the diagnosis of neurasthenia), immunology, internal medicine,
rheumatology, or psychosomatic? CFS is a heterogeneous clinical syndrome which is not
a clear nosological unit. Patients themselves are again trying to obtain the recognition of
their disease. It is a question of the assessment of disability, treatment. Formerly, they
did not know where to refer to. Now they already have support in some workplaces.
However, the leading experts’ views vary. Some doctors recognize this syndrome, others

do not.

Key words: Chronic fatigue syndrome, Classification of Diseases, CFS, CFIDS

OBTIZNA OBJEKTIVIZACE

Na tomto syndromu (nebo chorobé) a
jeho poznavani je mozné dobie vidét
strasti pacienta s nepoznanou ¢i
neznamou nemoci, da se popsat rada
jevli, které si  medicina vzdy
neuvédomuje. Jde o uréity druh
iatrogenizace = pacienta, ktery pri
vyraznych potizich vnima jak nemoznost
urcit diagnozu objektivné, tak obtiznost
lé¢by. U CFS pozorujeme, jak velké
subjektivni potize maji maly objektivni
korelat, aniz by Slo o jasnou psychickou
chorobu. Individualné variabilni pribéh
nemoci nezachyti laborator, neni citliva
korelace mezi zménami v imunitnim
obraze a zménami v potizich a rovnéz
abnormity vimunologii, popisované v
riznych pracich, jsou protichidné
(Fuc¢ikova a Petanova 1993). Proto také
pacienti zazivaji slozité stresové situace.

DIAGNOSTICKE MOZNOSTI

Casto se pouzivaji diagnosticka kritéria
podle Fukudy (1994). V poptedi CFS je
obrovska tinava a vycerpani (alespon 6
mésict), které se zhorSuje nékdy i

Pritom pravé stres chorobu zhorsuje.
Mohou mit problémy s pracovni
neschopnosti. Zaroven jsou tyto stavy
zatézi i pro lékare, ktery neméa jasna
kritéria 1écby. Podrobny popis pro
posouzeni nemoci bez diagnézy nestaci.
Nékdy se o pri¢iné uvazuje tak, zZe jde o
unavové stavy, které jsou zpiisobené
jinou neprojevenou nemoci nebo
psychiatrickou = nemoci  (nejcastéji
depresi). Jde patrné o klinicky syndrom
sriznymi pri¢inami a srelativné
podobnym projevem a  klinickym
obrazem. Pacienti nékdy dostavaji
yndhradni“ diagnézy. Z trochu jiného
hlediska jde o problematiku jako u
atypické nebo latentni nemoci, kde
vidime disociace (nesoulad) mezi
objektivnim a subjektivnim  (Irmis
2010).

nepatrnou fyzickou zatézi. Mluvi se o
nezmérné unavé. Unava neustupuje po
odpodinku. Déle chorobu doprovazeji
vétSinou lehké teploty (kolem 37,5

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4)

Stranka 179



stupn€), nachylnost k onemocnéni
nosohltanu i mocovych cest, citlivost
miznich uzlin, bolesti hlavy, kloubd,
svali, poceni, neosvézujici spanek.
Nékdy se vyskytuji i lehéi psychické
poruchy, jako je predrazdénost, uzkost,
deprese (primarné a sekundarné z
nemoci), horsi pameét, horsi
soustiedénost, svétloplachost, poruchy
vidéni. U kazdého potize vétsinou
individualné osciluji. Nemoc se objevuje
skoro ze dne na den a ma rizny prabeh
(mésice aZz roky). Vznikd nékdy po
vétsim stresu nebo po infekénim
onemocnéni. Casto se zjistuje EB viroza,
ktera neni jasnou pti¢inou nemoci a
vyskytuje se i u zdravych. Existuje urcita
dispozice k tomuto onemocnéni, asi
imunologickd (Richter a spol. 1996).
Oxfordsky britsky pristup vychazi z toho,
Zze hlavni podminkou je tézka
zneschopniujici dnava, ktera postihuje
dusevni a fyzické funkce. Netrva cely

BIOSOCIALNI HLEDISKO

Nazory na priciny CFS se méni. Nejprve
byly jako hlavni pti¢ina podezirany
infekce, pak poruchy imunity a jeSté
pozdéji  psychické  pri¢iny.  CFS
nemizeme chapat pfimo  jako
psychosomatickou nemoc nasledkem
stresu.  Zhlediska  psychosomatiky
miizeme uvazovat o multikauzalité v
celém rozsahu biopsychosocialnim. Tedy
konstituce (dispozice, genetika, osobnost
aj.) adaptabilita, infekce, imunitni
zmeény, psychosocialni zatéze, spontanni
vykyvy (vnitfni naprogramovatelnosti a
vnéjsimi vlivy), klimatické zmény aj. To
vse v individualni vyvojové propojenosti.
S tim neumime zatim dobie pracovat a
zachazet, i kdyz jiz nékteré mechanismy
jsou znamé. Zprostiedkované se ¢asto
k tomu dostavame z zivotniho piibéhu se
snahou o  psychoterapeutickou a

zZivot, ale minimalné Sest mésicti. Mohou
byt pritomny ostatni priznaky, zejména
myalgie, poruchy spanku, nalady. U nas
oba pristupy porovnava Nouza (2008).

Z této skupiny je tieba vylouéit vazné
nemoci zpusobujici tnavu sjasnym
puvodem. Napf. anemii, jaterni nemoci,
autoimunitni choroby, infekce, zanéty aj.
Téz psychické nemoci jako schizofrenie,
maniodepresivni syndrom, organické
poruchy mozku. Ostatni psychické
nemoci, véetné depresivnich tzkostnych
poruch nejsou nezbytnym dévodem
k odmitnuti CFS. MizZe dochézet
k prolinani obou nemoci. Unava miize
byt vyvoldna chronickym stresem a
konflikty, zejména pti horsi adaptaci
jedince. Dal§i pri¢cinou mohou byt
neuroendokrinni  poruchy, imunitni
dysfunkce (zvySeni CD8+, snizena
aktivita NK bunék, CD 16 aj.), malignity,
podvyZziva, metabolické poruchy (Nouza
2008).

lé¢ebnou intervenci. Pfitom vidime
uréitou individudlni variabilitu. A to
stejné jako uvniti znamych diagnoz.

Chovani nemocného, ktery nemé jasna
diagnosticka kritéria, mtze u lékare
vyvolavat rozpaky. Neptiznivé pro
pacienta je, kdyZ je odmitan a nelécen.
Pacienti se branili psychiatrickym
diagnézam, protoze ty nemoc nefeSily.
Nékdy ztohoto dévodu udéavaji spise
méné psychickych potizi. TézZ se miize u
nékoho jako jeden z faktord uplatiiovat
jev alexithymie (znamy v psychosoma-
tice), pri kterém pacient neumi sdélovat
své emocni stavy a zddraznuje té€lesné
potize. Pacient je zklamany, ze labo-
ratorni testy jsou negativni, protoze
slysi, Ze inava neodpovida objektivnimu
nalezu. MiZe vznikat konflikt. Pacient
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chodi od lékare klékari. Pridavaji se
starosti existen¢ni, otazka dichodu.

Je mozné, ze dispozice k CFS je spojena
nékdy se sklonem k uréitym psychickym
rysim (jak to vidime napft. u alergii ¢i u
nékterych zazivacich chorob). Je proto

KVALITATIVNE KVANTITATIVNI PRISTUP

Pacienti trpi jinym stavem tinavy (n€kdy
jako pri chiipce), casto subjektivné
odlisitelné od fyzické, psychické, nebo
svalové tnavy. To, ze nava ma svou
kvalitu se zatim neumi dobte hodnotit.
Pacient mé ,,zmapovanou“ svoji nemoc a
pri podrobném rozhovoru umi do uréité
miry druh tGnavy  odlisit.t  Pri
anamnestickém rozboru si muizeme
znazornit  individualni  kvalitativné
kvantitativni dynamiku potizi a reakci na
zatéze (Irmi§ 2004). To nam pomize
pacienta  pochopit a  eliminovat
riznorodost nézorli, které vychazi
zinterpretace jen aktuadlniho stavu.
Nemusi to vSak stacdit pro posudkovy
systém.

Zminim se o star$im hodnoceni podle
Holmese (Holmes a spol. 1988) a
upozornim, vc¢éem miuze byt proble-
matické. Toto hodnoceni zahrnuje: 1/
hlavni kritéria (vyrazna del§i unava,

! P externalizaci pouzivametasto pojem

.nadunava“, tedy tatdst Unavy, ktera je nad

hranici normalni, &né Gnavy. (pozn. edit.)

OTAZKA LECBY

Kauzalni 1écba neexistuje. Kazdy reaguje
priznivé na néco jiného. Pacienti
zkousSeji ritizné alternativni postupy.
Alternativni medicina hodnotila a 1é¢ila

1épe mluvit o psychobiologické dispozici.
Proto je také vhodna spoluprice
internisty, imunologa a psychiatra. Ale,
kazdy ztéchto odbornikii miize mit jiny
pohled, coZz miize vést k nejednotnosti,
ktera je pro pacienta nevhodna. Pacient
pottebuje nalézt svého 1ékare.

vylouceni chorob vyvolavajicich tinavu),
2/ symptomova kritéria (11 symptomii,
napt. zvySena teplota, bolesti v krku,
citlivost az bolestivost lymfatickych
uzlin, bolesti kosterniho svalstva, protra-
hovana tinava po namaze, bolesti hlavy,
migrujici otoky, bolesti kloubii, neuro-
psychické poruchy, poruchy spanku,
rychly néstup potizi). 3/ fyzikalni
kritéria (teplota, faryngitida, drobné
hmatné lymfatické wuzliny). Test je
pozitivni, jestlize jsou pozitivni obé
hlavni kritéria, 6 z 11 symptomovych a 2
z fyzikélnich kritérii. Jestlize nejsou
pritomna 2 fyzikalni, tak musi byt
pozitivni 8 symptomovych. Ti, co do
toho nespadaji, napt. chybéji 1—2 body,
maji smulu (vyrok pacientky). A kam
patii? Tento test nezachycuje kvalita-
tivné kvantitativni dynamiku potizi
(stejné jako mnoho jinych hodnoceni),
véetné reakce na fyzikalni i psycho-
socialni zatéze. Potize se daji vyjadrit v
bodové stupnici 1-7 (napf. od malé
unavy do neprekonatelné, od malé
bolesti do netinosné). Jestlize se sejdeme
se simulanty, zminovany podrobny
rozbor dynamiky nemoci mize tento jev
ozrejmit.

pacienta bez ohledu na to, zda znala
klinickou jednotku CFS. I kdyz vysledek
1ééby nemusel byt tspésny, pro pacienta
to znamenalo ptijeti jeho nemoci, coz
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samo o sobé vede k uklidnéni. Je tfeba
hodnotit individualni zkuSenost. Da se
souhlasit s nazorem, Ze problém nemoci
je zpraktického hlediska uziteénéjsi
hledat v 1écbé nez v diagnostice (Steidl a
spol. 1993).

U né&s na nepfiznivy vliv ,jednani
mediciny” pfi nejasné diagnbéze pro
zhorSovani CHF upozornuji téz Vrubel a
spol. (1996), ale podrobnéji zkuSenosti
nerozebiraji. Bystron (2006) upozornuje
na  chybu  bagatelizovat  obtize
nemocného. PiSe, Ze dobrych vysledkta
mizZeme dosdhnout, kdyz s pacientem
postupné, na zakladé ziskanych
poznatkli  z komplexniho  vySetfeni,
feSime jeho dil¢i potiZze, postupné je
odstranujeme. Tim ziskdme divéru a
zlepSujeme viru pacienta v mozZnost
postupného uzdraveni. U  vétSiny
pacienti najdeme zichytny objektivné
dokumentovatelny bod, na zakladé
kterého je pak mozné posuzovat
pracovni schopnost postizeného clovéka.
Unavu je pak moZné hodnotit jako
sekundarni projev zjisténého zakladniho
onemocnéni. Na druhé strané je 1écba
naroc¢na pro lékare, ktery se zproble-
matiky mtize unavit.

Léceni nemoci ma byt individuélni, s
citivym psychoterapeutickym pristu-
pem. Tlumit bolest, 1éc¢it spanek,
nepirekonavat Gnavu nésilné. Zalezi na
aktuadlnim stavu. Snazit se obnovit
psychickou rovnovahu. Potieba chapa-
jictho clovéka. Nouza (2008) uvadi
nespecifickou 1é¢bu: Vitaminy A, B, C, E.
Imunomodulaéni latky (imunoglobulin
aj.), 1 kdyz nékteré prace o jejich vlivu

Autor: Felix Irmis,irmis.felix@chox.cz

Psychiatrie a Psychosomatika, Praha

pochybuji. Pii teploté Paracetamol,
Ibuprofen. Enzymoterapie. Nizsi davky
tricyklickych antidepresiv (Prothiaden),
eventuadlné SSRI, selegilin, trezalka.
Antidepresiva, i kdyz nepredstavuji
kauzalni 1écbu, prinaseji ulevu od
depresivnich a tuzkostnych ptiznak.
Mineraly - zinek, hotéik, selen.
Koenzym Q10, echinacea, zenSen, tea-
tree. Mastné kyseliny vrybim nebo
pupalkovém oleji. Lecitin, Ginkgo biloba
pii poruchidch paméti. V nékterych
pracich se pochybuje o a¢inku antibiotik,
antivirotik, stimulancii, eventualné se
uvazuje o jejich prechodném ucinku.

Na zavér se zminim volné o nékolika
vétach etologa Konrada Lorenze (1997):
sPozorovatel nadany uréitym tvarovym
(,racionalné-intuitivnim‘) vnimanim vidi
zcela jasné, kdy s organismem neni néco
v poradku. Moderni medicina a 1ékarska
vychova toto vniméni spise podcenuje.
Je omylem vérit, ze ,klinicky pohled‘ by
mohl byt zcela nahrazen sebevétSim
poctem kvantifikovanych objektivnich
dat a jejich elektronickym vyhodnoce-
nim, byt jsou dnes tato data kjeho
uceleni sebevic nepostradatelna. Lékar
vmasovém provozu velké nemocnice
nemiZze jednotlivého pacienta poznat
dost dikladné. Domaci 1ékat starého
razeni, ktery znal dikladné kazdého
pacienta jako jednotlivce i vSechny jeho
individualni vlastnosti, je na tom lépe,
méa-li konstatovat i nejslabsi priznaky
choroby.*
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POKORNY M.: CO MI DALA KOMUNIKACE

Toto téma jsem vybral, protoze bych si
po absolvovani semestru predmétu
»~komunikace“ chtél ujasnit, ¢eho jsem
dosahl. Neprijde mi, Ze bych se dozvédél
néco nového zoblasti mezilidské
konverzace nebo etikety komunikace
jako takové. Vim, ze pti rozhovoru se
mam divat svému protéjsku do oci nebo
Zze je neslusné rozptylovat se béhem
dialogu jinymi vécmi. Co se tyce
komunikace lékaie s pacientem, coz je
dle mého nazoru hlavni napli tohoto
kursu, je mozna trochu predc¢asné udit se
sdélovat  nepriznivé  diagnézy  ¢i
presvédcovat pacienty (mé spoluzaky),
aby podstoupili 1écbu proti své vili. Ze
statistického hlediska diplom s titulem
MUDr. dostane jen kazdy druhy z nés.
Vétsina z téch nestastnych padesati

procent studentti navic opusti vzneSenou
pudu lékaiské fakulty pravé ve druhém
ro¢niku. Proto mam ztohoto predmétu
trochu smisené pocity. I nad mou hlavou
totiz samoziejmé visi tento Damoklav
mec¢. Neumim si ted’ predstavit, jak se
budu bavit se svymi budoucimi pacienty,
kdyz mi kziskani titulu a patriénych
védomosti chybi jesté velmi dlouhd a
naro¢na cesta. Vzit se do role lékaie je
v tuto chvili pro mne proto narocné.

Samoziejmé souhlasim stim, Ze tento
predmét mé sviij vyznam. Lékar by mél
umét komunikovat jak s pacienty, tak
s jejich rodinami. Mél by byt empaticky,
sebejisty a umét nemocnému pomoci od
fyzickych i dusevnich trapeni. Moc rad
bych tuto Skolu dokoncil a vénoval se
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mediciné. Velmi by mé tésilo, kdyby po
setkani se mnou pacienti odchazeli
s pocitem, Ze mi na nich zélezi, Ze jsem
byl pri setkéni s nimi pfijemny a Ze jsem
jim naslouchal. Vétsinou to totiz, jak
jsem slySel, neni samoziejmosti. Rovnéz
se mi stalo, Ze po navstéve lékare jsem si
pripadal, jako bych jej svou nemoci
obtézoval. Pokud je c¢lovéku Spatné
natolik, aby vyhledal 1ékaiskou pomoc,
neni moc piijemné setkat se spanem
doktorem, ktery pocitd kazdou vtefinu
zbyvajici do konce sluzby. Vim, ze 1ékar
je taky jen ¢lovek a ze ma pravo na to mit
Spatnou naladu. Mél by mit ale
pochopenti pro ¢lovéka, ktery se v diivére
rozhodl svérit pééi o své zdravi prave
jemu. Dle mého nazoru se vtomto
aspektu li§i 1ékarska profese od
ostatnich.

Zajimalo by mé, jestli se da takovému
chovani/citéni naucit. A jestli je vtubec
dobry napad chtit po nékom, aby se
dlouhé hodiny stravené v ordinaci
pretvaroval. Piredmét ,komunikace“ ale
otevird zajimavou moznost prozit si na
vlastni kiizi pocity ¢lovéka, ktery proziva
néjaké trapeni. At uZz jde o poruchy
vniméani, jako je hluchota ¢i nevidomost,
nebo o problémy psychické. To je
trapeni, jaké si zdravy ¢lovék nedokaze
predstavit. Cviceni, které v seminarich
provadime, se sice muze zdat
jednoduché a misty détinské. Na konci
aktivity mé ale vzdy zaskodi, co se o sobé
clovek dozvi, je-li takovouto
jednoduchou hrou ke kyZzenému pocitu
doveden. Zminil bych napiiklad cviceni,
jehoz cilem bylo zprostfedkovat nam
pocity  nevidomého  ¢lovéka.  Se
zavienyma ocima jsme pobihali po
budoveé fakulty a kazdy slepec mél u sebe
svého navigatora, ktery jej mél rukou
vést. Zpocatku jsem byl otraveny, ze
misto toho, abych byl ve ¢tvrtek vecer uz
v klidu doma, hraji tady nesmyslné hry.
Po chvilce jsem ale pochopil, jak

pozoruhodny zézitek prozivam. I kdyz
jsem védél, ze mizu oci kdykoliv otevrit,
snazil jsem se prozit si tuto zkuSenost.
Najednou clovéku bleskne hlavou
myslenka, jaké by to bylo, kdyby oteviel
o¢i a nevidél. Kdyby z niceho nic prisel o
takto dilezity smysl. Myslim si, Ze
takovéto metody ndm mohou pomoci
pochopit pocity a kazdodenni ttrapy
postizeného clovéka. Mozna by takovy
zazitek méli mit Sanci prozit na chvili
vSichni lidé. Nejen studenti mediciny.
Toto je jedna zvéci, které se mi na
predmétu ,komunikace“ libi. Konec¢né
jsem totiz pochopil, co to slovo znamenéa
v praxi. Za to jsem velmi vdécény.

Doufam, ze lékarskou fakultu uspésné
absolvuji a stanu se 1ékatem. Chtél bych
se stat dobrym lékafem. Co ale termin
dobry lékar vibec znamena? Je to
clovék, ktery ma dokonalé znalosti o
lidském télu a pochodech, které se v ném
odehravaji? Nebo je to ¢lovek, ktery se
na Vas usméje hned mezi dvefmi
ordinace? V idedlnim ptipadé by to asi
mélo dojit k syntéze téchto vlastnosti a
dobry doktor by se mél rovnat souslovi
perfektni c¢lovék. Mozné by bylo naivni
myslet si, Ze ze mé nékdy tento
sperfektni ¢lovék” bude. Udélam pro to
ale maximum. Je ted pro mne tézké
predstavit si, co vSechno 1ékarski praxe
obnési. Doufam ale, ze si jednou
vzpomenu alesponl na c¢ast poznatki
z predmétu ,komunikace®.

Na zavér bych se chtél zminit o
samotném pribéhu vyuky tohoto
predmétu. Musim Tici, Ze jsem byl ze
zacatku trochu rozCarovan ztoho, Ze
mam  ¢tvrteéni  podvecer  travit
povidanim o vécech, jez jsou dle mého
urceny az pro zacinajici 1ékare, kteii uz
maji uréitou jistotu, ze tyto véci aplikuji
vpraxi. Ktefi uz dosdhli urcitého
uspéchu tim, Zze absolvovali jeden
znejtézsich studijnich obort vibec.
Postupem casu jsem ale zacal pocifovat
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radost ztoho, Ze mam Sanci zkusit si
alesponn néco ztoho, co mozna bude
mym zaméstnanim. V ostatnich
predmétech se totiz hledi pouze na
védeckou otazku této discipliny. Kdyz se
naptiklad ¢lovék dozvida teoreticky, jaky
je prubéh kancerogeneze, nemysli pri
tom na to, Ze se tento proces déje
v lidské bytosti. V myslici lidské bytosti,
ktera proziva jisté emoce spojené s touto
zménou. Neumim si predstavit, jak bych
se jako Clovék vyporadal se situaci, ve
které bych mél clovéku, kterého znam a

ke kterému mam néjaky vztah, sdélit
zpravu o zavazném onemocnéni, jez
pravdépodobné od zakladu zméni jeho
zivot. Diky predmétu ,komunikace“ si
ale zhruba mohu uvédomit, jak se takovy
clovék citi. I kdyz jsem na zacatku své
prace napsal, ze tento predmét dle mého
nazoru nepatii do druhého roc¢niku
mediciny, jsem rad, Ze jsem se vtom
tvrzeni pravdépodobné zmylil a Ze jsem
ho absolvoval. Dékuju Vam, pani
docentko.

Klobouky u Brna 15. 11. 2010 Michal Pokorny, kruh ¢. 14

MASARYKOVA UNIVERZITA, LEKARSKA FAKULTA, VSEOBECNE LEKARSTVI, 2.
ROCNIK. SEMINARNI PRACE Z PREDMETU KOMUNIKACE A SEBEZKUSENOST
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GLOSY

HONZAK R.: V — JAKO VEDA; POMOZTE ROZSIRIT LIDSKE

POZNANTI!

,V*“is very very extraordinary...

Text starého slagru (to jesté neexistoval termin ,hit*)

Védy jsou prachobycéejné a krom-
obycejné, alespon tak nas to uci nejvetsi
teoretik védy minulého stoleti Thomas
Kuhn (1922-1996) v publikaci The
Structure Of Scientific Revolutions. Ty
prvni (fyzika, chemie, historie, sociologie
atd.) podporuji a rozvijeji teorie, jez lze
oznacit za sucharské, ty druhé (napft.
vécné posmivana, opomijeni a zneuzna-
na patafyzika) se zabyvaji problémy,
které tém prvnim nejsou dost vznesené,

nebo by mohly nabourat peclivé uplaca-
nou, ale vratkou stavbu teorii.

V Zadné historické publikaci nenajdete
udaj o tom, Ze ,Stalina trapily hlasité
vétry. Ve spolecnosti jinych lLidi zvuk
maskoval tim, Ze hlasité rachtal
sklenénou karafou na vodu. Kuriéznti je,
Ze stejny problém trapil i Adolfa
Hitlera®. Pritom pravé to mohla byt
pri¢ina jejich potapanych myslenkovych
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pochodd, jak ukazuji nejnovéjsi vyzkumy
o vlivu bakteridlni strevni flory na
mozek.

Disidentska role kromobycejnych véd
mé vSak nesmirnou vyhodu vtom, Ze
nikterak neomezuje kreativitu a spolu
s Pierrem Teilhardem de Chardin tyto
pristupy séazeji (u Husaka) na nahodu,
na moment pirekvapeni, na serendipity.
Milenci védy néasledujici ptikladu stryce
Frantiska ze Saturnina, poutnici slepymi
netieba) dostavaji v USA Darwinovu
cenu za zkvalitnéni genetického poolu
tim, Zze se vymazou z Knihy zivych a
nepredavaji své sobecké geny dal.

Darwinova cena se udé€luje za
nejkuri6znéjsi smrt. V prredlonském roce
ji obdrzel clovék, kterého umlatil
automat na Coca-Colu, kdyz se z néj
snazil vypacit plechovku, aniz by
zaplatil. V loniském roce to byl rozhnéva-
ny vozickar, ktery nechtél céekat na
piijezd vytahu a na tieti pokus vyrazil
invalidnim vozikem jako beranidlem
dvere Sachty, do které spadl. To lze
povazovat za odklonénou tvar krom-
obycejnych véd analogickou s objevem
atomové pumy bédami prachobycej-
nymi.

(http://darwinawards.com/darwin/dar
win2010-08.html)

Nicméné pozitivni obraz kromobycej-
nych véd jednoznaéné dominuje a
prinasi lidstvu jednak nesporny uzitek,
ale také neskonalé potéSeni, coz o
druhém védeckém proudu rici nelze.
Domaci kutilstvi (vyroba kyje zpiana,
vibrator na parni pohon) organizované
dnes prevazné televiznimi stanicemi je
nékde na puli cesty mezi obéma, le¢ o
nékolik pater nize, prestoze i ztéchto
urovni obdas vytryskne jisktfivy gejzir.
My, védci kromobycejni, kutily rozhodné
nepohrdame, aniz se nad né vyvySujeme.

Smyslem tohoto textu je ptizvat Sirokou
vefejnost k védeckému vyzkumu tykaji-
cimu se Antropologie automobilu,
ktery patrné vytvori paralelu Kantovy
~Antropologie zpragmatického hledis-
ka“, povazovanou za teoreticky zaklad
védecké psychologie (filosofové se o jeji
kvalité nevyjadiuji uctivé, ale psycho-
logové na ni nedaji dopustit, prestoze ji
zadny z nich necetl).

Mné byla svérena kapitolka o agresi, jejiz
soucasti jsou také NADAVKY ZA
VOLANTEM. Prosim vSechny laskavé
Ctenare, aby obohatili mou sbirku svymi
vyroky, eventudlné zajimavymi vyroky
svych bliznich. Aby byla dodrzena
pravidla slusnosti na téchto strankach (a
taky aby to neukradla konkurence),
zasilejte mi, prosim, perly expresivni
ceStiny  do emailové schranky
nadavani@seznam.cz, ziizené specialné
pro tento ucel.

Aby bylo mozné zjistit, zda vtomto
smeéru existuji jesté genderové rozdily,
oznacte laskavé pohlavi F (Zeny), M
(muzi) a pro analyzu vlivu véku na
slovnik (a tzv. buzz words) za pismeno
napiste ¢islici oznacujici vék (mozno od
piredskolnich déti po posledni slova).

Vérim, ze soubor vyrokd ze situaci
maximalniho vzepjeti ducha ve streso-
vych momentech vysoko pired¢i morbid-
ni sbirku nejcastéjSich vyrokd pred
smrti, obsahujici dekadentni véty typu:
Tatinku, pro¢ mam na hlavé jablko? A
pro¢ by se v letadle nemohly otevirat
dvere? Ja se podivam, zda je to nabité.
Udelej na toho blbce grimasu, kdyz ho
budeme predjizdét! Ano? Ale jen pies
mou mrtvolu!

Dékuji mnohokrat a slibuji, zZe za
Nobileho cenu uspordddm velkou
trachtaci, kterd  predéi  vsSechny
prredvolebni gulase.
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DISKUSE

BARBARIC J.: SELEKTIVNI KRITIKA KNIHY SOUCASNA
PSYCHOTERAPIE ANEB KRITIKA KVANTITATIVNIHO
VYZKUMU NA KONKRETNICH PRIKLADECH

Tuto esej pisi a uverejniuji z podnétu nékterych kapitol zminéné knihy, ale také z podnétu
Mezinarodntho psychoterapeutického sympozia 2011, které poradala Katedra psychologie
Fakulty socidlnich studii Masarykovy Univerzity a casopis Psychoterapie ve dnech 26.—27.
kvétna 2011 v Brné. Protoze toto sympozium bylo vénovano oblasti viyzkumu psychoterapie,
explicitné formulované téma znélo: ,CO A JAK UMIME ZKOUMAT V PROCESU
PSYCHOTERAPIE® aneb ,ODKUD VIME TO, O CEM SI MYSLIME, ZE O PSYCHOTERAPII
VIME®.

1. UVEDENI DO TETO ESEJE
Gregory Bateson (1904-1980) byl

jednim ztvirct aktudlni postmoderni
epistemologie’. Byl jednim znejvyzna-

filosoficka disciplina zabyvajici seupodem,
predmstem, povahou, rozsahem, procesem a

vysledkem  poznavani; jako samostatna

N oo e ~ filosoficka disciplina se profilovala az zasluhou
Veédéni o wdeéni®, jiny vyraz pro teorii KANTA v 19. stoleti, i kdyZ i fedtim byla ve
poznavani a poznani, noetiku, gnozeologili filosofickych Gvahach iftomna; rozliduji se
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mnéjsich mysliteld dosavadni historie.
Navzdory tomu neni porad dostate¢né
znamy. Mozna proto, Ze porozumeéni
textim, které formuluji neobvyklé,
progresivni mysleni, vyzaduje znac¢nou
psychickou (a nékdy i fyzickou) investici.

Ve své knize?, ktera vysla v angli¢tiné v
roce 1979, ma kapitolu: Dodatek -
Doba je vymknuta z kloubi. V této
zavérecnd casti své knihy kromé jiného
pise:

sNa jednadni Vyboru pro metody
vzdélavani 20. cervna 1978 jsem
poznamenal, Ze soucasny vzdélavaci
proces je z hlediska studentt
slendriansky. V nésledujici poznamece se
pokusim sviij néazor vysvétlit. Je to
otazka zastaralosti. Mnohé, co se dnes
vyucuje na univerzitach, je nové a jde
sdobou, ale predpoklady nebo
vychodiska, ze kterych nase vyuka
vychazi, jsou staré a, tvrdim, zastaralé.
Tyka se to takovych pojmi jako:

1. Karteziansky dualismus, oddélu-jici
»,mysl“ od ,hmoty*“.

2. Zvlastni fyzikalismus - zlozvyk
pouzivat fyzikalni priméry pro popis
mentalnich jevi.

Nase antiestetickd domnénka, vychaze-
jici zdtrazu, ktery Bacon, Locke a
Newton kladli na fyzikalni védy, totiz ze
vSechny jevy — véetné mentalnich — se
daji a maji zkoumat a hodnotit po
strance kvantitativni...”

noetické ¢i epistemologické sy, které mezi
sebou v djinach filosofie ¢asto oste soupély
(soupgili a soupéi lidé, ne sniry (jb)), nap.

A. Bateson dile rozvadi mysSlenku
zastaralosti myslenkovych vychodisek
do rtznych pragmatickych, intelektual-
nich, ideovych i politickych dopadd.

S Batesonem se — kromé jiného -
jednoznaéné shoduji v nézoru na
zastarala myslenkova vychodiska —
v tomto ptipadé pro popisy mentalnich
jevi a jejich vyzkum. Myslenka kvanti-
tativniho vyzkumu ve védach o clovéku
je prosté velmi zastarald a totalné
scestna. Byla zastarala jiz za Batesona, a
nyni mame rok 2011.

A kdyZ uz nas ani myslitelé jako Bateson,
Einstein ¢i mnozi dal$i podobni moudfi
a vzdélani neochranili pred aktualni
zastaralosti mySleni ve védé, tak
nezbyva nez fici: Bith ochranuj3 stu-
denty 1 konzumenty sluzeb psycho-
logicko-psychiatrickych pred myslenim
typu:

,Kdyz terapeut zna vysledky zkoumdni
ucinnosti terapeutického postupu, ktery
sam uplatniuje, miize byt realistictéjsi ve
svych ocekavanich (zda miize klientovi
pomoci, vjaké oblasti a do jaké miry).
Z hlediska tispésnosti psychoterapie pro
konkrétniho klienta miize rozpoznat
rizikové faktory a napr. dobie odhad-
nout potirebny pocet setkani pro dany
typ potizi... Napriklad terapeut posky-
tujici  kognitivné behavioralni lécbu
miize vychdazet z nasledujicich informaci
0 oCekavaném ucinku psychoterapie a
dulezitosti jejich jednotlivyjch ¢asti: KBT
unipolarni deprese, tak, jak je zkouma-
na, obvykle trva 16 tydnit a po jejim
ukonceni je priblizné 50 % zcela bez
depresivni symptomatiky...“

racionalismus, sensualismus, empirismus,
objektivismus,  subjektivismus, idealismus,
relativismus, skepticismus, agnosticismus,&jiov
konstruktivismus (viz nap Filosoficky slovnik
(kolektiv auton). Nakladatelstvi Olomouc, 1998.

3 Tato formulace je prosteden z proje¥ mého
naprostého zoufalstvi z vykloubeného stavu
VEci...

2 Gregory Bateson: Mysl aijpoda — nezbytna
jednota. Malvern, 2006. « Timurdk v knize Sotasna psychoterapie, Portal

2010, str. 549-550.
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Toto je jenom kratky extrakt z kapitoly
¢islo 35 v knize Soucasna psycho-
terapie. Tato kapitola se jmenuje
Psychoterapie podloZena vyzkumem. Zel
ale i dalsi radky v této kapitole i v kapi-
tolach dalSich, o kterych se zminim,
obsahuji obdobné absurdnosti! Obsahuji
navadéni k takovym zplisobim mysleni,
které se vydavaji za védecké, pricemz
takovymi rozhodné z hlediska dnes$niho
stavu poznani (a epistemologie) nejsou!
Obsahuji navadéni k takovym zptisobim
mysSleni, jez jsou pro lidi, kteri
z jakéhokoli divodu hledaji psychotera-
peutickou pomoc, potencidlné nesmir-
né nebezpecéné. Nebezpecné proto, Ze
nesou obrovsky potencial ¢lovéka posko-
dit! Vysvétleni toho, proc¢ a jak je mohou
poskodit, je soucasti této eseje. Budiz
zde ted jenom Treceno, Ze potencial
skodit lidem je obsaZen v neadekvatnim
zobecnovani o lidech, ze kterého
plynou hrubé chybné usudky, a
pak skutkys.

A tudiz, ano, tyto zpiisoby mysleni lze
také oznacit za neetické!

Cilem této eseje je poukazat na absurdit-
tu ¢i pseudovédeckost nékterych prezen-
tovanych zptsobti mysleni ve vztahu
k psychoterapii, které se vknize Sou-
Casna psychoterapie objevily.

V zasadé by vSe, co tato esej chce Tici, Slo
shrnout do dvou vét a ty by znély:

Jakykoli kvantitativni a tudiz také
pozitivisticky, objektivisticky vyzkum

s Pr&¢ vtéto dol pracuji s klientkou, které
piede mnou chodila do psychoanalyticky
orientované psychoterapie My Uzkostnym
stavim; a kolegyd, ke které chodila, tuto
klientku postupn ,preswdéila’, Ze jednak byla
uréité nechéné dit (nagiklad na zaklad kresby
rodiny) a Ze ji tata igjm¢ v ditstvi sexuéldy
zneuzival (na zaklad,symptomi“), ale Ze si to
ona, klientka, ¥dom¢ nepamatuje ...klientka
postupi témto interpretacim“ ugftila, ¢im se
jeji stav vyrazs zhorsSil.

v oborech psychologicko-psychiatric-
kych, tedy vcetné psychoterapie, je
metodologicky, z pohledu aktualni epis-
temologie a teorie védy, neobhajitelny a
nema zadnou vypovidajici hodnotu!
Kniha Soucasna psychoterapie je zara-
movana kvantitativnim  vyzkumnym
mySlenim a pozitivistickou episte-
mologii, tudiz je hrubé vzdalena soucas-
nému stavu védeckého mysleni a pozna-
ni vsocialnich védach. Tak jsou ko-
mentované casti této publikace, ktera se
vydava za védeckou a kterd ma ambice
byt moderni ucebnici, zavadéjici, neve-
decké®, a tudiz neprtijatelné!

Takova vyjadieni je potieba zdtvodnit a
vysvétlit. A takova vysvétleni a zdivod-
néni nutné nemusi byt ,snadni“ ani
stru¢na, a tudiz tento clanek miize od
pripadného ¢tenare vyzadovat:

a) jistou trpélivost to precist celé, aby
mozaika, skladana ze slov, byla na konci
snad tplna;

b) ochotu o ¥cech gemyslet; a c) fipadre
si precist rejaké dalsi relevantni autory, jako

s Prijde mi ,oztomilé", Ze v knize Sdasna
psychoterapie je kapitola 38, nazvana Okrajové
pristupy (autéi jsou Zbyrek Vybiral a Ester
Danelovd), a v ni podkapitola s nazveridgcké

a needecké; z této podkapitoly na sta®06
cituji: ,Velka ¢ast psychoterapeautby se dnes
nejspise shodla na nasledujicich
charakteristikdch pseudowdeckych nabidek:
...vytvéreji faleSné systémy viry* ndptim, ze
nékdy velmi vehementh pozaduji, aby klient
prijal jejich vyswtleni (nap. Ze za jeho potize
maZe ukité zapomenuté, v§snené zneuZiti
v détstvi, k rmuz ukité muselo dojit); to jsou
presré ta zobec#ni, kter4 jsou typicka pro
pozitivistické a objektivistické mySleni, ngle

s psychoanalyzou a odvozenymi
psychodynamickymi ~ Skolami! A  navic,
.metodologické kapitoly* knihy Satasna
psychoterapie, vehemegtipozaduji, abyten&
piijal faleSny systém viry* v pozitivistickou a
kvantitativni epistemologii a metodologii!
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jsou kugtikladu Poppet Feyeraberit]
Bateson, Maturaria zéeskych autar treba
Zderzk Neubauéf, jejichz prace vysstluji
nepozitivistické&' mysleni mnohemiesrji,

neZ je v moznostech této eséje.

7 Popper, R. Karl: Logikaddeckého zkoumani.
Oikoymenh, 1997.

¢ Feyerabend, P. K: Rozprava proti metod
Aurora, 2001.

s Vlastnim rémecké vydani této Kkove
publikace: Maturana, R. Humberto, Varela, J.
Francisco: Der Baum der Erkenntnis. Goldman.
1984 ¢asto se cituje spiS vydani anglické
s nazvem The Tree of Knowledge).

© Neubauer Zdetk: O paatku, cest a znameni
¢asu. Malvern, 2007; autor se krénjiného
zabyva filosofii ¥dy, a tedy i epistemologii;
velmi dobry znalec praci a myslenek Gregoryho
Batesona, o kterém kdysi davno publikoval také
vjiz zaniklém casopise Kontext, ktery byl
periodikem Sekce pro rodinnou teraliS.

1 Jiz zde zakladni shrnuti ne-pozitivistickych
mySlenkovych vychodisek v kontextu obor
psychologicko-psychiatrickych: a) neexistence
moznosti objektivniho pozorovani, a tedy
objektivniho poznavani a poznani; pozorovatel
svymi  prekoncepcemi oviiwje vysledek
pozorovaného d&e; b) neexistence linearni
kauzality g popisech a vykladech mentélnich a
behavioralnich fenomén— nelze uit, co je
¢eho gicinou a co jeceho nasledkem; c)
nevyhnutelna nutnost systémového a
kontextového mysleniippopisech a vykladech
mentélnich a behavioralnickjd (neadekvéatnost,
mySlenkova chybovost nahliZzeni davéka jako

na monadu); d) nevyhnutelna nutnost nahlizeni
na mentalni a behaviordlni fenomény jako na
zcela jedinéné a neopakovatelné, a tudiz
nezobecnitelné; e) vSe, co povaZzujeme &on
co si myslime, Ze vime, je pouhym konstruktem
interaktivni kombinace biologickych a socialnich
— jazykovych procds

2 Dolie si pamatuji na dobu svych univerzitnich

experimentalni psychologie, logika i obecna
psychologie a také filosofie. fi8ly mi hruke
odtrzené od reality. Neth jsem vté dob
diferencovagijSi  pojmoslovi, abych u#h
presreji reflektovat, co mi na&hto gednetech
vadilo. Kdyby mi rkdo tehdy byl fekl, Ze
prijdou dny, kdy se budwito tématy zabyvat
dobrovolrg, a dokonce rad, jenom bych si
poklepal natelo. Nu, a ty dny tady jsou. Je to jiz
cca dobrych 15 let, co se jimi zabyvam. A co vic,
povazuji zvladnuti &hto témat za zcela
nevyhnutelné pro to, aby¢kdo byl, nebo i
Sanci se stat dobrym praktikujicitemesinym
psychoterapeutem  (pfipact  psychologem
v ngaké jiné aplikované podéb nebo
psychiatrem...). Celé je to vduchu toho, co
Albert ENSTEIN velmi Usporg a moude
formuloval v mySlence: ,Teorie tuje to, co
mohu pozorovat.Reeno jinymi slovy — zfisob,
jakym o s¥té premyslim, rozhoduje o tom, jaky
swt vidim. Tedy pak také st ¢i swty svych
psychoterapeutickych Kklieit Dobry femesiny
psychoterapeut musi W@n piesrt myslet,
mySlenkoé¢ reflektovat velké mnoZstvi &ei
mnoha fiznymi zpisoby (a ne &ak automaticky
aplikovat obecné #edpoklady a techniky).
Ozna&uji psychoterapii zaremeslo v nejlepSim
slova smyslu a mam tim na mysli, Ze je tca)
¢emu se Ize nait. Pouze na rozdil od mnoha
jinych tfemesel se totorfemeslo nevykonava
rukama, a dokonce ani Usty, ale printarn
»mozkem a srdcem®.

Logika, filozofie, epistemologie, metodologie
jsou nesmiré dulezité discipliny, protoZze ugi
nawit motivovaného Zaka jesre myslet a citit*
(mySleni a ciini nelze oddit ¢i oddlovat).
VSak pouze vf{ipac, Ze jsou podané jednak
adekvatd — ve smyslu: na aktudlnim stavu
.P0znéni nebo mysleni“, a pak také srozumiteln
coz neni jednoduché. Nevyhnu se zmince o
motivovaném Zakovi — jde o to, st rekteré
texty z gchto oblasti je pro dkteré lidi velmi
narané. Mnohdy to chceipmyslet o kazdés®.
Desitky minut nebo i hodiny. Hledat v jinych
zdrojich, vjinych knihach, abych doplinil
pojmoslovi, které mi umozni pochopit. (I kdyz to
pochopeni samégjmé bude ryze subjektivni.) A
to vSe vyZaduje motivaci. Ta ke vywrat
zraiznych zdraj. Jednim z nich je také dobry

studii psychologie; iednty, které jsem nejvice E((:)I;ili.slfen\t/nz;j lany, zkuSeny a ... moudry a
Jnenavickl“,  byly metodologie, statistika,
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2. PROLOG

Nad touto eseji sedim i spim jiz hodné
dlouho. Také jsem déaval predbézné verze
¢ist nékterym kolegim a kamaradtim a
nékteré jejich postiehy jsem zohlednil.
Jedna z pripominek byla, ze bych mozn4
nemél psat prili§ emocionalné, pry ze to
miiZe zbyte¢né nékteré ctenare popouzet
nebo snizovat divéryhodnost ¢i serioz-
nost. Na zakladé této pripominky jsem
sice néktera slova vynechal, ale neminim
opoustét otevirenou emocionalitu svého
projevu. Takzvand — tfeba védeckad —
vécnost je iluze a mytus. Mam za to, Ze
zadné lidské konani neni bez emoci.
Emoce jsou na pocatku jakékoli moti-
vace a emoce provazeji jakékoli chovani.
I klid je emoce. Humberto Maturana,
jeden z dalSich nesmirné zasadnich a ne-
dostatec¢né znamych mysliteld dosavadni
historie, fekl: ,Lidé pouzivaji svij ro-
zum, aby zdivodnovali své emoce.“ A
také vjedné prednasce rekl: ,Védci se
nedohaduji o svych nazorech, dohaduji
se o svych vztazich.”

Kdyz bychom odhlédli od politicko-
mocensko-ekonomické motivace nékte-
rych takzvanych védcii, je potteba Fici,

1 Zrovna teba u Freudaitéte teba knizku: Kerr

John: Nebezpgma metoda. Prostor, 1999) i

Monitze (pro zakladni iehled i zde:
http://en.wikipedia.org/wiki/Lobotomy  velmi
powny je také biograficky filmFrances je
nemozné od jejich
abstrahovat, stefn tak jako feba u
farmaceutickych firem a gdaci“, kteti pro ns

mocenskych — mdtiv

Ze ,,Cisté” (apolitické) zpiisoby védeckého
mysleni maji svlj vyvoj2. Pri takové
abstrakci bychom mohli povazovat
hloupost nebo eufemisti¢téji Feceno
myslenkové slepé skvrny Monize a jeho
lobotomii ¢i Freuda ajeho psycho-
analyzu (a mnoho dalSich) pouze za
sprodukt doby*.

Avsak slepé skvrny, které se objevuji
v knize Soucasna psychoterapie, ktera
vysla v kvétnuroku 2010, nelze
omlouvat tim, Ze jsou ,produktem
doby“. Zptisoby védeckého mysleni jsou
dnes jiz Gplné jinde, nez jak jsou na (nize
specifikovanych) nékterych mistech této
knihy prezentovany.

A tak nejenom, Ze z povahy svého byti
nemizu, ale také nechci nebyt
emociondlni. Jde totiz o prili§ vazné ¢i
zavazné véci. Jde o zpiisob mysleni o
tématech psychologicko-psychiatrickych,
vtomto pripadé o psychoterapii. A
zptisoby mysleni o vécech psycholo-
gicko-psychiatrickych nejen Ze pfimo
dopadaji na klienty ¢i pacienty, ale maji
dramaticky vliv na fungovani celé lidské
spole¢nosti. Ovliviiuji vSechny oblasti
zivota jednotlive 1 skupin vSech
velikosti. V profesionalnich i privatnich
kontextech. A to mnohdy nesmirné
destruktivné!

dobs" ocergna Nobelovou cenou. Moniz ji dostal

v roce 1949, coz zas neni az ta#ip davno.

pracuji ~ ¢téte  napiklad:  Virapen  John: e, ) »

Nezadouci &nek — smrt. Slovart Print, 2010). : Je uziténeé pochopit knizku: Kuhn Thomas:
V kontextech psychologicko-psychiatrickych je Struktura ¥deckych revoluci. Oikoymenh, Praha
lobotomie jednim z bajaych iklada toho, co 1997.

ziejmé mél Einstein na mysli f Gvaze o lidské

hlouposti. Jegt absurdgjsi je, Ze byla ,ve své

3. KRITIKA EPISTEMOLOGICKEHO CI MYSLENKOVEHO RAMCE KNIHY

Motto:

Popper: Vsichni lidé maji néjakou filosofii, at' o tom védi, ¢i ne. Tak, jak ma kazdy svou filosofil,
tak ma kazdy také — obvykle neuvédoméle — svou teorii poznani; mnohé mluvi pro to, Zze nase
teorie poznant rozhodujicim zpiisobem ovlivnuji nasi filosofii. Predpokladejme, Ze tato filosofie
nema valnou cenu. Ale vliv nasi filosofie na nase mysleni a jednani je ¢asto primo katastrofalni.
Proto je nutné, abychom své filosofie kriticky zkoumali.
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Einstein: Ne vSechno, co lze spocitat, se pocita a ne vSechno, co se pocita, lze spocitat.

Nemohu se za zadnych okolnosti
ztotoznit s ,mySlenkovym ramcem®,
ktery editoii v komentovanych kapito-
lach prezentuji a reprezentuji. To prosté
nejde prehlizet, pokud doopravdy m4 jit
o ,psychoterapii“, ¢i spi§ o studenty
psychoterapie na strané jedné a o
pacienty ¢i klienty na strané druhé!

Editofi ve Vénovani (str. 13 knihy
Soucasna psychoterapie) kromé jiného
pisi: ,Vénujeme ji také naSim studen-
tim, aby jim byla dobrym prtivodcem a
pomocnikem.“ V tom, Ze knizka ma byt
privodcem pro studenty, spatfuji jeji
nejvetsi nebezpeci! Protoze jiz studenty
uc¢i chybnému mysleni, které bude pro
s,konzumenty“ psychoterapie (ale i
psychologie obecné) nebezpecné.
Zéasadni chybu téchto kapitol spatruji
v tom, Ze uci studenty o lidech a jejich
starostech premgyslet strojovité, mecha-
nisticky, redukcionisticky — objekti-
visticky a pozitivisticky, bez ohledu na
veSkeré odliSnosti a specifika kazdého
clovéka a kazdého mezilidského setkani.

Kritické avahy o ,myslenkovém ramci“
se opiraji o véci, které jsou napsany
zejména ve trech kapitolach knihy:
Kapitola 1: Dnesni psychoterapie
(Vybiral, Roubal), kapitola 2: Je
psychoterapie ucinna? (Vybiral,
Timulak), (ptvodné vyslo v casopise
Psychoterapie, 3 (1), 2009 pod nazvem:
Odkud vime, zZe je psychoterapie
uc¢inna?) a kapitola 35: Psychoterapie
podloZena vyzkumem (Timulak).

Pro¢ budu — pfti kritice ,,myslenkového
ramce“ - komentovat tfi zdanlivé
samostatné kapitoly (ptehledové
publikace) soucasné? ProtoZze maji
explicitntho spoleéného jmenovatele.
Tim spolenym jmenovatelem je néco,
cemu se tikad — vyzkum. Tyto kapitoly

ale také maji implicitniho spole¢ného
jmenovatele a tim je — (jelikoz neni nijak
komentovana) implicitni (,nevédoma“,
cautomaticka“, ,nereflektovand nebo
prosté zamléend) epistemologie.
Vyzkum, epistemologie, a tedy také
paradigma, jsou v kontextu téchto Gvah
nejzavaznéjsi  témata, ktera chci
okomentovat. Totiz zptsob, jak o
spsychoterapii“ premyslime a citime a
mluvime (piSeme), determinuje zptsob,
jak ,ji“ délame. A paklize myslime a
citime nefunkéné (neuzitecn€), pak také
nefunkéné (neuziteéné, neefektivné)
pracujeme a v pripadé psychoterapie (a
obori  psychologicko-psychiatrickych
v §irsim slova smyslu) v lep$Sim ptipadé
nepomihame, v horsim Skodime a
ublizujeme.

Pragmaticky® (zcela zamérné nepo-
uzivam termin empiricky?), lze obtizné

t Pragmatismus (zi. pragma Wc, ¢in) je
filosoficky smer, ktery stavi do pdmedi lidské
jednéni, praxi. Z ni kazdé mysleni vychazi a k ni
zase smuje. Myslenky se astuji tim, zda jsou
prosgsSné, a pravdiva tvrzeni jsou ta, kterd se
oswdcila. Slovo pragmatismus poprvé pouZil
William James v prednasce z rokul898, kde
ovSem za autora tohotaiyodniho amerického
mysSlenkového siru ozn&il Charlese Sanderse
Peirce. KdyZz vSak pragmatismus & pozdiji
znamenat jednoziaé zamdieni pouze na
prosgch a uspch, Peirce se odého vyslovré
distancoval a pro své myslenky pouzival nazev
pragmaticismus. V obou podobach, filosofické i
popularni, byl pragmatismus v anglosaském
swté velmi vlivny, protoZze navazoval na&které
starSi myslitele (jako jsoueremy Bentham, John
Stuart Mill, Herbert Spencer a dalsi) a dale
odpovidal své dab Uz v piibchu 20. stoleti
zatal pronikat i do Evropy a v posledni dobpst
ozivuje.

2 Empirie (zt. empeiros zkuSeny) je zkuSenost
ziskand pozorovanim, pdpad pokusem
(experimentem). Slovo se pouzivd tam, kde
chceme zflraznit cileny a tizeny zpisob
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vyvratit mysSlenku, Zze kazdy lidsky
jedinec je jedinecny. Vcetné jedno-
vajecnych dvojcat, jenom pro jistotu
dodavams. Nemluvé o tom, ze kazdy
mezilidsky vztah je jedineény. V kazdém
jeho momentu. Nelze v ném nic
opakovat. Lidské udalosti se vzdy
odehravaji v jedinecnych a neopako-
vatelnych kontextech a vstupuje do nich
nepieberné mnozstvi nejriznéjsich pro-
ménnych, aniz by bylo mozné predem
védét, jaké proménné to budou a kdy se
objevi! A co vic, aniz by bylo mozné znat
vSechny proménné, které jsou ¢i budou
ve hre! Statistika a zobectovani tudiz
nejsou nastroje, které by nam uzitecné
pomahaly se vtéchto jedinecnych
momentech mezilidskych setkani
orientovat.

Proto v komentovanych kapitolach knihy
Soucasna psychoterapie nemohu a
nechci akceptovat myslenky, které
ilustruji na nasledujicich radcich.

,Priumérni mira uc¢innosti psychoterapie
napri¢ vSemi zahrnutymi vyzkumy cinila

ziskavani zkusenosti. Empirickédy jsou &dy
zalozené na opakovatelnych a ¢otelnych

experimentech.Empirismus je teorie poznani,

kter4 vys¥tluje veSkeré poznani ze smyslovych
zkuSenosti. Tento filosoficky nazor odvozuje od
zkuSenosti i principy poznani. V uzsim smyslu a

v moderni teorii ¥dy znamenad dgny o
experiment (pokus), obvykle o vysledeksjakého

méfeni. Veédy, které pouZzivaji tuto metodu, se

nékdy ozn&uji jako empirické udy: fyzika,
chemie, ¢&sti biologie, sociologie, psychologie atd.,

pokud pouzivaji experimentalni a kvantitativni
sk¥r a zpracovani dat. Od tohoto pojeti empirie

v socidlnich wdach se radikath distancuii.
V socialnich  ¥dach nelze &ci  zkoumat
opakovatelnymi (apod.)  experimenty

kvantitativnimi postupy.

3

http://www.sciencedaily.com/releases/2008/02/0
80215121214.htm; v tomi#danku se piSe o tom,
Ze jednovajend dvofata nemaji dokonce
identickou ani genetickou vybavu, jak se do té

doby nelo za to.

0,68. To znamen4, Ze primeérny jedinec,
ktery podstoupil psychoterapii, na tom
byl 1épe nez 75 % jedinct nelééenych...”
(str. 46)4

Jakou ma tato véta (ktera je vysledkem
svyznamné“ meta-analyzy vyzkumu
ucinnosti psychoterapie) vypovidajici
hodnotu? Co je to ,primérna mira
ucinnosti psychoterapie“? O ¢em to cislo

vypovida? Co méii, nebo tedy zmérilo?!
K ¢emu mi takové ¢islo slouzi?

Ukazete mi nékdo ,primeérnou (ve
statistickém slova smyslu) psycho-
terapii?“ UkaZete mi nékdo wviibec
néjakou ,psychoterapii“? (Tady je totiz
fe¢ o ,psychoterapii®, aniz by byla néjak
konkretizovana.) No, neukéiZete. Ono
totiz nic takového neexistuje. Ona navic
neexistuje ani zadna ,konkrétni psycho-
terapie® ve smyslu nékteré ze Skol.
Existuji pouze konkrétni lidé, ktefi néco,
¢emu fikaji psychoterapie (at uz v této
chvili jakakoli), ,dé€laji“. A tito konkrétni
lidé, kazdy se svymi osobnim ptibéhem a
prozivanim, vnaseji do kazdého setkani
s n€¢jakym klientem ¢i pacientem mnoho
a mnoho proménnych, i kdyby to byli
profesionalové, ktefi se hlasi ke
»stejnému” ,psychoterapeutickému smeé-
ru“ (coz ve zminéné meta-analyze neni
ten ptipad). Co je to tedy ac¢inné na
arovni 0,68?

Podobné nesmyslny je ,primérny
jedinec“. Tedy ten, ktery podstoupil
(né€jakou) psychoterapii, a pak byl na
tom lip nez 75 % (primeérnych) jedinct,
kteri (nijakou) psychoterapii nepodstou-
pili.

« Jak (citlivémuei vnimavému)ctendi tato wta
zni v kontextu Uvah o intimit a jedin€nosti
psychoterapeutického setkani?
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Kdo je tento tajemny ,primérny
jedinec“? Mohl bych se snim, prosim,
setkat?!5

O c¢em tedy vypovida tvrzeni, Ze tento
stajemny priamérny jedinec”, ktery se
setkal spodobné ,tajemnou obecnou
pani Psychoterapii“, byl ,na tom“ lip nez
75 % dalsich tajemnych jedinct, ktefi se
s tou pani nepotkali?

Tato kvantitativni ,zjisténi“ jsou
prosté o nicem nevypovidajici blabol a
existuji lidé, ktefi tomu tikaji véda. To
je to jedna z véci v komentované knize, o
kterych fikdm, Ze jsou nesmirné
zastaralé, zavadéjici, absurdni — a tedy
rozhodné také nevédecké.

Citat: ,,... byly uskute¢nény desitky meta-
analyz, odpovidajicich na rtzné otazky
(napf. Jaka je mira tcinnosti KBT pri
depresi? ...)* (str. 47)...

Ukazete mi nékdo, prosim, néjakou
~pani KBT“? A také mi ukazte tu ,pani®,
ktera se jmenuje ,Deprese”! Vzdyt
takové polozeni vyzkumné otazky je
absurdni.® Nic jako KBT (kognitivné-
behavioralni terapie) neexistuje,
neexistuje vnéjaké c¢isté podobé, ze by
bylo validni ji jakou distou ,mérit“.
Existuji pouze konkrétni lidé, kteri se
k tomuto psychoterapeutickému smeéru
mohou hlésit, ale jejich vycvik znich
neudé€lal uniformni identické jedince,
ktefi by nevnaSeli do terapeutické
situace dal$i proménné.

s No nemohl, protoze nikdo takovy pragmaticky
neexistuje!

s Podobr, jak absurdni jsou mySlenky
lobotomie, nebo ,bd mezi Id, Egem a
Superegem ...

Stejné tak neexistuje zadna ,deprese“’.
Existuji pouze konkrétni lidé se svymi
osobnimi a vysoce jedine¢nymi zivot-
nimi pribéhy (a jedineénymi mozky —
kdyby chtél néco namitat nékdo
sbiologicky“ orientovany), ktefi v né-
jakém obdobi svého Zivota znéjakych
dtvodid prozivaji néjaké pocity smutku,
zoufalstvi, beznadéje, prazdnoty... a
pochopitelné do situace setkani terapeu-
ta a pacienta/klienta vnasi nejriznéjsi
promeénné.

Tudiz jakakoli statistickd odpovéd na
otazku ,jaka je mira tcinnosti KBT pri
depresi® je zcela irelevantni a
s pragmatikou Zzivota a psychotera-
peutického  setkdni  konkrétniho
klienta a konkrétniho terapeuta
nema nic spoleéného. Na zikladé mého
chapani post-moderni, a tedy ne-
pozitivistické epistemologie takové vy-
povédi a zpiusoby mysleni povazuji za
nevalidni, nevédecké, odlidsténé, a
tudiz i neetické (neetické proto, ze
v sobé nesou velky potencial poskozeni
klienta ¢i pacienta)!8

7 Na tomto mist si miZete vzpomenout na
v zatdtku uvedend slova Tinidka: ,Kdyz
terapeut zna vysledky zkoumanicinhosti
terapeutického postupu, ktery sam ufpl,
muaZe byt realistitéjSi ve svych sekavanich (zda
muaZe klientovi pomoci, v jakém oblasti a do jaké
miry). Z hlediska Gsgnosti psychoterapie pro
konkrétniho klienta e rozpoznat rizikové
faktory a nap dolfe odhadnout ptebny péet
setkani pro dany typ potizi... Nididad terapeut
poskytujici kognitivié behaviorélni 1&bu mize
vychazet Z nasledujicich informaci o]
ocekavaném &inku psychoterapie autkZitosti
jejich jednotlivych ¢asti:  KBT  unipolarni
deprese, tak, jak je zkouméana, obvykle trva 16
tydni a po jejim ukotieni je giblizné 50 % zcela
bez depresivni symptomaticky.*

s Absurdnost snahy o statistické zachyce#riid
v mezilidskych setkanich se stava §estice
viditelnou skrze konceptgirkularity a kontextu
interpersonalni interakce, o kterych fefiude
ie¢ (a které byly vramci socidlnich e
formulovany Gregory Batesonem a pak jeho
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Ctéte odstavec (str. 48 v Soudasné psy-
choterapii): ,,Kupiikladu Wampold et al.
(1997) se pokusili odpovédét na otazku,
zda existuje rozdil ve velikosti efektu
riznych terapeutickych pristupi, pokud
jsou srovnavany primo mezi sebou...
Tito autofi shromazdili 277 primych
srovnani rtznych terapeutickych postu-
pu a gzjistili, Ze komparativni mira
ucinnosti se statisticky nelisila signi-
fikantné od nuly. Svou praci zakondili
tim, Ze ,empiricky vsichni zvitézili‘, tedy
Ze mezi jednotlivymi terapeutickymi
postupy nejsou rozdily.*

Ma tato vyzkumna otazka, zda
existuje rozdil ve velikosti efektu
riznych terapeutickych pristupi, pokud
jsou srovnavany piimo mezi sebou,
opravdu néjaky smysl?! Méla-li byt
odpovéd na tuto otazku validni v kon-
textu  statistického, kvantitativniho
vyzkumu, muselo by byt mozné postavit
vedle sebe nékolik rtznych psycho-
terapeutickych pristupi (jenom pro
priklad tfeba psychoanalyzu, KBT, syste-
miku, gestalt, hypnozu...) vjakési ryzi,
Cisté podobé bez intervenovani dalSich
proménnych, a pak ,vyzkouset“ kazdy
ztéchto pristupi na Ttadé zcela
identickych klientii/pacientt, kteti by do
situace jednak nevnesli zZadnou jinou
proménnou kromé své ,diagnozy“,
jednak by po prodélani jedné terapie
zhstali zcela nezménéni, aby mohli
vstoupit do jiné terapie ve ,stejné
podobé®, vjaké vstupovali do terapie
prvni (druhé, tteti atd.). To samo o sobé
vsobé skryva predpoklad, Ze terapie
nebude mit zadny efekt, protoZe jinak by

spolupracovniky v monografii:  Watzlawick,
Beavin, Jackson: Pragmatika lidské komunikace.
Newton Books 2011); zadna statistika neumi
uchopit ani prominlivost® (nekauzalnost)

cirkularity ani kontext a gtom jsou to

rozhodujici faktory v jakékoli mezi-lidské

udalosti;

nebylo mozné efekt terapie na jednotlivé
klienty (¢i vlastné diagnoézy) porovnavat.
Anebo by bylo ,¢istym“ pozitivistickym
vyzkumnym feSenim vyrobit takovy
pocet zcela identickych kloni, kolik by
bylo ,méfenych“ terapii a diagndz.
Pozitivisticky cisté by to bylo pouze
tehdy, kdybychom vyrobili také presné
tolik klonti-terapeutii, kolik terapeutic-
kych smérci by bylo zkouméno... ne, to
by vlastné také presné a cCisté nebylo,
protoze by vysledek beztak odpovidal
pouze situaci ,konkrétni klon néjakého
terapeutického zaméteni, ktery by ale
mél néjaké své jedineénosti v interakei
sklonem snéjakou (predem néjak
definovanou) diagnézou“ ...a tudiZz by
vysledky ani takového — absurdniho a
neetického vyzkumu, i kdybychom ho
byli technicky schopni - nebyly
zobecnitelné!

Pfremyslim o tom, jak je mozné, Ze
profesionalové, kteti si za sviij cil vyty-
¢uji exaktnost, prezentuji koncepty,
které nemohou byt exakini ze své
myslenkové podstaty?

Nanestésti ve vyzkumu, a snad dokonce
vsamotné psychoterapeutické praxi
existuje jiz nyni jakdsi snaha o
sklonovani“ — a tou je ,manualizovani
psychoterapie“ (v Soucasné psychotera-
pii je o ni fe¢ na str. 40 — 42), tedy
kuchaika, podle které ma terapeut
néjakého zaméfeni vpraci snéjakym
pacientem/klientem — krok za krokem —
postupovat. Tento zcela absurdni napad
povazuji za jedno znejvétSich nestésti,
které psychoterapii v poslednich letech
postihlo! Opravdu mne udivuje, Ze se
tento napad do jisté miry prosadil a Ze
existuji lidé, ktefi ho obhajuji. I kdyz,
mozné proto, aby nepiisobili na prvni
pohled zcela scestné, dodavaji, ze
manudly nelze pouzivat rigidné.
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Na prikladu s ,klony“ chci rozebrat jeden
dalsi velky problém pozitivistického
mysleni a pristupu k vyzkumu.

Ty klony by bylo potfeba vyrobit, a tudiz
je ,osadit“ néjakymi vlastnostmi pied-
tim, neZz by samotny experiment zacal.
Klidné by je mohl vyrabét ,nezaujaty”
vyrobce, tedy nékdo jiny nez ten, kdo by
pak experiment realizoval, a také by pak
mohl byt nékdo jiny, kdo by experiment
vyhodnocoval. At uz jakkoli, pribéh a
vysledek experimentu bude - kromé
jiného — dan vstupni ptredstavou ,vyrob-
ce kloni“ o tom, jaké ,vlastnosti“ klony
maji mit, aby experiment probéhl , ¢isté“
— tudiZz jiz na zacatku je problém s
sCistotou“. KdyZz odbo¢im od metafory
s klony a vratim se do ,reality”, vyvstava
tento problém u toho, ¢emu se fika
»diagnoza“. Do pozitivisticky a kvantita-
tivné  zaméfenych  vyzkumu  jsou
zafazovani pacienti ¢i klienti podle
»diagnoéz“. A nékdo musi ty pacienty ci
klienty diagnostikovat. Je zndma skutec-
nost, Ze voborech psychologicko-
psychiatrickych navzdory snaze o presné
popisy  ,diagnoz“ v diagnostickych
manuélech maji rizni lidé mnohdy
riznou predstavu o tom, jak ta ktera
»diagnbéza“ ,vypada“. V ptipadé porov-
navani raznych psychoterapeutickych
pristupi mezi sebou musi také nékdo
rozhodnout, kdo je tedy ten ,spravny“
predstavitel gestaltu, psychoanalyzy,
systemiky apod. Ten, kdo to rozhoduje,
ma ,v sobé“ o tom jiz predem danou

predstavu. Tudiz bude vysledek
experimentu ¢i  vyzkumu predem
ovlivnén  predstavou  téch,  kteri

»diagnostikuji“s, at uz pacienta, nebo
terapeuta.

s Pro zajimavost: David L. ROSENHAN,
americky psycholog, realizoval odvazny a
zajimavy experiment, jehoz vysledky remil v
casopise SCIENCE v roce 1973. Dal dohromady
osm dobrovolnik, ktai se stali ,pacienty

s,Druhy zakladni problém indukce je
jesté zavaznéjsi. Jde o vztah zkuSenosti a
teorie. Pfesnéji o otazku, do jaké miry,
jak si na to ¢ini narok empirismus,
mohou byt skuteéné vsSechny teorie
odvozeny ze  skutefnosti.  Jako
empirickou zakladnu poznani jsme
poznali protokolové véty. V nich musi
byt  vSechny  teoretické terminy
definovatelné  pozorovacimi pojmy.
Podrobnéjsi analyza vsak ukazuje, Ze
vedle pravych pozorovacich pojmi se
musi pouzivat i dispozicni pojmy, které
vyjadiuji vlastnosti predméttd, jako je
napf. rozpustnost ve vodé, hmota,
teplota, inteligence. Kdo chce napriklad
pozorovat, zda se néjaky cloveék chova
inteligentné, potiebuje vzdy pojem, ba
dokonce teorii inteligence, které mu
rikaji, co ma vlastné pozorovat. Tyto
dispozi¢ni pojmy nejsou tedy dokonale
definovatelnymi pozorovacimi pojmy.
Kazdé pozorovani ma uz teorie a
pojmy jako predpoklad. Vysledek
experimentu je dan interakci mezi

postupr ve dvan@cti americkych
psychiatrickych ~ z#éizenich. Ani jeden z
dobrovolnik nentl psychopatologicky

napadnou minulosti pritomnost. K tomu, aby se
stali ,pacienty’, uvedli @ vySeteni drobny
vymysSleny symptom. Kazdy z dobrovolfiilse
okamZig po pijeti choval podle své normy a
samozejm¢ také nemluvil o vymysSleném
symptomu, uvedeném jednoraZqui vySeteni.
Nikdo z persondlu odteni ¢i nemocnic nebyl
informovan o tom, Ze probih&jaky experiment.
U kazdého propu&ti z psychiatrického #&zeni
méli vSichni dobrovolnici diagn6zu schizofrenie,
jenom v jednom fipadt se objevila i diagn6za
manio-depresivni psychoézy. (in: Watzlawick P.
(Hrsg.): Die Erfundene Wirklichkeit. Piper
Verlag, Muenchen 1981); Ukenéni tohoto
experimentu vyvolalo ve své dolelky rozruch

a melo by ho vyvolavat podle mého nézoru stéle!

w0 | jiz zmirény sir Karl Popper poukazal na to, Ze
induktivni postupy nemohou nikdy vést k obecné
platnosti rgjaké teorie; Ize vSak za jejich pomoci
teorie ¢i hypotézy falzifikovat, vyvratit a v tom
spaivé jejich wdecka hodnota.
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experimentilnimi podminkami -
tedy vcéetné ,predsudka“ ¢i teorie
pozorovatele — a pozorovanym
procesem, a ne pozorovanym
procesem samotnym. Tim se ale

stavaji problematickymi zakladni
presvédceni novodobého pojmu
védy...“u

S objektivitou a ,metodologickou ¢isto-
tou”“ (v pozitivistickém slova smyslu) je
konec jesté driv, nez samotny vyzkum
zacal!

Proto nebudu souhlasit s témito odstav-
ci: ...V prisném védeckém vyzkumu je
potfeba nahodné rozdélit osoby do
skupiny 1écené a do skupiny kontrolni.
Od acinkt psychoterapie je tfeba oddélit
placebo efekt, efekt ocekavani a dalsi
nespecifické faktory. Terapie musi byt
podrobné popsand a rozélenéna do
krokt — a nejlépe, kdyZ se provadi podle
manualu. Kontrolovat je tieba i to, jaci
terapeuti se vyzkumu ucastni (napf.
velmi zkuSeni, ¢i malo zkuSeni).
Vysledky by mély byt nasledné
analyzovany témi, kdo svyzkumem
neméli nic spoleéného. Tito posuzovatelé
mohou byt slepi® vtom smyslu, Ze
nevédi, zda Slo o skupinu 1écenou, nebo
kontrolni. Zkoumanymi osobami jsou
vétSinou pacienti  jen s jednou
diagn6zou. Teprve pak se odbornici
obvykle shodnou na tom, ze jde o
védecky ziskana a interpretovana data.”
(str. 52)

»,V psychoterapii nartistd pocet prisné
kontrolovanych prizkumi@ Wéinnosti
realizovanych vétSinou na univerzitnich
klinikich a vakademickych pora-
denskych centrech. V souvislosti s tim se
objevilo téma rozdili mezi zjisténimi
vyzkumnikti a zkuSenosti psychotera-

1 Liessmann K., Zenaty G.: O my3leni. Uvod do

filosofie. Votobia 1994. str. 61.

peuti v ,rutinni“ praxi. Roztrzka a
nedorozumeéni dospély az tak daleko, Ze
néktefi  psychoterapeuti hovofi o
nestastné propasti mezi témito dvéma
svéty. Jak k tomu doslo?“ (str. 39)

Na otazku, ,jak k tomu doslo“, nabizim
prosté vysvétleni. Vuvedenych kon-
textech a na bazi paradigmatu, kde se
tyto véci odehravaji, ,doopravdy“ jde o
dva zcela odlisné svéty a ne o néjaké
nedorozuméni. Akademické pozitivis-
ticky a kvantitativné zamérené vyzkumy
a na téchto vyzkumech postavena kli-
nicka praxe nemaji s ,realitou” lidského
Zivota a trapeni nic spoleéného. Samy
vsobé mnesou hrubé metodologické
myslenkové chyby! Souvisi to také s jiz
zminénou neexistenci ,primérné psy-
choterapie” ¢i ,primérného jedince“. Ma
to ale jesté vice rovin.

V souhrnu jde o ,kontrolovani promeén-
nych® v pozitivisticky a kvantitativné
orientovaném vyzkumu. Piikladem je
formulace: ,,...od G¢ink psychoterapie je
treba oddélit placebo efekt, efekt
ocekavani a dalsi nespecifické faktory.“
Jak si lidé, co toto délaji, mizou myslet,
Ze toho docili kontrolni skupinou? Jak se
mohou domnivat, Ze tim, Ze budou ve
vyzkumu mit kontrolni skupinu, ve které
budou lidé ,vystaveni“ pouze ,nespe-
cifickému“ rozhovoru, budou umét
rozliSit, zZe ve skupiné lidi, ktefi byli
vystaveni ,specifické“ psychoterapii, ma
efekt na svédomi néjaké ,specifické”
plisobeni? Snad tam méli terapeuta bez
ynespecifickych“  faktor“? Terapeuta
bez vztahu? Nékoho, vici komu klient ¢i
pacient nemél Zadna  ocekavani?
Nékoho, kdo by néjak treba nespustil
placebo efekt?

Zaru¢i to snad manudl, podle kterého
néjaky konkrétni , psychoterapeut-robot”
bude provadét néjakou ,robotickou
psychoterapii“? Jak se o tom hovoii ve
vySe uvedeném citatu: ,...Terapie musi

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4)

Stranka 199



byt podrobné popsana a rozélenéna do
krokt — a nejlépe, kdyZ se provadi podle
manualu.”

Idea psychoterapeutickych manualii je
prosté nesporné jednou znejzrad-
néjsich, ktera se kolem psychoterapie
vyskytla. Muzu premyslet, pro¢ to
nékoho napadlo — nu, je to snaha o
zjednoduseni, je to vysledek redukcio-
nistického mysleni o clovéku (véetné
diagnoz), je to vysledek zoufalstvi z toho,
Ze psychoterapie nefunguje tak, jak by si
mnozi prali. A pochopitelné ve vyzkumu
dtsledek snahy kontrolovat proménné,
které jsou ve hre.

Jak lze tento redukcionisticky a
mechanisticky pristup sloudit s intimni a
jedine¢nou povahou psycho-
terapeutického setkani, jehoz
podoba se navic méni kazdym
vyi‘¢enym ¢i nevyrréenym slovem,
pohybem obo¢i, ismévem, slzou a
véim dalSim, co se odehrava a
plyne v ¢ase a prostoru? V mezi-
lidské interakci neni nic, co by se
odehravalo vdany okamzik jako
izolovany projev a Slo by néjak
c¢asové ohranicit. VSe se neustale
proménuje ve vzijjemném ovliviio-
vani...!2

Dobry psychoterapeut umi na vSechny
tyto promény a aktualnosti, ke kterym
v setkani dochazi, reagovat tak, ze to je
klientovi k uzitku?s.

2 Jak je mozné, Zeé&které okolnosti lidskych

Zivotd (nebo rkteri jednotlivci?) se jevi byt tak

odolné/odolni u¢i zménadm. To je pibeh, ktery
S uziténym
psychoterapeutické praci tzce souvisi!

© To je ale obrovska profesionéhidska vyzva

...toto se natit ...a také to aspo po rgjakou
dobu vydrzet.

myslenim o] lidech a

Jak chcete na néco takového napsat
manual — kucharku?

Jisté, dokonce i bez takovych manualt
zel existuji psychoterapeutické skoly a
znich vzesli (pseudo)psychoterapeuti,
ktefi si jedou néjaké své naucené schéma
v zasadé bez ohledu na to, co vSechno
komplexniho a éterického se v tera-
peutickém setkani déje (¢i mlze a méa
dit).

Nejilustrativnéj§Sim a také nejsmut-
néjsim prikladem4 toho je psycho-
terapeuticky postup na zdkladé
diagnézy.

Kdyz ,ma“ nékdo panickou poruchu,
budeme snim délat terapii XY; kdyz
nékdo ,,ma“ hranic¢ni poruchu osobnosti,
budeme snim délat terapii ZQ; kdyz
,ma“ nékdo iizkostnou neurézu, budeme
délat terapii PR apod. (V ramci tohoto
zptsobu mysleni vznikaji i vyzkumné
otazky, podobné té, jaka byla citovana
vySe — jaka je mira dc¢innosti KBT u
depresi?)

Diagnéza je pojmenovani néjakého
shluku potizi, které trapi néjakého
konkrétniho clovéka (a v oborech
psychologicko-psychiatrickych je vysled-
kem prevzeti mechanistického medicin-
ského modelu mysleni). A ano, pripou-
Stim, Ze tento shluk potizi mtize na prvni
pohled u rtznych lidi vypadat podobné
az témeér stejné (napi: nemiizu opustit
sam byt, protoze mam mimo byt Sileny
strach, nemiizu jit ke zkousSce, protoze
nejsem dostatecné pripravend, a asi
mne kvtli tomu vyhodi z VS; nic se mi
nechce, rano se mi nechce uvstat
z postele, ani nemiizu, i kdyz to zkousim,
mél bych, myslim, ale nejde to, nema to
cenu, jsem prazdny, nic nema smysl...; a

« Tteba pokladani pacienta na psychoanalytické

ldZko tak, aby na svého terapeuta n&vid
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takto bych mohl pokracovat jesté hodné
dlouho). Nékdo si muze fict a fekne
agorafobie, socialni  fobie, velka
deprese, XY ..A ,nasadi“ néjakou -
v nasem pripadé psychoterapeutickou —
sintervenci“, ktera by meéla odpovidat
dané diagno6ze. Ale ono to nepomaha...

Ani nemiize. Diagnostické mysleni
v psychoterapii povazuji za dalsi neod-
pustitelnou myslenkovou a metodo-
logickou chybu.’s V zaddné diagndze totiz
nevyctete jedinecny pribéh konkrétniho
clovéka; za kazdym ,shlukem” néjakych
potizi u konkrétniho ¢lovéka se ukryva
zcela jedineény individudlni ptibéh,
ktery se sklada zrtznych udalosti a
mezilidskych vztahi (a rozhodné tim
nemdm na mysli tfeba individuacéné-
separacni obdobi ¢i tvorbu stabilniho
objektu); komentované kapitoly
v komentované knize vSak naznacuji ¢i
podsouvaji, Ze je potfeba se divat na
diagn6zu, abych mél Sanci byt
psychoterapeuticky  tGspésny...; vsSak
opak je ,pravdou”! Terapeuti, kteri vidi
diagnézu, jsou obvykle neutspésni
(pragmatické tvrzeni). Je potreba vidét
konkrétniho c¢lovéka sjeho indivi-
duilnim pribéhem a jeho relevantnimi
vztahy a tomu (plus veSkerému déni
v terapeutickém sezeni) prizplisobit své
terapeutické konani. Diagnostikovani a
zptsob mysleni typu ,,z diagnézy vyplyne
1é¢ba“ je hrubé redukcionisticky, mecha-
nisticky, nelidsky, a tudiz az neeticky.
Kromé skutecCnosti, ze je prosté

15 Zel existuji politicko-systémové kontexty, kde

ma diagnostikovani jako byrokratickjn smysl;

jde o kontexty, kdy formalizovany odbornik

uckli n¢jakému ¢loveku zcela ciles a zcela

formélr¢ ,diagn6zu“ tak a proto, aby tomu
¢lovéku pomohl vrédmci institucionélnich

proces, ale to je upla jiny piibéh, nez otem je
tato esej... je vSak také ukzity! Kdyby

piislusné instituce a v nich fungujici lidé byli
dostaténé vzdilani, nebyla by takova ,ulitba

bohim* uz nikdy nutna!

myslenkové chybny (& propos, ryze
redukcionistické diagnostické mysleni je
chybou i v somatické mediciné; nejde o
to 1éc¢it ,diagnézu“, ale konkrétniho
clovéka; angina u Pepy Novéaka je néco
jiného, nez angina u Jany Vopletalové a
moudii klinikové, tfeba staii dobii
rodinni 1ékari, to dobre védéli).

Od dob prace lidi z MRI* v Palo Alto
vime, Ze projevy lidského chovani jsou
(ano, pro presnost feknéme kratce,
kromé jiného) determinovany komu-
nikaci; komunikace je zpétné-vazebny —
cirkularni — proces, ve kterém se dva a
vice lidi neustdle vzajemné ovliviuji.
Plynou ztoho minimalné tfi zasadni
vystupy: a) jakékoli lidské chovani, které
sice mizeme z né€jakého diivodu oznacit
jako ,problematické“ nebo ,nenor-
malni“, nelze nahlizet jako (pouze)
poruchu jednotlivce, ale rozhodné jako
sporuchu“ komunikace v systému, ve
kterém tento jednotlivec zije (to byl
prece ,divod“ vzniku systémové i
systemické psychoterapie); b) kdyz se
budu pokouset nékoho ,diagnostikovat®,
jsem stim clovékem vinterakeci a
ovliviiuji jeho chovani, tudiz nevidim nic
»objektivniho“ a také nic stalého Cci
stabilniho, co by odpovidalo monadické
definici néjaké ,,poruchy®; c) v biologicky
zameéfené psychiatrii ¢i mediciné vibec
se mysli tak, Ze ,pric¢inou“ ,nemoci“ je
néjakd porucha na biologické turovni
organismu; to je ale opét neomluvitelna
metodologicka ¢i epistemologicka chyba,

© Mental Research Institute, zaloZeny v roce
1959 vPalo Alto jako soukroma édecka
instituce. Zakladatelem byl Don D. Jackson
(z&kladnim vzdanim psychiatr) na podh
Gregory Batesona a projektu  vyzkumu
mezilidské komunikace. DalSimi nesnirn
vyznamnymiéleny byli Paul Watzlawick a Jay
Haley. Mélokdo jiz vi, Zze ze zgtku zde také
pracovala Virginia Satir i Salvador Minuchin.
Prost kolébka rodinné (systémové a pegid

systemické) psychoterapiettg./www.mri.org/)
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totiz, jelikoz lidé 7ziji ve vzajemnych
interakcich, které probihaji cirkularné,
nelze zadnym zplsobem objektivné
posoudit, zda biologickd ,porucha“
zpusobila ,poruchy v interakcich®, nebo
zda ,poruchy vinterakcich“ zptisobily
poruchy biologickych procesti ...7

A tak jakykoli vyzkum procesu ¢i efektu
psychoterapie, ktery je postaveny
napiiklad na vybéru ,pacienti“ podle
diagnézy, méa pouze povahu diskuse o

pohlavi andéla! 8

Samotnou snahu o kvantitativni vyzkum
efektu psychoterapie jako takové
(kteréhokoli sméru ¢i skoly) povazuji za
scestnou, protoZe neumi uchopit faktory,
které se na mifre uspéchu ¢i netspéchu
psychoterapeutického ¢inéni obecné
podileji.

Nicméné ve vyzkumech existuje i snaha
oddélit placebo efekt od speci-
fického puasobeni. Vyse jsem se jiz
tohoto tématu dotkl u zminky, Ze
srovnani vysledki u tzv. kontrolni
skupiny, ktera bude ,vystavena“ pouze

7 Vzpomeaite i zde na nejenom Batesonem

kritizovany karteziansky dualismusoddlujici
-hmotu“ a mysl*.

s Parafraze na&u z knihy: Watzlawick, Beavin
Jackson: Pragmatika lidské komunikace

Newton Books 2011: ,Jedno takové (lidskeé)

zachovani mize mit gicinu ve vytte v loterii,
v oidipském komplexu, v alkoholu nebogasi —
jakékoli debata o tom, co je jeho ,skéneu”
pricinou, miZze nabyt nanejvys
scholastické disputace o pohlavi &rid (str.
44)

podoby

nespecifickému ptisobeni, a skupiny,
ktera bude ,vystavena“ ptisobeni
specifickému, umozni fici, jak a do jaké
miry specifické faktory ,ptisobi“. Tohle
by samoziejmé predpokladalo, ze
terapeuti, ktefi budou pracovat s lidmi
z ,realné“ vyzkumné skupiny, nebudou
do hry vnaset zaddné nespecifické faktory
(,podporu“, porozumeéni“, ,empatii®,
yhaslouchani®, ,zajem“, popripad€ jejich
negativni opaky), coZ je samoziejmé
nesmyl. Vzdy je tam vnesou, a tak nelze
nikdy odliSit pisobeni specifické a
nespecifické. Uz toto samotné rozliseni
by mélo smysl pouze v pripadé, Ze
bychom uméli vyrobit vtomto pripadé
ne klony, ale androidy, ktefi by do
sterapeutické“ situace nevnaseli vibec
nic jiného nez ,specifické ptisobeni®,
tedy tfeba by k robotickému terapeutovi
byl odeslan klient/pacient s fobii z vysek
a roboticky terapeut by aplikoval
expozice v ¢isté podobé ...bez jakéhokoli
lidského kontaktu.

Ve vztahu kplacebo efektu chci ale
zd@raznit jesté néco jiného. O placebo
efektu je totiz mozné premyslet jako o
nejsiln€jsi a nejpodstatnéjsi 1é¢ivé ,sile”,
kterou m& organismus k dispozici.
Placebo, jakozto podnét, ktery spusti
placebo efekt, tedy sebe-ozdravné, auto-
sana¢ni procesy v organismu, je prave
to, co by nas mélo zajimat jako to, co je
1é¢ivé. A ne naopak se pokouset
oddélovat placebo od ,léc¢ivych latek®
(coz  metodologicky neni  mozné
v zaddném pripadé, ani u farmak, protoze
i podani farmaka, které snad obsahuje
sucinnou latku“, vsobé nese potencial
placebo efektu).
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4. SOUHRN

Na citatech z metodologické ,bible“ F. N.
Kerlingera, ktera v USA vysla jiz v roce
1964* 2 a brnénsti (asi i jini, ale o nich
y~nevim“) studenti psychologie se zni
doposud uéi3, bych rad shrnul podstatu
mé kritiky.

,ve veédeckém vyzkumu... se védec
systematicky snazi odlisit promeénné,
které jsou moznymi ,pri¢inami‘ Géinkd,
jez zkouma (Kerlinger, str. 20; a pak str.
49): Nejdilezitéjsi a nejuzitecnéjsi
zptsob kategorizace proménnych je délit
je na nezavislé a zavislé. Tato
kategorizace je spolecna specidlnim
védam i matematice a pro svou obecnou
pouzitelnost, jednoduchost a zvlastni
dtlezitost pii planovani vyzkumu a
referovini o ném by méla byt vice
vyuzivana i v pedagogickém vyzkumu.
Nezavisle proménna je predpokladana
pri¢ina*  zavisle  proménné, tj.
predpokladaného  tcdinku...  Kdykoli
rikame ,jestlize A, pak B“, kdykoli mame
implikaci A implikuje B5, vzdy méame

* Vzpomedite prosim na Batesona a jeho
~vykloubenou dobu“, zmignou na zs&atku této
eseje.

2 Popperova Logika édeckého zkoumani v3ak
vySla anglicky jiz v roce 1959, Kerlinger o tom
ziejme nevedel.

3V ¢gestint pod ndzvem Zaklady vyzkumu
chovani vyslo v roce 1972.

« Pojempfi€ina, tedy spifieexistence kauzality,
je pro pochopeni z&fru tohotoélanku jeden
z klicovych.

5 V logice se také znazuje jako A => B a toto
mysleni pedstavuje &co, c¢emu se&ikalineérni
kauzalita nebo (pokus ¢esky ffeklad tohoto
slovniho spojenipfimoéard, pfima pri¢inna
souvislost tento koncept samizjmé souvisi

s konceptenpriciny jako takovym (je to sdidsti
Batesonem kritizovaného trédiho fyzikalismu,
aplikovaného nasychologickéi socialni

nezavisle promeénnou (A) a zavislou
proménnou (B)... Skute¢né by se dalo
fict, Ze védecky vyzkum je stélé
sledovani vztaht mezi X a Y, mezi
nezavisle a zavisle proménnymi...“

V tomto zpisobu mysleni totiz existuje
napad, Ze je mozné pri experimentech
,odizolovat® postupné rtzné vlivy na
néjaké chovani clovéka a prijit na to,
ktery Ze to podnét /faktor/povahovy rys
apod. to které zkoumané chovani
zpusobuje. Pristupuji pak k tomu kvanti-
tativni/ procentualni/ statistické argu-
menty; kdyZ se néjaky vztah mezi x
(napriklad Zena) a 'y (nesikovné
parkovani auta) vyskytuje v definované
situaci (navic za predpokladu, ze se
povedlo izolovat vSechny dalsi
proménné) dostatecné casto u
dostatecného (reprezentativniho) poctu
lidi (na tzv. statisticky definované
hladiné vyznamnosti), tak je tento vztah
pravdivy - vnasem prikladu: Zeny
neuméji poradné zaparkovat auto; (z
toho se pak dal usuzuje na néjaka
specifika Zenského mozku, ktera je
odliSuje od mozku muzského, protoze
muzi samoziejmé s parkovanim nemaji
zadné problémy, a tak musi existovat
néjaky rozdil v mozku muzi a Zen, ktery
ma toto na svédomi).

discipliny) a je tak dalSim Kiévym pojmem pro
porozungni tomu, co se chce tentinek
pokusit sdlit; jakakoli mezilidska interakce,
véetrg té mezi ,vyzkumnikem* a ,,objektem
vyzkumu®, jecirkularni , a tudiz takova, ve které
nelze rozlisit pi¢inu a nasledek... a ve které
nelze byt objektivnim pozorovatelem, protoze
jakékoli pozorovani pozsiuje vysledek
.pozorovaného" ge... podrobgji viz jiz
zmingnou a ptéd opomijenou monografii:
Watzlawick, Beavin, JacksoRragmatika

lidské komunikace Newton Books 2011, kter4
ale stoji vyznamtina mysSlenkach Gregory
Batesona a také Miltona Ericksona.
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Na zakladé svého vzdélani neumim
a nechci souhlasit s piredpokladem,
Ze pri vyzkumu lidského chovani existuje
moznost izolovat ¢i kontrolovat promén-
né, nebo fFeceno jinak, faktory, které
vstupuji do hry. Vpripadé lidského
chovéani a jesté vic v pripad€ mezilidské
interakce je téch faktort tak obrovské
mnozstvi, Ze je snad ani nedokazeme
domyslet, natoz vybrat nékolik z nich,
odizolovat je od ostatnich a na zikladé
kvantitativni analyzy tvrdit, Ze jsme
odhalili kauzalni souvislost mezi fakto-
rem X a faktorem Y.

Na zakladé svého vzdélani neumim
a nechci souhlasit s predpokladem,
ze o lidském chovani, véetné mezilidské
interakce, lze premyslet v pojmech
linedrni kauzality, ze X je pric¢inou Y,
tedy rozdéleni na zavislé a nezavislé
proménné. I clovék jako jednotlivec
funguje jako zpétnovazebny, tedy
cirkularni, a tedy nelinearni systém.

,Kontrolni instance wuzivané ve
védeckém vyzkumu jsou co mozné nejvic
zakotveny v realité, ktera je mimo védce
a jeho osobni nézory, percepce, pred-
sudky, hodnoty, postoje a emoce. Mozna
nejlep$im jednoduchym slovem k vyja-
dieni této skutecnosti je slovo objek-
tivita“ (Kerlinger, str. 22). Tento
predpoklad povazuji za nevyslovné
absurdni®.  Nejstru¢néji  vyjadifeno
Einsteinovymi slovy: teorie rozhoduje
o tom, co mohu pozorovat!; nebo
jinak: chci-li néco pozorovat, musim mit
o tom predem néjaké predpoklady,
teorii, jinak to nebudu ,,vidét; tim, co si
myslim, ze vidim, na zakladé toho, co si
o tom myslim, ovliviiuji to, co vidim —
tudiz, koncept objektivity jako instance
nezdvislého pozorovatele je zcela
neudrzitelny; nicméné, to uz dlouho

s poprave, vibec a absoluthnechapu, Zedkdo
nékdy mohl réco takového fakt prohlasit...

neni nic nového...; pozorovatel/védec
nema zZadnou moznost byt mimo
své osobni nazory, percepce, pied-
sudky, predpoklady, hodnoty, po-
stoje a emoce!” Jak mohlo jenom
Kerlingera (a jisté nejenom jeho)
napadnout, ze ,védce“ lze oddélit
od jeho vlastnich prekoncepci?!

,Zakladnim cilem védy je teorie. Re¢eno
méne zasifrované, zakladnim cilem védy
je najit obecna vysvétleni prirozenych
jevi. Takova vSeobecnd vysvétleni se
nazyvaji teorie... Teorie je soubor
vzajemné  souvisejicich  konstruktl
(pojmti), definic a vyrokdi, ktery
predstavuje systematicky pohled na jevy
tim, Ze specifikuje vztahy mezi
proménnymi, scilem vysvétlit a
predpovédét tyto jevy. (Kerlinger, str.
25)°

»Nyni k predikci a kontrole. Lze ¥ici, Ze
védci se ve skutefnosti nezabyvaji
vysvétlovanim a porozuménim.9 Jen
predikce a kontrola jsou nezbytné.
Zastanci tohoto hlediska by ftekli, ze
adekvatnost teorie je vjeji prediktivni
sile. Jestlize jsme na zakladé teorie
schopni délat aspésné predpovédi, pak je

7 Plati to i v pirodnich wdach; lidé kolem
kvantové fyziky iekli: ,pozorovatel ovliviuje
vysledek pozorovanéhajd“...

s Schopnost ffedpoedét, Ze za takovych a

takovych okolnosti se stane to a to, je jednim

z velmi dilezitych kritérii tradéniho chapani
védy — i oboii psychologicko-psychiatrickych.
Kolik vrahi melo nizSi tresty na zakl&d
psychologicko-psychiatrickych posudia v den,
kdy opustili ¥zeni, spachali novou vrazdu,

anebo aspo znasilkni... Ale podle
.predpoedi© se to stdt neifo! Je to
spoletensky — politicky i wdecky —

nedocenitelr® zavazné témal

s Pfece naopak, préwyswtlovani a porozurni
je to,¢im se mé& ¥da zabyvat!
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teorie potvrzena a to sta¢i. Nemusime
nezbytné hledat dal$i vysvétleni, ktera
jsou v pozadi. Ponévadz mizeme pied-
povidat spolehlivé, mtizeme i kontro-
lovat, nebot kontrola je odvoditelna
z predikce.“ (Kerlinger, str. 26) Uvahy
Kerlingera a jemu podobnych autoril
zirejmé vypljvaly z komplexit (ve smyslu
mindrdkil) socialnich veéd, které byly
Casto kritizovany jako neexaktni; vsak
z pohledu aktudlni epistemologie a
teorie védy tento zpiisob mysleni prece
uz nikdo, kdo samostatné premysli,
nemiize brat vazné. ,Nejzazsi uzitecné a
uspokojivé vztahy jsou vsak ty, které jsou
nejvSeobecnéjsi, ty, které jsou svazany
sjinymi vztahy vramci teorie. Pojem
vSeobecnosti je zde dilezity. Teorie,
protoZe jsou vSeobecné, jsou v Sirokém
rozsahu pouzitelné na mnohé jevy a
mnohé lidi na mnoha mistech.”
(Kerlinger, str. 26)

Snaha o kvantitativni pozitivisticky
objektivisticky vyzkum procesu a
efektu psychoterapie je mlacenim
prazdné slamy, marnénim c¢asu a
penéz a mystifikaci jak odborné,
tak laické verejnosti. Stoji na
mnoha chybnych predpokladech,
ze kterych plynou nepouzitelné
vysledky. Tyto chybné piredpoklady
1ze piiblizné shrnout takto:

1. chybny predpoklad: existuje néco
jako psychoterapie o sobé (téma skoly ¢i
smeéru neni ted relevantni), néco, co
vezmu do ruky a pouziji jako néjaky
nezavisly néstroj, pouziti kterého mohu
pozorovat nezavisle na své osobé;

* vyvracent tohoto predpokladu:

0 Coz je pochopitekh podle Popperova principu

falzifikace holy nesmysl, ale jiz vime, ZzZe

Kerlinger Poppera rsetl nebo nepochopil.

Zadna nezdvisla psychoterapie, psycho-
terapie, nezavisla na konkrétnim tera-
peutovi neexistuje. Psychoterapie je jista
specificka ¢innost, ktera je neoddélitelné
srostla s myslenim, citénim a chovanim
konkrétniho c¢lovéka, ktery se snazi tuto
¢innost vykonavat. Tohle tvrzeni nelze
pragmaticky vyvratit. Mysleni a citéni
kazdého terapeuta ovliviiuje to, jak
usiluje psychoterapii vykonavat. A
mysleni a citéni a chovdani kazdého
terapeuta je vysostnée individualni, nelze
je unifikovat ¢i uniformovat zadnym
vycvikem. Tudiz neexistuje realna a
validni moznost zkoumat psychoterapii
jako takovou. Je vidy mozné pouze
nejakymi zpiisoby reflektovat pocinant,
mysleni a citéni konkrétniho terapeuta
pred, v pribehu a po realizaci toho,
cemu ritkame psychoterapeutické poci-
nant.

2. chybny piedpoklad: V oborech
psychologicko-psychiatrickych, a tudiz i
v psychoterapii existuje moznost objek-
tivniho pozorovani. Existuji odbornici,
kteri dovedou na zakladé své expertnosti
objektivné o jiném cloveéku fici, Ze ten
pozorovany ¢lovek je takovy nebo onaky.
To se tyka jak posuzovani pacientd ¢i
klientli, cehoz nejlepsim prikladem je
diagnostikovani, tak posuzovani tera-
peutit zptsobem, kdo je doopravdy
dobry psychoanalytik, nebo rogerian,
nebo KBT terapeut nebo jesté néjaky
jiny. Jak znamo, ptredpoklad objektiv-
niho pozorovani stoji — kromé jiného —
na iluzi moznosti ptifazovani lidi do
riznych experimentalnich podminek.

» vyvraceni tohoto predpokladu:

Kazdé pozorovani piedpoklada teorii
toho, co chci/mam/mohu pozorovat.
Tudiz, nejdiiv wvznikne myslenkovy
koncept, a pak jeho uplatnéni
v pozorovani. Na tom neni nic
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objektivniho. Naopak, je to vysostné
subjektivni proces. Neni nic pragma-
ticky neznamého, ze kdyz ,ukazete”
»Sstejného ¢lovéka riiznym psychiatriim
nebo psychologiim, tak se mnohdy na
ydiagnoze“ neshodnou, a to ani na
zaklade tzv. objektivnich psycholo-
gickych testii. Konstruovani psycho-
logickych testii v sobé obsahuje stejnou
myslenkovou chybu. Tyto testy se
vztahuji k predstavé tviirce testu o
neéjaké psychické kvalité, a ne
k pripadné takové kvalité samotné, tedy
nezavislé na pozorovateli. Tudiz
vysledky veskerych vyzkumi,
které jsou postavené na pied-
pokladu objektivntho pozorovant,
Jje nutné povazovat za nevalidni,
chybné, zavadéjici.

3. chybny piedpoklad: Clovék
Sfunguje“ jako monada, jeho chovéani,
mysleni, citéni je vysvétlitelné vramci
jeho samotného jako izolované bytosti.

» vyvraceni tohoto predpokladu:

Jak jsem se jiz zminil, nejpozdeéji od
doby Gregory Batesona a jeho kolegii
zMRI v Palo Alto ,vime“, Ze chovani,
myslent a citéni konkrétniho jednotlivce
je determinovdno systémem mezi-
lidskych interakci, ve kterych se
pohybuje. Pojmy jako ,povaha® ¢i
,osobnost“ se tak stavaji nesmirné
problematickjmi a do velké miry
ztraceji svou vykladovou ¢t vypovidajici
hodnotu. Systémovy a komunikacni
pohled na cloveka nepopira jeho
Hintrapsychicky prostor® (ja tomu rad
rikam vnitini dialog), zdiiraziuje vsak,
Ze tento ,intrapsychicky prostor® je
neoddélitelné  srostly s interakcemi
sjingmi lidmi a pri vykladu lidské
psychiky neni mozné ¥ici, co je primarni
a co sekundarni, souvisi to se
zpétnovazebnym, cirkularnim charak-

terrem socialnich systémit (lidskych
skupin). Tudiz vsechny vyzkumy,
které formuluyji své postupy i
vysledky monadicky, je potieba
pokladat za nevalidni.

Komunikacné systémovy pohled c¢lovéka
se také jesté vztahuje k piedchozimu
bodu nemoznosti objektivnitho pozoro-
vani. Rika totiz, Ze v jakékoli interakci
s kymkoli vzdy budu chovani toho
¢lovéka ovlivriovat, budu ,,u ném mit své
prsty“. To znamena, Ze chovani druhého
cloveka neni nikdy nezavislé na mém
chovani, a tudiz nemohu byt nikdy ve
vztahu kdruhému clovéku v pozici
objektivniho pozorovatele.

4. chybny predpoklad: Statistika je
uzitenou metodou pri  vyzkumu
lidského chovani a také pfi vyzkumu
psychoterapie.

* vyvraceni tohoto predpokladu:

Statisttka  pracuje  spriumeéry a
odchylkami od nich, svelkymi skupi-
nami (shluky), s velkymi abstrakcemi a
se zobecnénimi na strané jedné. Na
strané druhé pracuje sitwahami o
kontrolovani promeénnych a s kore-
lacemi (ze kterych pak také plynou
nejaka zobecnént). Povazuji za pragma-
ticky zcela nezpochybnitelné, ze zadny
statistickyy postup neumi zarucit pri

1 Krasre to formuluje Gregory Bateson v jiz
zmingné knize Mysl a firoda na strah47:
.Naopak, pohyb planet v slutréi sousta¥,

pribéh chemické reakce nebo srazku
kule¢nikovych kouli, do kterych jsou zapojeny
miliony molekul, to vSe riveme pedpowdet,
protoZe pednEtem naSeho zkoumani je v tomto
pripact chovani obrovskych shlikneboli ¥id
jednotlivin. Pra¥ tato skuténostalespai trochu
opraviuje wdu k uZivani statistiky, ma-li ovSem
takovy statistik neustale na mysli, Ze jeho
vysledky se tykaji vyhradnshluld.”
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psychologicko-psychiatrickém vyzkumu
— vtomto pripadé vyzkumu psycho-
terapeutického c¢inéni a kontextii —
kontrolu vsech moznych proménnych,
které jsou ve hre, tak, aby mohla
identifikovat vztah pouze mezi nékolika
malo sledovanymi proménnymi (mam-
li pro tuto kratkou chvili pouzit tento
odporny odlidstény technicistni slov-
nik). Vijzkumny vysledek typu ,50 %
pacientit s unipolarni depresi se po KBT
za 16 tydnit zbavilo svych symptomit®
prece nevypovidda vitbec o nicem.
Nevypovida nic ani o konkrétnim
pacientovi, ani o konkrétnim tera-
peutovi, ani o konkrétnim kontextu. A
tak nic nevypovida ani o KBT, a
samozrejmé uz vitbec o unipolarni
depresi, jelikoz nic z toho v pragmatické
yrealite“ neexistuje. Stejné tak, jak
neexistuje vzadném ohledu zadny
prumérny jednotlivec, se kterym
bychom mohli na zdakladé néjakych
statistickiych mereni  konkrétniho
jednotlivce porovnavat (jak tomu je
treba v pripadé inteligence, ale i
jakékoli jiné psychologické kuality).
Vysledky statisticky vystavénych
vyzkumit nemajt externi validitu —
nemaji vypovidajici hodnotu pro
Hrealny®“ Zivot.2 (Statisttka ma
v socialnich védach smysl tak akorat pri
priizkumech verejného minéni na riizna
témata, a i tam je znacné nepiesnd.)

K argumentaci kromé vlastnich formu-
laci pridam jesté nasledujici citaci,
jelikoz je to ve ,védé“ (nékdy dokonce
uzitetnym) zvykem: ,Lee J. Cronbach
(1916—2001), jehoZ jméno je u nas
spojovano predevSim se zminénym

2 Nemaji ani pragmatickou vypovidajici hodnotu

v ramci rejaké skupiny lidi, ktd se toho
zWastnili (tedy interni validitu), jelikoZ
kvantitativni vyzkum progtneumi ,uhlidat”
vesSkeré fitomné prominné ani v jednom
kontextu...

koeficientem alfa, obohatil metodologii
kvantitativniho vyzkumu také o novou
teorii validity testu. Znamou se stala i
jeho knizka o zakladech psychologického
testovani. A na co bychom se méli dat
pozor u Cronbacha v souvislosti s kniz-
kou o metodach kvalitativniho vyzku-
mu? Cronbachovy nazory se vyvijely ve
zdanlivém rozporu spovahou jeho
dosavadnich metodologickych postojti.
Ve svych pozdéjsich pracich se
stavél ke kvantitativnimu vyzkumu
velmi kriticky. Upozornil, ze pfti
zkoumani efektu intervenci na vystupni
proménnou je zapotfebi uvazovat
interakce mezi intervenci a osobnost-
nimi rysy, situacemi a parametrem c¢asu.
Vztahy nelze zachytit jednoduchym
faktorialnim modelem bez interakci. Na
empirickych datech dokazal, Ze ani
interakce druhého fadu mnohdy nestaci
k adekvatnimu zachyceni variability
vysledki. Socidlni vyzkum musi v mnoha
pripadech vysvétlovat interakce ttetiho,
¢tvrtého a obecné n-tého fadu.
V takovém pripadé je obtizné ziskat
jejich spolehlivou znalost pouze pomoci
statistickych metod a experimentalniho
vyzkumu. Cronbach zacdal také pochy-
bovat o tom, Ze je mozné v socidlnich
védach navrhnout teorie, jez by mély
podobné vlastnosti jako teorie ve
fyzikalnich a biologickych védach.
Socialni svét se podle Cronbacha
neustile méni a stejné se meéni i
pravidelnosti, které se vném projevuji.
Clovék interpretuje sviij svét a reaguje
také na interpretace ostatnich. Védecké
teorie jsou interpretace, na néz lidé
reaguji individualné i kolektivné, a tim
paradoxné redukuji explanatorni silu
téchto teorii. Jestlize se naptiklad uditel
v ramci dal$iho vzdélavani dozvi o efektu
ucitelova ocekavani, je pravdépodobné,
Ze mechanismus ucitelova oéekavani
nebude fungovat jako dosud. Podle
Cronbacha je socialni svét natolik
sloZity, Ze jednoduché teorie jsou
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neuzitené a teorie, které vysvétluji
socialni skuteénost lokalné vcase a
prostoru, musi byt neustéle revidovany.
Proto Cronbach doporucuje vice
pouzivat interpretativni metody a
metody zajistujici dokonaly popis
situace namisto metod vyuziva-
jicich nahodné vybéry, experi-
mentovani a kvantitativni ana-
Iyzu.“3

Tyto Cronbachovy nazory jsou cca 40 let
staré. Podobné staré, avSak i mnohem
novejsi jsou argumenty velmi vazenych
kritiki  kvantitativnich a  objekti-
vistickych postupii v socialnich védach.
Pro¢ je autori kritizovanych kapitol
knihy Soucasna psychoterapie tak hrubé
ignoruji?4

Snazim se poméhat lidem uz 25 let. Také
se pokousim provéazet lidi, kteri se chtéji
ode mne ,ucit, na jejich cesté hledani
zptsobu jak provozovat psychoterapii,
ktera bude pro klienty uzitecna. Porad
jesté délam chyby, délam jich ale
podstatné méné nez pred Casem, a také
délam jiné chyby nez tenkrat. Pokud
bych délal porad stejné chyby,
znamenalo by to, Ze jsem zcela ne-
pouzitelny.

Ucitelé na univerzité mne vzdélavali ve
velmi zastaralych myslenkovych vycho-

% Hendl J.: Kvalitativni vyzkum. Portél. 2008.
str. 19 — 20.

« V8echny zdéasté&ne zmirgné ,chybné
predpoklady” se samogjme netykaji jenom
psychoterapig ale vSech psychologicko-
psychiatrickych Gvah postavenych na
kvantitativnim vyzkumu a pozitivistickém
mysleni, jako jsou vysledkyiznych
psychologickych ,vyzkura®, veSkeré
psychologické testy, psychiatrické diagn6zy
apod.

diskach, aniz jsem o tom veédéls. Mél
jsem Stésti, ze jsem se setkal s novymi
mySlenkovymi vychodisky, a pak jsem
meél odvahu se do nich doopravdy pustit
a zcela pretvorit svou mysl.

Vevs

Jedna znejpodstatnéjsich véci, kterou
jsem se za celou tu dobu naudil, je tato:

Abstrahovani a zobecnovani jsou nej-
vétSim nebezpecim v oborech psycho-
logicko-psychiatrickych, a tedy i pfi
snaze provozovat uziteCnou psycho-
terapii. Za téch 25 let jsem ,vidél*
mnoho nestésti, kterych se na klientech
¢i pacientech dopustili ,,profesionalové®
s objektivistickym a zobecnujicim mys-
lenim.'® Zel, zptisoby vyuky pofad jesté
k abstrahovani a zobecnovani pti praci
s lidmi nabadaji. Stejné tak to déla kniha
Soucasnd psychoterapie, zejména ty
kapitoly, které jsem kritizoval adresné.
Souvisi to i s newtonovskym diirazem na
kvantifikaci, o kterém se zminuji i
Bateson.

V pitivodni myslenkové tradici zapadni
kultury se stalo zobecniovani jakymsi
pilifem pseudo-jistoty, abychom se
zdanlivé uméli orientovat v obtizné
uchopitelném svété. Ano, zajisté jsou
kontexty, ve kterych je zobecnovani
funkéni a uzZiteéné. Ale nejsou to
kontexty poméhajicich profesi.

Co se ¢lovéka tyce — kazdy jednotlivec je
absolutné jedineény, kazdy jeho vztah
s nékym dal$im je absolutné jedinec¢ny a
vSe se odehrava vjedineénych a

5 ,Co neumime myslet, to neumime myslet,
proto ani nemizeme ¥dét, co neumime myslet,”
ekl jednou pan jménem Wittgenstein...

s | kdyZ rekteri z nich ugité délali to nejlepsi, co
umgli, navic s dobrymi imysly. Znate to mozna:
scesta do pekla je dld2da dobrymi amysly."
Velmi se stydim za to, jak dlouho mi trvalo, nez
jsem toto &eni pochopil.
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neopakovatelnych kontextech. A navic
nic ztoho neni nijak objektivné pozo-
rovatelné a popsatelné, protoze kazdé
pozorovani a popis pozorovany d€j
zmeéni.

A tak je kazdé zobecnéni, které jako
psychoterapeuti o clovéku ¢i lidech
proneseme, chybné ze své vlastni
podstaty! V disledku toho budou také
chybné vsSechny akce, které na zakladé
takovych zobecnéni vykoname.
Zobecnénimi jsou diagnoézy, zobec-
nénimi jsou i jiné popisy, které nemaji
charakter ,,védecké“ diagnozy, ale tieba
nééeho, co nazyvame predsudek a
fikame, Ze si to myslime na zakladé nasi
zkuSenosti. Zobecnénimi jsou psycho-
terapeutické postupy, které vychazeji
znéjakych obecnych psychologicko-

5. JAK TEDY JINAK?!

Je to prosté, velmi prosté.

Opustte konec¢né v socialnich
védach a pomahajicich profesich
(tedy véetné celé mediciny)
zastarala — pozitivisticka, objekti-
visticka — mySlenkova vychodiska!

V roce 1901 se narodil ¢lovek, ktery se
stal prozatim nejefektivnéjSim psycho-
terapeutem v historii.! (Zemfel vroce
1980.) Jmenoval se Milton Erickson. Je
zcela jednoznacné, Ze absolutni zaklad
toho, proc¢ byla jeho psychoterapeuticka
prace tak efektivni, spocival na této
zakladni myslence:

»Psychoterapie, ktera funguje u cloveka
A, nemiize fungovat u ¢lovéka B. Kazdy
Clovék je jedinecny. Vymyslel jsem

T Alespon z téch, o kterych ,se vi“.

psychiatrickych teorii. Je to velmi
nebezpecné, protoze je to potencialné
kodlivé. Skodlivé tim, Ze takto myslici
sprofesionalové“ budou vidét ,problé-
my“ tam, kde Zadné nebyly, a tim svym
klient@im tyto problémy vytvofi. Zel jsem
se potkal s mnohymi takovymi klienty a
prace snimi byla pro mne nesmirné
obtiznd. Vlepsim pripadé obecné,
pozitivisticky ¢i objektivisticky myslici a
pracujici terapeut sice klientovi neublizi,
ale ani mu nepomiize. A to je skoda.

Proto je tragické a vykloubené, ze v roce
2010 vyjde knizka o ,psychoterapii®,
kterA v metodologickych kapitolach
prezentuje a ,propaguje“ kvantitativni a
zobecnujici a linearni a redukcionistické
— pozitivistické a objektivistické zpiisoby
mysleni.

novou teorii2 osobnosti a novou terapii
pro kazdého svého pacienta.*s

Nebo trochu podrobnéji:

»-.. Proto, kdyz se narazi na problémy
zoufalého, naruseného a abnormalntho
chovani, jakykoli lécebny pristup musi
zapojit jedinec¢nost jak terapeuta, tak
pacienta. Neexistuje zadna prisné
Lkontrolovand® nebo ,védeckd metoda
vyvolani stejného chovani u jednoho
nebo vice pacientit za stejnych
podminek v rizné chvili. I kdyz se
rozsah reakct zda byt znacné omezeny,
milZe se objevit naprosto nepiedvi-
datelné chovani. Tak, zatimco urdité
existuji obecné védecké principy
psychoterapie (tento princip jejiho
nezbytné tvurcétho charakteru je jednim
z nich), vyuziti techto principt vyzaduje

2 Zde si ,nesmite” pod slovem ,teorie” predstavit néco, co si pod
pojmem teorie predstavuje pozitivisticka véda a induktivni my$leni;
je to spi§ metafora o porozuméni jedine¢nosti pfibéhu kazdého
jednotlivce, rodiny a jejich kontextd ...

3 tomu je potfeba rozumét tak, ze Erickson pfemyslel (teoretizoval) o
kazdém ze svych pacientl v ryze jedineéném (a tedy
nezobecrujicim) kontextu!
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neustalé oceriovani jedinecné a badavé
povahy veskeré psychoterapeutické
prace. Psychoterapeuti se nemohou
spoléhat na to, Ze budou pouzivat na
vSechny své pacienty bez rozdilu obecné
postupy nebo standardizované metody.
Psychoterapie neni pouhym pouzitim
pravd a principit pravdépodobné
objevenych akademiky p¥i kontro-
lovanych  laboratornich  pokusech.
Kazdé psychoterapeutické setkani je
jedinecné a vyzaduje svézi tviréi usili
na strané terapeuta i pacienta, aby
objevili principy a prostredky k
dosazenti terapeutického vysledku...”
Anebo:

»... Znal jsem jednoho mladého
psychiatra, ktery se rozhodl, Ze se stane
psychoanalytikem. Prihlasil se do ucent
kjednomu  ztehdy  nejprednéjsich
psychoanalytikit v USA, ktery byl
primym Zakem Freuda. Hned pri
prunim setkdani tento slavny psycho-
analytik rekl mladému psychiatrovi, Ze
se musi nejdrive podrobit Sesti letitim
terapeutické analyzy a pak Sesti letiim
vycvikové analyzy a ze kromé toho se i
jeho manzelka musi podrobit Sesti letiim
terapeutické analyzy. A Ze nesmi mit
dité drive, nez to mu ¢i jim on dovoli.
Ten mlady psychiatr a jeho mlada zena
byli do sebe tak zamilovani a ten slavny
psychoanalytik je nechal ¢ekat na pruni
dité 12 let!

Vdobé, kdy jsem pracoval ve
Worcesterské statni nemocnici, piisel za
mnou jeden manzelsky par, oba byli
lékari, pry Ze potiebuji pomoc, protoze
Jjim selhavd manzelstvi a oba maji riizné
neurotické potize. Dozvedel jsem se, Ze
muz chodil do psychoanalyzy jiz dva
roky a jeho Zena rok, bezvysledné. Pak
se rozhodli odjet do Evropy a zit tam,
aby muz mohl chodit do analyzy piimo
k Freudovi a jeho Zena k blizkému zdku
Freuda. Po dalsim roce psychoanalyzy
nedoslo k zadnym zmeénam. J4 potie-
boval dva rozhovory. V pruonim jsem se
od muze dozvédél, Zze nechce mit tak
stihlou Zenu, jakou ma, Ze by si pial mit
Zenu tak sirokou, jak vysokou. To jsem
pak tekl jeho pani. Ta sice byla
prekvapena, ale tekla, Ze kone¢né miize
Jjist tak, jak chce. Ona mi pak rekla, Ze

by si nekdy prala se milovat v poloze,
kdy je nahore, Ze nechce byt porad
jenom dole. Ja jsem pak manzelovi
vysvétlil rizné moznosti poloh pri sexu.
To bylo vse. Od té doby u obou vymizely
veskeré neurotické potize, dnes maji
spolu nekolik déti, jsou Stastni a
spokojeni. Pro¢ na tyto jednoduché véci
nemohli prijit v pribéhu ti'i let
psychoanalyzy, kdy se s terapeutem
setkavali pétkrat tydné na padesat
minut?!

Jak vidite, nevérim na Freudovu
psychoanalyzu. Freud sice mél nékolik
zajimavych postrehil, ale nic vic.
Vymyslel vsak nabozenstvi jménem
psychoanalyza, teorii a terapii, ktera
ma sedet na vsechny lidi obou pohlavi,
kazdého véku i1 riznych kultur a za
vSech zivotnich podminek. Véetné tech
podminek, které Freud neznal. Freud
napriklad ,analyzoval® MojziSe, vsadim
se ale o cokoli, ze ho neznal, nevidél, ze
dokonce nevedél, jak Mojzis vypadal.
Podle Freuda jde u vSech lidi o néjakou
fixaci ¢i Oidipiiv nebo Elektrin komplex,
pripadné o tajna incestni prani — bez
ohledu na konkrétni Zivotni okolnosti
konkrétniho clovéka. Nicméné Freud
mel i dobré napady. Objevil napriklad
pouziti kokainu jako o¢niho anestetika.

Myslim, zZe bychom meéli védet, ze kazdy
clovek je jedinecny. Neexistuji dva stejni
lidé. Tvrdim, ze kazda psychoterapie,
ktera vychazi znéjaké obecné a
zobectiujici teorie, je nespravnd. Pral
bych si, aby vsichni ti riizni rogeriani,
gestaltisté, transakéni analytikové,
skupinovi analytikové, psychoanalytici
pochopili, Ze psychoterapie, ktera je
dobra a vhodna pro osobu A, neni
vhodna pro osobu B. Ja jsem Iécil
mnoho lidi s nejriiznéjsimi potizemi a
pokazdé jsem ke kazdému cloveku
vymyslel novou teorii a novou terapii,
vzdy podle jedinecnosti konkrétniho
Clovéka a jeho zivotni situace. Kdyz
premyslite o psychoterapii, myslete
vzdy na pacienta, ne na teorii.“

« Pro z&kladni fehled aspi: Haley Jay:
Neobvykla psychoterapie Miltona H. Ericksona.
Triton. 2003; Havens, A. Ronald (Ed.): The
Wisdom of Milton H. Erickson. Volume I. —
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Milton Erickson kromé samotné pomoci
svym pacientim zasadnim zptsobem
ovlivnil vyvoj nepozitivistickych psycho-
terapeutickych postupti celé druhé
poloviny 20. stoleti. Bez néj by dnesni
psychoterapeuticky svét vypadal tuplné
jinak. Byl velmi blizkym pftitelem a
spolupracovnikem Gregory Batesona a
celého tymu MRI (Watzlawick, Haley,

Jackson, Beavin, Weakland ...)5, od
kterého se dale odvijeji veskeré

systétmové a systemické a narativni
sméry... a vSichni ,autofi“ téchto
~Ssmerd“ se k ,ericksonovské inspiraci®
hlési a ptiznavaji.

Pro¢ vknize, ktera si rikd Soucasna
psychoterapie, nenajdeme o Miltonu
Ericksonovi a jeho vlivu na ,,soucasnou
psychoterapii“ zadnou relevantni a
pouzitelnou informaci?!

Jiny priklad velmi G¢inného a vlivného
zptsobu psychoterapeutické prace, ktery
také vychézi ze zakladniho pozadavku
nezobecniovani, je prace Harlene
Anderson a jejich blizkych spolupraci-
niki. Ti pojmenovavaji uzitecny stav
mysli dobrého psychoterapeuta jako
yhicnevédéni“ — a kdyz ,nic nevim®, tak
holt nemiizu ,nic zobecnovat“e. O jeji

Hypnosis and Hypnotherapy; Volume II. —
Human Behavior and Psychotherapy. Irvington.
19809; ale také podrobjit M.Erickson, E. Rossi:
Hypnotické séty. Emitos. 2010.; M. Erickson,

E. Rossi: Hypnoticka psychoterapie, Emitos,
2010; J. K.. Zeig: Vyukovy semih& Miltonem

H. Ericksonem. Emitos. 2010. A je toho mnohem
vic...

s Nesmir cennym dokumentem o spolupréci
lidi z MRI Palo Alto s M. Ericksonem jsou tyto
prepisy jejich rozhovatr: Haley Jay (Ed.):
Conversations with Milton H. Erickson —
Volume I. Changing Individuals; Volume II.
Changing Couples; Volume Ill. Changing
Children and Families. Triangle Press. 1985.
s Tento koncept ,nicnédéni* vyZaduje ale
dusledné vysstleni a pochopeni (vzniklo kolem
n¢j mnoho nedorozugmi); cesky jej naleznete
v knize:Anderson Harlene: Konverzace, jazyk
a jejich moznosti. Postmoderni pistup

k terapii. Newton Books. 2009.

v kniZce
zdaleka

praci toho ale také neni
Soucasna psychoterapie ani
tolik, kolik by zasluhovala.”

Milton Erickson a Harlene Anderson
jsou priklady praktikt®, kteti pochopili
podstatu  uzitecného myslenkového
uchopovani lidskych zivotdi, starosti,
nemoci, a zejména zpusobl jak lidem
pomahat. Byli a jsou, spolu s mnoha

dalsimi praktiky, ale i (nepoziti-
vistickymi) teoretiky, inspiraci pro
radikalni alternativu ke kvantitativni

7 Pro Uplnost uvedu, Ze v knize Saana
psychoterapie na str. 33 v prvni kapitole
nalezneme i slova: ,Ve Spojenych statech se
v posledninttvrtstoletitada vlivnych
predstavitel prihlasila k integrativnimu hnuti.
Jeho cilem je nabizet psychoterapii...
individualng Sitou na miru psebam konkrétniho
¢loveka." Zminka, i kdyZ déle nijak nerozvijend,
o Siti psychoterapie na miru konkrétnimu
cloveky, je skwla. Prvni problém je vSak v tom,
Ze seitend& o tom v knize, a pak zejména na
arovni epistemologie a teorie, nic nedozvi. Druhy
problém je propojenihtegrativniho hnuta
psychoterapid&ité na mirulntegrativni
psychoterapie je mnohdgeo na zgsob ,kdyz
kocicka a pejsek vdi dort”. Nebyva k jidlu. To
je vSak sice navazuijici, ale jinyipeh...

s Na strai 607 v knize Sotasné psychoterapie
je wéta: ... Fitom v3ak i gkteré sndry
psychoterapie byly v minulosti ateoretické:
ptipomeaime hypnoterapii Miltona H.

Ericksona.” V této #té jsou hned d¥ chyby.
Jednak Milton Erickson nebyl ,hypnoterapeut®, i
kdyz se &¢im, éemu seiké hypndza, intenzivh
druha chyba. Milton Erickson nebyl
.ateoreticky“. Pouze svou praci postavil na jiném
paradigmatu, nez bylo a i@ je ,obvyklé“.

Navic vSak gkterymi autory neustéle opakované
tvrzeni o Ericksonay,ateoreténosti“ je pouze
dokladem nepochopeni jeho mysleni. Erickson
nebyl pouze praktik. Napsal mnoho a mnoho
stran text, které je mozné povazovat za
teoretické, i kdyz ,nepozitivistické” a které jsou
postaveny zejména na kazuistikach. Erickson byl
rozhodrg velmi dobrym pikladem kvalitativniho
vyzkumnika. Harlene Anderson je v jistém slova
smyslu velmi podobnd. Asta di vyrok ,je

uzZiteiné nemit Zadnou teorii“ je také vyrokem
teoretickym a jist je i zobec&nim. Jde o to, Ze
nic neplati, az na tyffpady, kdy to plati, a
obraces...
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metodologii. Touto alternativou je
kvalitativni vyzkum. Trochu
zjednodusené feceno, zptsob vyzkumu
v socidlnich védach, ktery alesponn do
jisté miry umi zohlednit:

a) skute¢nost nemoznosti objektivniho
pozorovani;

b) vyznam kontextu ve ,zkoumané“
situaci;

c) dilezitost a jedine¢nost jazykovych
vyznamu.

Kvalitativni vyzkum je pro psycho-
terapeutické (a veskeré psychologicko-
psychiatrické) situace rozhodné zcela
nekompromisné relevantné€jsi nez vyse
kritizovany pristup kvantitativni. Pravé
proto, Ze do jisté miry umi zohlednit
faktory, které jsou v socialnich,
komunikac¢nich (interakénich) situacich
pritomny.

Kniha Soucasna psychoterapie vsak ve
svych ,epistemologickjch a metodo-
logickych kapitolach® kvalitativni
vyzkum v podstaté ignoruje! A to je
alarmuyjici!

Nepovazuji vSak wvSechny postupy a
mysleni kvalitativniho vyzkumu obecné
za dobrou alternativu pro vyzkum
v psychoterapii. Dtvod je ten, Ze i
nékteré postupy kvalitativni metodologie
usiluji o néjaky zobecnujici vystup, a to
je prosté opakovanda chyba.

Vzhledem k jedinec¢nosti vSeho, co se
kolem provozovani psychoterapie déje a

5. Epilog

»,Na exaktnosti je néco fascinujiciho,
tedy néco, co by zrovna mélo radit k
obezretnosti. Jevi se, jako by byla
samym extraktem rozumu, ale extrakt
rozumu nemusi byt jeSté rozumnost. Je
to spiSe stroha rozumovost, ktera se méa
k rozumnosti jako stroj k ZzZivému
organismu. Lidi opojila predstava, zZe
exaktnost je bajny Prométhetiv ohen,
ktery znovu uloupili bohtim — a s nim
kli¢ ke vSem tajemstvim. Nic uz nestoji v
cesté, aby zasedli na jejich olympsky
trin. Bylo tfeba vybuchu v Hirosimé,

kde je jakékoli zobecnéni chybou, jsou
podle mého nazoru jedinym zplisobem
reflektovani toho vSeho kazuistiky® -
podrobné a poctivé popisy
konkrétniho jedine¢ného setkani
terapeuta a klienta. Napsané
paralelné klientem a terapeutem,
samoziejmeé, nezavisle na sobé... dnes
nejlépe na zakladé videozaznamii
jednotlivych setkani... apod.©

A ¢emu maji takové kazuistiky
slouzit, kdyZ neni spravné na jejich
zakladé cinit zadna zobecnéni?
Tomu, abychom se seznamovali s obrov-
skou, nekoneénou rozmanitosti
moznosti lidského mysleni, citéni,
chovéani, interagovani a vytvareni
prostiedi pro Zadouci zménu... poméaha
to tyto jedinecnosti brat na védomi,
dozvédét se o nich, respektovat je,
myslet na né, vnovych setkanich je
objevovat, nezanaset je vlastnimi
predsudky a patrat pokazdé znovu po
cestach terapeutické zmény... Kazda
kazuistika vyplni dal$i ptivodné prazdné
misto vnasem mySleni. Ale nerekne
nam, co a jak mame dé€lat sdalSim
klientem ¢i pacientem...!

s Kazuistika je ,oficidli" povaZzovana za jednu
z metod kvalitativniho vyzkumu.

© Jeden mj kolega a kamarad, s myslenim, které

je mému podobné, na tomto ndisgekl, Zze by

stdlo za podrobnou diskusi, jak psat ,dobré"

kazuistiky; ano, ufit¢ stalo, souhlasim rad...

aby i poslednimu svitlo, Ze exaktnost
neni zaruka, ze se ¢lovék nezblaznil nebo
lidsky nezvrhl. Rozumnost je -ctnost,
charakter, lidskad hodnota. Rozumovost
je hruba neosobni sila, brutalni kalkul.
Rozumnost je svoboda, ktera se pta, co je
nutné. Rozumovost je nespoutanost
lhostejnd k otazce, co je dovolené.
Rozumnost je rozum, ktery se pta véci,
¢im je. Rozumovost je nerozum, ktery
uklada vécem, ¢im maji byt.*

Josef Safarik: Clovék ve véku stroje.
1969

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4)

Stranka 212



»,Vyjdeme-li ze vSeobecnych narkd na
krizi nasi kultury a zulohy, kterou
prisuzujeme védam, objevi se motivy pro
to, abychom védeckost naSich veéd
podrobili vazné a velmi nutné kritice.
Problemati¢nost, zvlastni krize, kterou
trpi psychologie nejen teprve dnes, nybrz
jiz po staleti, m4 hlavni zasluhu v tom, ze
se objevuji zdhadné a nereSitelné
nesrozumitelnosti v modernich, dokonce
i v matematickych védach, a v souvislosti
stim se objevuje druh zdhad tykajicich
se svéta, jaké byly difivéjsim dobam cizi.
Vsechny takové zdhady se vztahuji k
zahadé subjektivity a jsou proto
nerozluéné spjaty se zahadou
psychologické tematiky a metody... Lze
rozum a jsoucno oddélit, kdyz tim, kdo
urc¢uje, co je jsoucno, je poznavajici
rozum?“  Edmund  Husserl:  Krize
evropskijch véd a transcendentdlni
fenomenologie; ptivodné jiz 1935!, Cesky
1996.

Jak to uz ale ve védé byva, neprijatelné
nazory jednoho tidobi se stavaji bézné
prijimanou predstavou budoucich gene-
raci. Jacob Bronowski: Vzestup c¢lovéka.
Cesky 1985.

Co neumime myslet, to neumime myslet.
Proto ani nemuzZeme védét, co neumime
myslet.

Ludwig Wittgenstein;

Proto je potieba ucit lidi myslet ...
to je primarni role a akol uditelt a
skol ...

A proto je také tragické, Ze vyuka
kvalitativni metodologie byla vyloucena
z bakalarského stupné studia psycho-
logie na katedie psychologie FSS MU
vBrné. Pro to neexistuje omluva ¢i
relevantni vysvétleni. Skuteénost, ze se
studenti budou wuéit kvalitativni
metodologii na magisterském stupni
studia, neni vZzZadném ptipadé argu-
mentem.! Mladi 1lidé prichazeji na

* Neni také argumentem, Ze student musithejd

zvladnout metodologii kvantitativni, nez se bude
moci zabyvat metodologii kvalitativni; nejsou to

totiz mySlenkové koncepty, které by vyplyvaly
jeden z druhého, je mezi nimi pojmova

vysokou Skolu jiz velmi vyrazné
indoktrinovéani pozitivistickym a objekti-
vistickym myslenim, jelikoz nase nizsi
Skolstvi zatim obvykle nenabizi alter-
nativu. Studenti psychologie, vystaveni
vprvnich trech letech svého studia
docela masivnimu wvymyvani mozkil
prostfednictvim kvantitativni metodo-
logie a pozitivistické epistemologie, maji
mnohdy tak radikalni slepé skvrny ve
svém mySleni, ze pozd€ji uz vubec
nejsou schopni nebo ochotni nepo-
zitivistické mysleni doopravdy pochopit.
A to je pro ,konzumenty“ psychologicko-
psychiatrickych sluzeb velmi $patna
zZprava.

A pro otevieni zavéru odcituji slova
z prednasky Karla Balcara2 na 2. ¢esko-
slovenské ,.ericksonovské“ konferencis:

»-.Asi uz ve stinu vysokych uboci
rozeznavas, ze stezka pred Tebou se
zuzuje natolik, Ze ji ¢lovék mizZe projit
jen sam, bez jakéhokoli privodce po
boku. Vis, Ze ji pred Tebou jisté mnozi
takto prosli. Vi§s také, ze mnozi pred
Tebou dali prednost tomu zistat
vjistoté kolektivnich konstrukei
dohodnutého svéta pred rizikem
zjisténi, zZe véci jsou jinak. Ted vsak
nejde o né, ale o Tebe! Dobfte citis, Ze jit
dal je tim pravym pro Tebe. Vi$ vSak asi
také, Ze nemiizes predem opravdu védeét,
zda z Gziny vede cesta dal, nebo zda tam
vSechno kon¢i neprostupnou sténou,
dokud se nerozhodne$s vstoupit a
neudélas to. A kdo vi, jestli tam bude cas
a misto obratit se zpét... Neto¢i se Ti

diskontinuita, stoji na zcela odliSnych
paradigmatech.

2 Karel Balcar jako prvni v tehdejSim
Ceskoslovensku publikoval o Miltonu
Ericksonovi; véasopiseCeskoslovenska
psychologie &lanku s ndzvem
Individualizované techniky hypnotizaceyslim,

Ze v roce 1976 (rokem si ale nejsem zcela jist, to

vSak zde nepovazuji za podstatné).

s Pa'adal jsem ji ve dnech 22. a 23tz8995
v Brné (v hotelu VoroiZ, pro gipomenuti &m,
co tam byli).
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trochu hlava ze vSech téch hlast okolo,
které se podbizeji, varuji, slibuji a hrozi,
co bude, kdyz vykrocis — a co bude, kdyz
nevykrocis?... Komu uverit?“4

« Pamatuiji si, jako by to bylocera, jak pi téchto

slovech Karla Balcara mnoha ¢astnikim
konference, &etrné mne, tekly po tvéich slzy,
nejzetelrgji madm ped sebou ohiej Lidy

Trapkové... snad se nebude zlobit, Ze to tady

Zminuji.

SKORUNKA D.: SELEKTIVNI KOMENTAR K SELEKTIVNI

KRITICE JURAJE BARBARICE

KdyZ jsem si precetl ptivodni text kolegy
Barbarice, a posléze reakci kolegy
Mozného, zaplavila mé smés pociti i
myslenek. Uz nejsem tak horlivy jako za
mlada, takZe neZz se mi naskytla Sance
k soustredéné  formulaci  vlastnich
postiehti, afekt pozvolna odeznél, ale
mySlenky zistaly. Nedbalou rukou a
v trochu zlehéujici formé jsem je vypustil
vdomnéni, ze ptjde o pouhou emailo-
vou diskusi. A véci dostaly spad, diskuse
se rozboutila. Dokonce se zdélo, Ze rtzni
diskutéri, vcetné mé samého, maji
potfebu komentovat kromé textu
samého i véci, které je pali a na které
text nepfimo upozornil. A resumé?
Barbaric¢ova Selektivni kritika mé byt po
upravach otisténa v Psychosomu a
Séfredaktor tohoto periodika Vladislav
Chvala by rad publikoval i reakce na né;.

Mezi témi, kdo se zivi a ziji psanim,
koluje réeni. Odevzdat text k otiSténi ma
autor jen tehdy, kdyz na ném nelze nic
zlepsit. Jakmile text vyjde, uz v ném nic
nemiZeme zmeénit. Je to podobné jako s
fe¢i, jednou vypusténé slovo je pryc
navéky. Tak alesponn zni prislovi
pripisované  ptvodnim  obyvatelim
jednoho vzdaleného kontinentu. Na
druhou stranu neni nic star§iho nez
véerejsi noviny. Prosté kdybychom se

drzeli tak prisnych kritérii, nerekli
bychom si nic. A ke ¢teni by toho také
mnoho nezbylo. Polocas rozpadu
odbornych textti je snad o néco delsi nez
u denniho tisku. I kdyz kdo wvi...
Kazdopadné jsem si pred kultivaci
vlastniho literarniho vyplodu znovu
precetl upraveny Barbariciv text.
Peclivé, vklidu a na etapy, jinak to
v tomto ptipadé opravdu neslo. A musim
Fici, ze kdyz jsem priviel o¢i nad
formalnimi nedostatky (koneckoncti sam
nejsem zadny Vonnegut ani Gergen),
musel jsem oproti prvnimu ¢teni
ptvodni verze snékterymi tvrzenimi
jesté vice souhlasit. Prekvapivé tento
souhlas nevedl k popieni vSech posttehii
a komentar, které jsem vnesl do
emailové diskuse a které si troufam
v dikladnéjsi podobé sdélit ctenartm
Psychosomu. Jen proces selekce se
az prilis mnoho k polemice. Vtom je
jeho  uzitek, nuti  k premysleni,
k souhlasnym i nesouhlasnym reakcim,
podnécuje diskusi.

Ano, dualismus oddélujici ,mysl“ od
st€la“ je ve svétle stavajicich poznatki
zriiznych obort scestny a bohuzel zcela
nezaslouzené  prezivd  nejen  ve
zdravotnickych institucich. Hodnoceni

PSYCHOSOM, 2011;9(3-4)

Stranka 214



vSech jevli pouze kvantitativné a
s pomoci statistickych metod je vskutku
Jnucenym  vysekem®, ktery nase
porozumeéni sice zjednodusuje, ale
zaroven deformuje. Pokud jsou poznatky
o psychoterapii, jakozto kulturné
zakotvené lidské aktivité, formovany
pouze na  zakladé  kvantitativni
metodologie, medicinském modelu a
pozitivistickém scientismu, je naSe
sporozumeéni® riznym aspektt lidského
byti a terapeutickym procesim a
vysledkim pouze c¢asteéné. Z nékterych
citaci, které Barbari¢ ,vytrhl“ z nékolika
kapitol knihy Soucasnd psychoterapie
(2010), opravdu pri dikladnéj$sim
zamySleni zamrazi. Zvlast€é mame-li
snesnadnou aplikaci riznych teore-
tickych poznatkil klinické zkuSenosti a
uvédomujeme-li si rozdil mezi diklad-
nym designem kontrolované studie a
vSednim realitou naro¢né psycho-
terapeutické prace. A co teprve kdyz
clovek zjisti, jak je to nékdy s motivy
vyzkumnych aktivit, které mnohdy slouzi
zejména kziskani clenstvi v elitnim
klubu a zajisténi urcité Zivotni trovné
véetné  ncasti na  konferencich,
z nepochopitelnych divodt potradanych
vodlehlych a exotickych koutech
planety.

Ale! Barbari¢em kritizované kapitoly
Soucasné  psychoterapie odrazeji
sou¢asnou uroven a sSmeér poznani
v psychoterapeutické komunité, alespon
té, ktera se jiz od roku 1970 ve stale
hojnéjsim a  globalnéjsim  sloZeni
pravidelné setkavd na konferencich
Society for Psychotherapy Research.
Spole¢nost tvoii pirevazné akademické a
klinické psychoterapeutické instituce z
evropskych zemi a dalSich kontinentd.
Jde o instituce, z nichZ nékteré se mohou
pochlubit dlouhodobou a systematickou
praci, kombinujici vrizné mire
vyzkumné, klinické a vzdélavaci aktivity.
Takové instituce, jaké u nas v oblasti

psychoterapie vlastné neexistuji.
Dominuji tymy  zamerickjch a
kanadskych univerzit a jinych pracovist,
ale také z Velké Britanie, Némecka,
Italie, skandinavskych zemi. Také jsem
mél to Stésti tyto akce nékolikrat
navstivit. Poprvé jsem byl nadSeny
z nové otevienych obzort, podruhé jsem
byl schopen vybrat si dislednéji, co mé
v programu vzhledem kmé profesi a
odbornym zajmim zajimalo. A potreti
jsem mél vice nez smisené dojmy; zasl
jsem napriklad, co vSe lze zpsycho-
terapeutického procesu ,rozpitvat® za
ucelem zkouméni a prezentace na
svétovém foru, také se mi leckdy zdalo,
Ze na co jini pottebuji vyzkumny projekt,
primérné vnimavy terapeut pozna za
par mésict, popiipadé let klinické praxe.
Objevovat trakar, tak tomu tikala
generace nasich predka.

Sam nejsem kdovijaky védec. Vyplodit
odborny ¢lanek vtypicky vécném az
sterilnim stylu mé stélo vzdy velké Gsili a
premahéni. Na rozdil od reportaze ci
spiSe  cestovatelské ¢rty. Vtéchto
pokleslych zanrech, které jsou pod
rozliSovaci schopnosti Rady pro védu a
vyzkum, jsem si mohl dovolit tviiréim
zptisobem a svétsi lehkosti zpracovat
zazitky z kongresové a stazové turistiky,
pochopitelné nejen ty odborné. Ale
setkani skolegy na konferencich
poradané Society for Psychotherapy
Research povazuji za jednoznacéné
prinosné, byt jsem nekonvertoval, o
¢emz snad jednoznacné svéd¢i mé
posledni sélové svédectvi (Skorunka,
2007). Vcéem setkani vpravdé tietiho
druhu povazuji pro sebe za prinosna?
Napriklad vtom, zZe diky sezndmeni
sjinymi  kolegy zjinych zemi a
pracovnich kontextli jsem objevil jiné
zdroje, jiné poznatky, jiné perspektivy. A
byl tak nucen néktera sva presvédceni,
domnénky a zatvrzelé jistoty
prehodnotit. Nemluvé o tom, ze fadu
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cennych poznatkli, se kterymi jsem se
mohl diky lidem z SPR seznamit, nebylo
az do neddvna mozné objevit v éeskych
publikacich o psychoterapii, natoz ve
vycvicich. Lze i pichnout do vosiho
hnizda s tvrzenim, Ze diky Zelezné oponé
a neblahym nésledkim v podobé
nedostatku intenzivnéjstho a dostup-
néjsiho setkavani se zahrani¢nimi kolegy
si nékteri udélali z psychoterapie docela
slusnou Zzivnost, aniz museli prokazat
své kvality v osti'ejsi konkurenci. Pravda,
u nas na psychoterapeuty ¢iha dabel
v jinych detailech.

Minuld mezindrodni setkavani mi
umoznila zjistit, Ze i vté proklinané
védecké komunité existuje diskuse o
tom, o cem piSe Barbarié¢. O episte-
mologii, zakladnich predpokladech a
limitech dominujicich metod vyzkumu, o
paradigmatickém a narativnim zplisobu
poznavani a jejich vzajemné komple-
mentarité. Néktefri viznamni vyzkumnici
psychoterapie rozhoicené pisi, ze ,ocas
mediciny a manazeri tzv. Tizené
zdravotni péce ve Spojenych statech vrti
psychoterapeutickym psem®. Ale nezt-
stavaji u rozhoiceni, snadhledem a
solidni argumentaci kriticky rozebiraji
klicové predpoklady tzv. naturalismu,
jeho omezeni a nedostatky. Aniz by ho
zcela nekriticky zavrhli, navrhuji cesty,
jak zné€j vychazejici metody poznani
doplnit a omezeni prekonavat (Slife,
2004). Stejné tak vté vyzkumné
orientované komunité existuje mnoho
osobnosti, které svého renomé neuzivaji
k posileni vlastni pozice. Misto toho
dtkladné reflektuji prezentované pozna-
ni, kritizuji jednostrannou perspektivu a
samolibé podléhani iluzi, Ze jiz zname
vSe nebo Ze to, co si myslime, Ze vime, je
skutecné tak. Mam na mysli tfeba
McLeoda (2002, 2010), autora
mimotadnych publikaci o psychoterapii
a kvalitativnim vyzkumu véetné metody
pripadové studie. Nebo Seikkulu (2006),

spolutviirce tzv. otevieného dialogu a
reprezentanta dialogickych a socidlnim
konstrukcionismem inspirovanych pri-
stupti. Dobrym ptikladem jsou i u nas
znami Arlene Vetere a Rudi Dallos
(2005), ktefi v publikaci vénované
vyzkumu v psychoterapii hezky ukazuji,
jak je mozné se s tématem utkat, aniz by
propadli kterékoli formé extremismu.

Barbari¢ovo tvrzeni, Ze ,jakykoli kvan-
titativni, a  tudiZz  pozitivisticky,
objektivisticky vyzkum voborech psy-
chologicko-psychiatrickych, tedy vcetné
psychoterapie, je metodologicky, z po-
hledu aktualni epistemologie a teorie
védy, neobhajitelny a nema zadnou
vypovidaci hodnotu“, by §lo odbyt jako
provokativni hyperbolu. Ale obavam se,
Ze to mysli vazné. Pak bych mu rad
napsal, Ze se dopousti stejné hrubé
generalizace, jakou vytyka editorim
Soucasné psychoterapie. Nejde jen o to,
Ze 1 vtom pozitivistickém vyzkumu ,v
oborech psychologicko-psychiatrickych,
tedy vCetné psychoterapie“ lze pti trose
snahy objevit ledacos uzitecného, neni-li
clovék zcela uzavien ve svém osobnim,
preferovaném svétonazoru. Je tu i druha
véc; k vytvoreni a udrzeni respektované
pozice psychoterapie je v soucasné dobé,
vymknuté  zkloubli, nutné  mit
k dispozici padné argumenty o jeji
hodnoté a hodnotach (k ¢emu, komu a
ve prospéch ¢eho slouzi), potiebnosti
(neboli indikacich) a ucinnosti (ze je
v nékterych pripadech lepsi, kdyz nékdo
psychoterapii absolvuje, a ze by tudiz
méla byt dostupna). Bez argumenti
v podobé pozitivistického vyzkumu by
v Némecku systemicka terapie neziskala
legitimitu a nebylo by mozné provadét ji
ve zdravotnickych institucich. A Ze je ji
tam tfeba. Dobfe si pamatuji, jak
némecti kolegové velmi stali v této véci o
mezinarodni podporu. A o zménu ve
spravedlivejsi stav usilovali solidarné i ti,
ktefi uz byli lidové feéeno za vodou,
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hovice si v pozici respektované autority
nebo majice dobie zavedenou soukro-
mou praxi.

Bez argumentii v podobé vyzkumu, ktery
je podle Barbarice vadny, neb pracuje se
statistikou, zobecnénim, rozliSovanim
mezi formami terapie, s manualy apod.,
by ve Velké Britanii nadale byla
rodinna/systemicka terapie marginalni
zalezitosti a prace srodinou by ani
nahodou nebyla uvedena jako vhodna a
uzitend intervence v nékolika indi-
kacich dle doporucenych postupi
National Institute of Health and Clinical
Excellence (NICE, 2011). Pozice rodinné
terapie ve Velké Britanii je znaseho
pohledu zavidénihodn4, i kdyz neni jisté,
jestli v kontextu spolecenského vyvoje a
postupujiciho tpadku kdysi imperialni
mocnosti nedojde zase knéjakym
zménam. Ale posileni vlivu a rozsireni
dostupnosti rodinné a systemické
terapie nebylo bez vyzkumnych argu-
mentd mozné, a nejen vuvedenych
zemich. A z obsahu anglického Journal
of Family Therapy v poslednich letech je
patrné, Ze ,uspinéni“ vyzkumem nijak
komunité neublizilo; vysoka turoven
vétSiny textl je samoziejmosti, i kdyz jde
o kolegy, ktefi nemaji akademické
zazemi a vénuji se vyhradné praxi.
Samoziejmosti je kritické mysleni,
ochota podélit se o své zkuSenosti,
vyzkumné prace a obcas i boufliva
polemika o vyvoji a smérovani rodinné
terapie. Skloubit systemické mysleni
s designem pozitivistického vyzkumu
také lze a miize to byt prinosné, o ¢emz
sved¢i deset let stary projekt London
Depression Intervention Trial (Leff et
al, 2000), na némz se podileli, zpocatku
asi se skiipénim zubti, respektovani Eia
Asen a Elsa Jonesova. Napsali o tom
knihu, ktera existuyje i v ceském
prekladu, byt ponékud tézkopadném
(Jonesova, Asen, 2004).

Ve svém textu kolega Barbaric
opakované zminuje jako psycho-
terapeutické vzory Miltona H. Ericksona
a Harlene Andersonovou. Nic proti
tomu, nechat se inspirovat a provazet
zkuSené€jsimi a moudrejSimi je bez
debaty zadouci soucasti osobniho i
profesniho vyvoje. I kdyz v téch skute¢né
zasadnich vécech jsme stejné nakonec
uplné sami, jak ostatné sam Barbaric¢
dobfe vi, jinak by necitoval poetické
vyjadreni Karla Balcara. Proto je mozna
zbyte¢né pripominat, Ze inspirace neni
totozna s nekritickym podlehnutim kultu
osobnosti. Miltona Ericksona jsem
osobné nepoznal, jeho praci zndm pouze
povrchné. Cetl jsem nicméné nékolik
jeho  kazuistik coby demonstrace
jedine¢ného zptisobu terapeutické prace.
Pisobivé  ¢teni, ale  vnékterych
pripadech také =zetického pohledu
prinejmensim diskutabilni. O pfinosu
Ericksona k nasemu porozumeéni
psychoterapie si netroufam polemizovat.
Ale fakt je, zZe ve tfech zpéti
prehledovych a zdarilych udebnic
rodinné a systemické terapie v anglic-
kém jazyce, které mam k dispozici, o
ném zminka je, byt vrozsahu priblizné
od par vét do dvou odstavci
rozptylenych na jedné ¢i vice stranach
(Carr, 2006; Dallos, Draper, 2010;
Gehart, 2010). A to mluvime o
publikacich pojednavajicich ,jen“ o
rodinné/systemické  terapii, jejichz
rozsah se pohybuje od 350 do 600 stran.
Nejvice prostoru Ericksonovi vénuje
americkd autorka a terapeutka Diane
Gehart, ale i vtomto pripadé jde
viceméné o pripomenuti jeho vlivu na
rozvoj strategického pristupu a na reSeni
orientovanych terapii.

Prijde to zvlastni i mné, vzdyt Miltona
Ericksona v prizkumu provadéném
redakci periodika  Psychotherapy
Networker (2007) ve  spolupraci
s National Institute of Mental Health
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oznacili americti rodinni terapeuti za
¢tvrtou nejvlivnéjsi osobnost v jejich
profesni draze. Hned po Murrayi
Bowenovi, Virginii Satirové a Salvadoru
Minuchinovi. Mozna by bylo zajimavé
védét, ¢im si Minuchin, Zijici to nestor
rodinné terapie, zaslouzil prvni misto
v této nevédecké soutézi. Protoze o ném
vim vic, nez o Ericksonovi, odvazim se
vtéto véci hypotetizovat. Kromé
nesporného osobniho kouzla, kterym byl
ziejmé stejné jako Satirova, Erickson a
mozna i Bowen obdafen, se totiz
v pribéhu své dlouholeté praxe stéle
vyvijel. Ano, vytvoril znAmy normativni
model rodiny a taktéz normativni model
rodinné terapie. Ale i poté o svém
pohledu premyslel, modifikoval ho,
dokazal proménit sviij terapeuticky styl,
pokorné uznal své omyly, slepé skvrny a
nemistnd zjednodusSeni. Své zkusenosti
predaval jako oblibeny lektor i jako
plodny autor. A zaroven se uZ
v sedmdesatych letech minulého stoleti
podilel na vyzkumech v oblasti rodinné
terapie a psychosomatiky. Takova
vSestrannost je k vidéni opravdu zridka.

Jesté k Harlene Andersonové. Tu jsem
mél na rozdil od Ericksona mozZnost
poznat osobné a vidét ji pti praci. Svého
¢asu jsem ji byl okouzlen, tedy presnéji
FeCeno jejimi myslenkovymi pochody,
které vznikaly béhem jeji spoluprace
s Harrym Goolishianem a které tak
skvéle  zarocila ve  své  knize
Conversation, language and
possibilities  (Anderson, 1996, ve
vyborném prekladu Pavla Nepustila,
2009). Okouzleni bylo takové, zZe jsem ji
kdysi pozval do Prahy. A ona ptijela! Ale
nechci tady foukat na vlastni trumpetu.
Dilezité je, Ze jeji pozvani inspirovalo
dalsi dychtivé, ktefi postmoderni
filozofii a socidlnim konstrukcionismem
inspirované pristupy rozvijeji v Brné, a
to i smezindrodnim presahem. Diky
aktivnim kolegiim ze skupiny Narativ

tady byla Harlene letos vzafi znovu.
Jenze... I kdyz jsou myslenky
Andersonové teoreticky inspirativni a
ona je dokdze svym jednanim
demonstrovat a predavat dal, vede se o
nich vzahrani¢ni komunité rodinné
terapie diskuse. A ta neni vzdy
jednoznacna. Rizni renomovani
terapeuti, Ludewigem pocinaje a
Asenem konée, pojeti Andersonové
kriticky komentuji. Jini maji dostatek
sebevédomi ktomu, aby na piepisu
jejiho terapeutického sezeni, ktery
publikovala, wukazali, jak si sama
protife¢i (Guilfoyle, 2003). Anebo se

zarputilou dtslednosti vystihuji
nebezpeéi a nedostatky skryté v nekri-
tickém prijimani postmoderni

perspektivy (Flaskas, 2002). Pivab a
estetické kvality sebelepsi teorie se
prosté nékdy (nékdy casto) svsedni a
rozmanité jedinecnou realitou mijeji; ja
sam bych rad vidél, jak by Harlene
v pracovnich kontextech, které jsem
v nasi vyspélé demokracii zazil, poridila
se svym spolupracujicim pojetim.
Zvlasté kdyz je to pékné davno, co se
vénovala lidem svaznym psychickym
onemocnénim a tém, ktefi slovy
neokonzervativnich  politiki v trzni
spolecnosti  neuspéli, protoze se
dostatec¢né nesnazili.

To jsem trochu odbodil. Vtivodni ¢asti
jsem si dovolil zminit, Ze Barbari¢iv text
trpi formélnimi nedostatky. Kromé
drobnosti mi vadi nesourodost textu
vtom smyslu, Ze vném autor divoce
osciluje mezi kritikou dominujicitho
zpisobu utvareni poznani v ,psycho-
disciplindch® a kritikou knihy Soucasnd
psychoterapie. Jako jeden zmnoha,
kteri se na obsahu knihy mohli podilet,
nejsem schopen dostatecného odstupu
nutného k posouzeni kvalit publikace.
Ale par nedostatki jsem si béhem tohoto
intelektualniho  cviceni  opakované
uvédomil. Zapomnéli jsme vté knize
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zdiraznit nékolik dilezitych véci. Zaprvé
Ze psat o psychoterapii, realizovat
vyzkumné projekty, ucit a prednéset a
vénovat se poctivé klinické praxi, jsou
rizné discipliny, k jejichz zvladani jsou
zapotiebi rtizné dovednosti. Lidi, kteri
vSe uvedené zvladaji ve stejném rozsahu
a se stejnou bravurou, je jako Safranu.
Zadruhé ze soucasnou psychoterapii
netvori jen tato a jiné knihy, ani vS§echna
mozna sofistikovana zkoumani a teorie,
ale predev§im pestra, a¢ mnohdy
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Premyslivé a k ne-konformité vedouci
texty Juraje Barbarice bych mél vlastné
rdd. Nebyt jeho zaniceni, sjakym
subverzivné §kadli c¢tenare, zapléta
zaSkodnické a ne vzdy podlozZené teze a
odvadi pozornost podprahovymi ataky.
Okouzlili mé autori, ktefi se pokouseli
najit sty¢né plochy mezi systemickym a
psychoanalytickym pristupem, vazim si
kolegi, ktefi psychoanalyticky a
systemicky pristup tvorivé propojuji a
vyjadiuji ze svych pozic vyhrady k
psychoanalyze (Titl, Strnad). I proto
jsem k Barbaricové "vyznani" pristoupil
s urcitou zvédavosti, vasniva obhajoba
subjektivity a necekané nového tazani
ma chytlavé kouzlo.

Kazdopadné s Barbari¢ovymi vychodisky
souhlasim v epistemologické roviné, v
kritickém pristupu k predem danym,
hotovym predstavam. Psychoanalyticky
asociativni  pristup k "mentalnim
fenoméntim" nebo aktivni péstovani
ynevédéni“ (napf. Bionovo bez paméti a
touhy, binokularni vidéni) se od tohoto
principu zisadné neodlisSuje. Sigmund
Freud psychoanalyze vlozil do vinku
revizi teoretickych koncepti. Sam
nékolikrat zcela preformuloval své
hypotézy, pokud mu praxe napovidala,
Ze  teoreticky aparat nesta¢i a
neodpovidad Kklinické zkuSenosti. Zcela
jist€ sdilim nékteré otazniky, které
Barbari¢ vznesl smérem k vyzkumu
psychoterapie: napriklad k aplikaci
kvantitativniho nebo prirodovédeckého

pristupu na intuitivni  fungovani
psychoterapeuta, jakym  zptisobem
objektivizované poznatky prispivaji k
symbolizacnimu a  imaginativhimu
procesu uvniti terapeuta, o vztahu
experimentace a mysleni, rozdilem mezi
observaci (pozorovatelnych fenoméni) a
reprezentaci (pozorovatelem nezachy-
titelnych procesi).

Monstr-protest a monstr-proces s
s,mainstreamovou  psychoterapii" a
zobecniujici  soudy rozsdhlou esej
vyprazdnuji. Kasuistickou ukéazku (ke
které se hlasi) autor v pasazich
vénovanych psychoterapii nepredklada,
utikd od "klinické ptdy" k abstrakeci a
citaci duchovnich/myslenkovych lidra.
Bylo by pékné, kdyby na vlastni
kasuistice ~demonstroval, co mysli
individuadlnim pristupem, jak by véci
délal jinak, co mysli tim, jak se uéi ze
svych chyb a co vlastné povazuje za
terapeutickou chybu.

Pfi ¢teni jeho ,demolice” strnulych a
etablovanych psychoterapeutickych
nazorii jsem se neubranil jakémusi
spodnimu  (,emotivnimu®“  vlastnimi
slovy Barbarice) proudu, ktery vyvéral
mezi Ffadky. Dojem z ranéného zvitete, k
némuz neni mozné se priblizit. Pane, co
Vam tak hrozného psychoanalyza
provedla? Snad rozdilnost kultur,
vzpomnél jsem si na pradavné snahy
jezuitih udinit z brazilskych indiani
skutecné  lidské  bytosti  pomoci
krestanské viry, na druhou stranu
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zvidavé pokusy téch samych indiani
zjistit, zda polapeni jezuité pfi ponoreni
do vody disponuji dusi. Ale i vtéchto
brutadlnich metodach lze zachytit
nezpochybnitelny  zijem néco se
dozvédét o kulture ,téch druhych®.
Barbari¢c pohrouzen v "solipsismu
totalniho zasnéni", zda se, moc nového
zjistit netouzi. Kostky jsou vrzeny a svét
je uz rozestavény. Déli se na terapeuty
lidské a chapajici na strané jedné a
robotické techniky/tmare/dogmatiky na
opacné strané, na terapeuty milujici s
individudlnim pristupem a na ty
necitlivé/pausalizujici/typizované.
Barbaric vi, jak zastupci ostatnich sméri
pracuji.

Nejvétsim prekvapenim pro mé jsou
komunikac¢ni surovosti, kterymi text
oplyvd, a to navzdory Barbaric¢ové
dtirazu na komunikaci.

1) Vytrvale uplatnuje zasadu ,pars pro
toto": urcitd cast (nékteré kapitoly
nebo témata) reprezentuje celek
(celou knihu, mySlenky v ni
obsazené). V zobecnovani je Barbaric¢
zataty: vyvracenim jednoho principu
/objektivni/pozitivisticky ~ vyzkum
v psychoterapii; negativni zkuSenost
s psychoanalyzou) se myslenkovym
skokem hnedle dostava k tomu, Ze
celd kniha (psychoanalyza jako
takova) je scestna (nevylucuji to, ze
kniha  Soucasnd  psychoterapie
docela mozna scestna je, vcetné
mych prispévki, ale Barbari¢ si
vybira jen nékteré pasaze, kritiku
psychoterapii klinicky nedoklada).

2) Sugestivnim fazenim lobotomie a
Freuda hned vedle sebe dodava svym
argumentim vahu spiSe pomoci
subliminalné manipulujicich
analogii, nez vysvétlenim, proc
vlastné mezi tyto metody klade

rovnitko. Nalepkovat psychotera-
peuticky smér coby nabozenstvi je
podpasovka, od autora, ktery
vyznava ne-diagnostikujici zasady
dvojnasobna. Netvrdim, ze nékteri
zastupci psychoanalyzy neméli a
nemaji mocenské aspirace, jen bych
od naroéného Barbarice cekal
kompetentnost v dokladovani, co tim
mini. Celému pojednéani by sluselo
zmirnéni  té  sugestivni  sily
generalizace (celd psychoterapie,
veskery vyzkum, vSichni psycho-
analytici etc).

3) Domnivam se, Ze se Barbaric
uchyluje k argumenta¢nimu manév-
ru vytvoreni otloukactho pandka
(ktery je viceméné jeho
konstruktem), do kterého napina
svoji kritiku, a nechce, nebo se
dokonce aktivné vzpird tomu
zkoumat, nakolik se jeho otloukaci
pandk kryje s redlnou praxi
(psychoterapie). V pripadé jeho
pochopeni psychoanalyzy - jde NIC
NEZ o dogmatickou, manipulujici,
komplikovanou (existuji jednoducha
FeSeni a kratké cesty) a znasiliiujici

“nebezpecnou” metodu, 0
nabozenské hnuti. Barbari¢ vi, ze
psychoanalytici NEUPLATNUJI

INDIVIDUALNI  PRISTUP, jsou
zaméstnani vic svymi idejemi nez
pacientem (ano, i to se v analyzach
déje, ale jde o prilezitost zkoumat
tento jev jako vyraz interakce,
pirenosoveé-protiptenosovych
vymén). Znovu, nepovedenych
analyz je jisté bezpocet, ale o téch
povedenych se s Barbaricem jaksi
neda mluvit.

...premyslet  strojovité, = mecha-
nisticky, redukcionisticky — objekti-
visticky a pozitivisticky, bez ohledu
na veskeré odlisnosti a specifika
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kazdého  dlovéka a  kazdého

mezilidského setkani...

4) Pokud jde o myslenkové
stanovisko, nejvic se  peru
s Barbari¢ovou nekonzistenci, pokud
jde o objektivitu. Prijde mi, Ze jeho
ne-objektivita, respektive urputni
sabotaz  jakychkoliv snah o
objektivitu (inter-subjektivni
domluvu) mé urcité vyjimky, které
jsou nediskutovatelné, nedotknu-
telné a tabuizované: Viyzkum je
zavadéjici, psychoanalyza  je
mocenskad, studenti jsou prznéni,
vyuka je ve vsech svych podobach
slendrianska a zastarald, nazory
mainstreamové psychoterapeutické
obce  absurdni a  obskurni.
Psychoanalytici pracuji NIC NEZ
dogmaticky (Barbari¢em vybrany
kazuisticky fragment ma ilustrovat,
Ze podstatou analytické prace je
presvédcovat klienty). Barbaric si je
zcela jisty a vi, jak psychoanalytici
pracuji. Rad bych ho chtél v pristich
textech povzbudit k vetsi
konkrétnosti a predevsim setrvani u
staré dobré kasuistiky. Jak pripadné
uvadi: ,,Vzhledem k jedinecnosti
vseho, co se kolem provozovani
psychoterapie déje a kde je jakékoli
zobecnéni chybou, jsou podle mého
nazoru Jjedingm zpiisobem
reflektovani toho vseho kazuistiky —

podrobné a  poctivé  popisy
konkrétnitho jedineéného setkani
terapeuta a klienta. Napsané
paralelné klientem a terapeutem,
samozrejmé, nezavisle na sobé. Dnes
nejlépe na zakladé videozaznamii
Jjednotlivych setkani.”

Pral bych si vérit, ZzZe vtélenim
kasuistickych ukazek a kapitolky o
kasuistikach autofi publikace Soucasnda
psychoterapie dostatecné vyjadrili své
presvédcéeni, jak vyznamna je kasuistika
pro pochopeni terapeutické prace.

Nakonec myslim, Ze esej/selektivni
kritika neni viibec o knize Soucasna
psychoterapie. Kniha slouzi jako
odrazovy mustek, kulisa, prilezitost
rozméachnout se k vlastnimu
myslenkovani. Skoda jen, ze se Barbari¢
pripravuje o prilezitost provérit sva
vychodiska a ptipadné "ucit se ze
zkuSenosti”, nebot partnery v diskusi
selektivné vylucuje (apriorni devalvaci,
kradmym/neoficidlnim vypousténim
eseje do kyberprostoru). A to navzdory
tomu, Ze jeho esej otevira bezpocet
svézich témat, o kterych bych se, nebyt
tolika diskvalifikaci, docela rad néco
dozveédél.

David Holub, 9. 9. 2011
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VYBIRAL Z.: REAKCE NA TEXT PHDR. JURAJE BARBARICE

(zkracena verze mého stanoviska rozeslaného spoluautortim knihy)

MOTTO: Vidim mnoho nestésti zptisobentjch vami! [Volna parafraze Juraje Barbarice, dale jiz

V mnohém souhlasim s Davidem
Holubem. Odkazem na jeho slova mohu
zacit: Jurajova ,filipika neni viibec o
knize Soucasnd psychoterapie. Kniha
slouzi jako odrazovy miustek, kulisa,
prilezitost odrazit se a rozmachnout k
vlastnimu myslenkovani.“ Tolik David
H.1ija.

Juraje Barbari¢e inspirovaly vybrané
pasaze nasi knihy. Sam pise, Ze to, co
chce ftict, by Slo shrnout do dvou vét.
Formuluje je takto: 1. Kvantitativni
vyzkum nemd v psychoterapii zadnou
vypovédni hodnotu. 2. Kniha Soucasna
psychoterapie tim, Ze kvantitativni
vyzkum nezavrhuje, je hrubé vzdalena
soucasné véde, je zavadéjici, nevédecka a
neprijatelnad. JeSté strucnéji by jeho
premisa a konsekvence mohly vypadat
takto: 1. Nevéfim niemu, co
kvantitativni vyzkum v psychoterapii
objevi. 2. S témi, kdo tomu véri,
,heumim a nechci souhlasit® [= vlastni
slova JB].

PrestoZze se opira jen o 3 Kkapitoly,
zobeciiuje o celé knize: kniha podle ného
vede k ,chybnému mysleni“, uci
~premyslet strojovité“, pro studenty
prredstavuje nebezpedi.

JB veseji predstavil pohled na vyvoj
védeckého poznani tak, jak ho padesat ¢i
Ctyficet let pred nim formulovali
Bateson, Feyerabend, biolog Maturana
(a nékteri jini filosofové). JB snimi
souhlasi. VSe, co oni zkritizovali, je i
podle JB zastaralé, je to Slendrian, je to
dnes jiz nevédecké. Pred ({tenarem
zamlcuje, ze stovky védcl tuto razantni
kritiku védy z50. az 70. let minulého

vétSinou: JB]

stoleti nesdileji. Presnéji: nesdileji jeji
razanci. Kritika védy podani Gregorym
Batesonem pochazi z éry soupereni
paradigmat. Zéry revolucionaiského
zapalu, s nimz se néktefi pisatelé vrhali
na zkostnatélé busty. Zéry, kdy napft.
Bateson a dals$i zkousSeli prosadit novou
epistemologii proti té tehdy prevladajici
a dominujici. Co se od té doby zménilo?

Predevsim: epistemologie Gregoryho
Batesona ¢i napr. Francisca Varely,
Kennetha Gergena nebo o néco pozdéjsi
stanoviska Harlene Andersonové se
neprosadily do hlavniho proudu védy ani
psychoterapie se v§im, s ¢im jejich autofi
vystoupili. Ale néco oni a jejich
nasledovnici prosadili; prosadili nové
thly pohledu. Konstruktivismus i
socialni konstrukcionismus zdtraziujici
mj. jak individuélni, tak spolec¢enskou a
diskursivni tvorbu vyznami, jsou dnes,
troufam si fici, soucasti uvaZovani i
v hlavnim proudu psychoterapie.

Neda se vSak fict, Ze Batesonova nebo
Gergenova epistemologie je dnes jedina
spravna. Takovému tvrzeni je soudoba
véda hodné vzdalena. Predevsim proto,
Ze dnes nezijeme uz tolik v éfe soupereni
paradigmat, jako spi§ vére jejich
pluralitni koexistence. Objektivismus
z pocatecnich desetileti 20. stoleti je
prekonany. Na ex-védecké smetisté byly
odlozeny pokusy o finalni teorii (takovou
teorii, kterd by nam vysvétlila vse).
Mame na vybér. V nasem uvazovani nas
mohou vést pirednostné kognitivni védy,
socialné konstrukcionistickd voditka,
ramec proménéné psychoanalyzy, teze
tzv.  spolupracujici  terapie, teze
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systemickych mysliteld nebo néco
jiného. Vime o sobé navzijem. A
abychom toho védéli jesté vice, vznikla
kniha Soucasnd psychoterapie. Je to
kniha pluralitni, sepsana triceti lidmi.
Jejich presvédéeni, zkuSenosti a pozice
jsou zakonité rtzné. Ale neni mezi nimi
nikdo, kdo by uvizl v pozitivistickém
mysleni z doby pied 90 lety.

Kdyz JB ve svém textu démonizuje
prezily pozitivismus, démonizuje dnes jiz
karikaturu (¢i védeckou ,fosilii“). Varuje
pred néfim, co nikdo — minimalné
vknize Soucasnid psychoterapie —
neprosazuje. Prehlédl to JB? Nechtél to
vidét? Tolik ho drazdi, ze mnozi z nas
méme  kdesignim  kvantitativnich
vyzkumi davéru? (Viibbec ne bezbtehou,
naopak — diavéru kriticky opatrnou, ale
dtvéru). Tolik ho irituje, Ze naSe
sepistemologické pole“ je Sirsi a
tolerantnéjsi nez jeho? Nase duvéra je
podle ného ,absurdni, a dokonce
neetickd. Rozciluji ho vyzkumy s
kontrolnimi skupinami pacienti. Sama
existence manuali. Ale pro¢ hned pise,
ze jde 0 »nesporné jednu
z nejzriadnéjsich ideji“? Neni vyrazem
slabosti diskutéra, kdyz potiebuje uzit
slovo nejzriidnéjsi? A patti do diskuse
vyraz nesporné? Je-li néco pro JB
»nesporné“, spor o tom vést nemini.

Soucasti kazdé védy jsou pochybnosti
nad néastroji, které védec pouzil, a nad
vysledky, k nimz dospél. Myslim, Ze tyto
pochybnosti v knize prizndvame. (K
manualim jsme dodali ,pro“ a ,proti“.)
Autor, jenz nas kritizuje, se naproti tomu
pohybuje na tzemi své jistoty. V jeho
jistoté je jeho jina epistemologie jedina
spravna. JB si tak zkonstruoval ter¢ pro
svou kritiku (,otloukaciho panaka“, jak
pise David Holub). Jim vylicend kniha
ma ale pramélo spole¢ného
s presvéd¢enimi editori a hlavnich
spoluautortt knihy. Koho to Juraj
Barbaric tluce po hlavé? Nevim. Néjakou

jim zkonstruovanou karikaturu. Je ve
svém zapalu vedle.

Vyjadiovani JB ¢tenar zaregistroval jisté
sam, presto: autor ve svém textu casto
prehani, $tépi a vyhrocuje sva tvrzeni na
bud’ — anebo, hodnoti: toto je dobré /
toto je Spatné. Naduziva néktera slova:
nase pasaze v knize jsou pry ,nesmirné
destruktivni“, ,nesmirné zastaralé”...
Nad spojenim ,nesmirné zasadni® je
zjevné, zZe slovo je pouzito redundantné,
autor chce néco jako by dvakrat
podtrhnout (?), dodat vyznamu na
presvédcéovaci sile. JB presvédcuje,
utodi, shazuje, devalvuje (v negativnim
slova smyslu), je emfaticky, zvolava:
»,Bih ochranuj studenty” [pfed nasi
knihou]. Nad knihou si prozil stavy

ynaprostého zoufalstvi“. ,Navadime
k takovym zplisobim mysleni, které
jsou ~potencialné nesmirné

nebezpecné®. Kniha podle néj obsahuje
sabsurdnosti“. Cosi vni je dokonce
ynevyslovitelné absurdni“. NepiSe, Ze
néco ignorujeme“. PiSe, Ze ,hrubé
ignorujeme®. Je pateticky.” Horsi je, Ze
také rétoricky manipuluje: selekcemi,
zobecnénimi ,pars pro toto“, nékde
zkresluje ¢i nepise pravdu.

Pokud odbornik pouziva vyrazy jako
»nejzridné€jsi“, chova se jako vyvolavatel
nesnasenlivosti, jako inkvizitor ¢i
ideolog,  nikoliv  jako  diskutujici
odbornik. Chova se ,krizacky“, rad by
prosadil zdkaz nebo prikaz, ale ne
diskusi, nechce rozumét, ale chce vnutit
svou pravdu. To je ten rys jeho textu,
nad nimz David Holub piSe: ,zve vic do

svaté valky, méné k debaté.”

Budeme-li se snazit prenést se piece jen
pres jeho kiizactvi, miZeme mit
pochopeni pro néktera jeho stanoviska.
Kritizuje napf. psychoterapeutickou
1é¢bu na zakladé diagnozy. Ano, ale byli
jsme to my, editofi knihy, kdo na
FSSMU v Brné vénovali celé
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psychoterapeutické sympozium na jate
roku 2007 prave prispévkiim a diskusim
nad timto tématem! (JB se sympozia
nezucastnil.)

Ve svém souhrnu JB pak upozornuje mj.
na chybny predpoklad toho, Ze existuje
viibec moznost, ze nékdo vyslovi néco

objektivniho ,na zakladé své
expertnosti“. Snazim se tomu, jak to JB
mysli, porozumeét (sam vyraz
»objektivita“ nepouzivam). Ano,

odvolavat se jen na to, Ze jsem expert na
néco, nezaruci pravdivost/platnost mym
slovim. — Ale neptizna si JB, Ze ve svém
textu d€la presné to, co oznacuje za
chybné? Vzdyt nas ve svém textu
poucuje ,na zakladé své expertnosti“. Je
to on, kdo uznavd samu existenci
sexperti“, snad i Zebricky — jinak by
nenapsal o Miltonu Ericksonovi, ze byl
snejefektivnéjsim psychoterapeutem
v historii“. Toto mtize tvrdit jen nékdo,

Zbynék Vybiral, 14. zaii 2011

Poznamka:

kdo $ifi porovnavani lidi typu ,lepsi —
horsi“. Neni tomu dokonce tak, Ze se JB
implicitné pohybuje v kvantifikujicim
srovnavani, které zavrhuje?

Mam-li brat také alespon ¢aste¢né vazné
fakt, Ze je odbornikem na komunikaci,
zarazeji. meé  jeho ,komunikac¢ni
surovosti“ (termin Davida H.). Vede z
nich cesta ven? Ano. Kdyby JB své
nazory formuloval jako nazory, a ne jako
domnélé axiomy.

Obdrzel jsem jeho text stim, Ze by nad
nim mohla vzniknout zajimava diskuse.
Podle mé nemohla. ,Neumim a nechci [s
vami] souhlasit,“ napsal ve svém textu
JB nékolikrat. Podle JB je ,tragické®, ze
kniha vysla. Bez otevienosti k odborné
toleranci ale, myslim, diskuse mozna
neni. Takze trochu nechapu Vladu
Chvalu, pro¢ sem jeho uzavreny,
k diskusi nevyzijvajici text zaradil.

1 Pateticky jsou charakterizovany mapkvality* psychoterapeutického vztahu, myslim, aai uziti
velkych pismen neni nahodné: ,...to nejpodst&inna &chto kvalitich je nesmirng, neiiielna,
nedocenitelna, neodhadnutelna, nepostizitelna, psgpelna, neviditelnd totalni jemnost a komplexnost
psychickych (moZnaipsrgji psychofyziologickych) i — a to jak na stra@nTerapeuta, tak na stran
Klienta.”

Jde o reakci na fvodni verzi Barbariova textu, kterou jsem obdrzel 77z2011 oklikou od MUDr.
FrantiSka Matusky. Z#&ova verze, jak jsem se demvl, kolovala mezi desitkami a desitkami lidi jako
priloha e-maif;, aniZ ji autor zaslal edit@im knihy. To by tak nevadilo. V kaZzdéffpad s ndmi ,pimo*
Juraj Barbaric nad knihou nekomunikoval ani jednou. Nemam dne®lmo dohledavat, zda a na kterych
mistech J. Barbadi pro Psychosom ditera sva tvrzeni ,zjemnil*. Jeho nejemnd verzez&d 2011
.vykonala svjj vliv‘ (mimo jiné se V. Chvala rozhodl text puldikat) a j& jiz neminim Barbaiovo
mysSlenkovandist poteti. Cituji-li nekde slova Juraje Barbafe a ona jiZ ve verzi v Psychosou nejsou, jsou
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CHVALA V.: POZNAMKY K TEXTU JURAJE BARBARICE

Rad bych k ivaham nad textem kolegy
Barbari¢e néco pridal za sebe. Zbynék
Vybiral vi, ze prvni moje reakce po
letmém precteni asi deviti stranek byla:
»,No, nékdo to napsat musel.“ Mné se
jeho text libi svou vasnivosti a zaujetim,
a to i poté, co jsem ho docetl cely. A to
dokonce i presto, Ze mohu souhlasit
stim, co hezky vyjadril David Holub
nebo David Skorunka. I j4 lituji toho, Ze
text je nékde zbyte¢né brutalni a miize se
zdat, Ze ani nepripousti diskusi, ze ji
rovnou vylucuje. Haji své stanovisko,
svou vasen pro psychoterapii postavenou
na  okouzlujicich  textech  nasich
milovanych autort, Humberta
Maturany, Gregoryho Batesona, Paula
Watzlawicka, Jaye Hayleho a celé té
party zadoli v Palo Alto. A samoziejmé
na okouzlujicim a kouzlicim Miltonu
Homburgeru Ericksonovi, kterého nam
zprostredkovaval osobné charismaticky
Jeffrey K. Zeig (ktery na ném postavil
celou svou profesionélni kariéru). No a u
nas to byli prosté Zden€k Neubauer a
Jifi Fiala a cely ten podzemni spolek
myslitelt. Vtom temnu a svété
vyprazdnéném od autorit tehdy tady za
Zeleznou oponou to byl dousek cerstvého
vzduchu a zdroj nadéje, ze nékde, nékde
tam, kde nejsme, se mysli svobodné.
Aspon pro mé to byly po dlouhé dobé
celého vysokoskolského studia prvni
texty, kterym jsem véril (kromé Pana
prstendi, ovsem). Barbari¢ je, tusim, o
néco mladsi, ale ja to chapu spi$ jako
generacéni vyznani nez jako ,filipiku“ — to
slovo mi zni poné€kud zlehcujicim tonem.
Osobné viibec nemam rad tak tvrdé
soudy o praci kteréhokoli kolegy, natoz o
knize, nad kterou se seslo kolegt tticet.
Ani ostré vyroky o nesmirné skodlivosti
této patrné zcela neskodné knihy (na to,
aby ji studenti Cetli, je totiz prilis tlustd),
mi nemohly zastiit smutny ton autorovy

deziluze, Ze to, co nasi generaci
okouzlilo, co nas motivovalo vénovat
cely svlij Zivot nééemu tak virtuadlnimu,
jako je psychoterapie, se nestalo tim
hlavnim proudem védeckého mysleni.
Vnimam to jako vyjadreni bolesti nad
tim, Ze to, ¢im Zijeme osm hodin denné,
co neuvéritelného zazivime se svymi
klienty, zlistava neuchopitelné,
nepojmenovatelné, a tedy nedocenitelné
a nedocenéné. O tom, zZe jde vice o
generacéni zpoveéd nez o seri6zni védecky
podanou diskusi nad metodou vyzkumu,
svéddi i fakt, ze JB cituje doslovné jeden
z nejvyznamneéjSich projevii, ktery nase
generace mohla zaznamenat — totiz
magickou (a velmi ericksonovskou) rec¢
naseho vazeného kolegy Karla Balcara
na konferenci v Brné. Barbari¢ vzpomina
i na atmosféru, kterou tento projev
vyvolal. Néco z étosu té koncici doby je i
v textu Juraje Barbarice.

Mozna, ze jako lékar, ktery podlehl
vabeni nového paradigmatu a zcela se
pro jeho idedly vzdalil svému oboru,
mam pro vasen i projevy zklamani
v textu JB vétsi pochopeni nez kolegové
ztfad  psychologii.  V kazdodennim
kontaktu s psychosomatickymi pacienty
samoziejmé stale citim to, jak néas
kvantitativni metody vyzkumu vélcuji.
Ta dabelskd metodika je skuteéné
postavena na prokazovani ucinnosti
farmakologickych preparati a jejich
obhajovani — a nékdy ani na to ne. V tom
mé JB pravdu. Nasi préci takto zkoumat
Ize jen velmi obtizné. A pokud takovy
vyzkum  dovolime, narusime tim
samotny psychoterapeuticky proces.
Mozna je to jen vymluva nas, ktefi jsme
obéma nohama v praxi. Denné trpim
tim, Ze to, co délame, nemiiZzeme
proménovat do jinych, podstatnéjsich
argument ve prospéch psychoterapie,
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nez je prchavy vdeék pacientii, kterym se
v lep$im pripadé ulevuje. Pokud bychom
vzali Barbari¢tv text vazné jako diskusi k
metodé (a ne jako generacni povzdech
nad ztracenim nécéeho, co se nas dotklo),
museli bychom oponovat, ze néjak to
prece musi jit zkoumat, nelze to nechat
jen tak na ,Carovani“. Barbari¢ ale
pripomind kvalitativni vyzkumy, a ja
bych pridal i jiné metody, kterymi by se
na to dalo jit, aniz bychom se podbizeli
metodologtim z fad farmakologt a jejich
silné akademické lobby (a nepochybujte,
Ze tady je hodné silna). Psychoterapie a
psychosomatickd medicina jsou u nas
stale velmi zanedbavané a zanedbané,
pokud jde o jejich rovnopravnost
s biologickymi metodami 1lécby. A nad

V Liberci 14. 9. 2011

timto faktem bych byl ochoten napsat
jeste ostrejsi text, kdybych mél nadéji, ze
to néfemu pomize. Vjistém sméru
vnimam v textu JB podobné zoufalstvi,
jaké dobfe =zndm zobce psycho-
somatické, jiz je Casto vycitano, ze jen
nafikd a béduje nad svym osudem
minority. Jenze lépe nez vyktik této véci
poslouzi knihy, jakou je kritizovana
Soucasna psychoterapie. To si tedy
myslim ja. A nejlépe i sodbornou
diskusi, kterd& by mohla jednotlivé
kapitoly rozvijet, nebo rozcupovat. Proc¢
ne? Mam velké pokuseni cely Barbaric¢iv
text vydat v Psychosomu. I pies to, co
pisi David Holub a Zbynék Vybiral.
Zkuste mi to rozmluvit.

KUBANEK J.: REAKCE NA SELEKTIVNI KRITIKU JB

Mili kolegové,

Dovolil bych si také né€kolik autentickych
poznamek a postieht.

1. Obdivuji, kolik z vas uz stihlo nejenom
precist text Juraje Barbarice (dale JB),
ale i na néj pisemné reagovat. Louskam
to po vecerech a v praci a vzdy, kdyz se
zactu do néjaké reakce, uz se mi za
dvermi vytvori zastup nespokojenych
klienti, ktefi se dozaduji mé plné
pozornosti.

Né¢jak se stale potykdam stim délat
naplno praci a jesté mit ¢as o tom psat a
jesté mit ¢as o tom cist, jak to délaji jini,
a pak mit jesté cas zit to, co vlastné
zprostiedkovavam svym pacientim pfi

praci — plny a spokojeny zivot. Takze
kdyZ ¢tu vase reakce, jeden proud mych
mysSlenek se ubira timto smérem... Jak
to ti lidé vSechno dokazou stihat? Jak to
mam udélat, abych to tak stihal taky? No
a JB mi vlastné nyni poskytl trochu
navod. Nebudu se zdrzovat formou,
uhlazovanim, koherenci  myslenek,
Cesanim textu. V tuto chvili se to mize!
Proc¢ tak uzkostlivé dbame na spravnou
formu? A kdo jsou ti, ktef1 ji stanovuji? A
jakym zptisobem? (Neméli bychom své
clanky, eseje ¢i védecké zpravy psat tireba
znovu latinsky?) Nestava se pak z védci
takovy trochu elitarsky klub?

2. Kdyz jsem cetl fadky JB, s néé¢im jsem
souhlasil a s nééim méné. S nééim viubec
ne. Objevilo se mi vmysli nékolik
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obrazii. V jednom stoji malicky Newton
a velky Einstein. Relativita a kvantova
fyzika je dal, je vétsi, popisuje vic
znaSeho svéta nez Newton. Ale to, co
popisuje Newton, je mnohem bliz
nasemu kazdodennimu svétu, nasi
kazdodenni zkuSenosti, s védomim toho,
Ze v mikrokosmu a p¥i rychlostech svétla
toto samoziejmé neplati. Ale kdo znas
uz byl vcerné dife? Myslim si, Ze
podobné to je se zobecnovanim, se
snahou kvantifikovat, s pozitivismem.
Zakazeme proto vyucovat Newtona a
jeho fyziku? Neni to celad realita, ale
popisuje to dobie jeji vysek, ktery je
velmi blizky nasim smyslim a nasi
kazdodenni zkuSenosti. Myslim, Ze
jenom nesmime zapominat, Ze to je
pouze vysek a aproximace.

Druhy obraz je vlastné vtip. Profesor
fyziologie se pta pri zkousce studenta.

P: ,Co se stane, kdyz vypiji tuto
sklenicku ¢isté pramenité vody?*

S: ,Voda se vstieba ze Zaludku a v krvi
vznikne hypotonické prostiedi.”

P: LA co délaji cervené krvinky
v hypotonickém prostiredi?”

S: ,Cervené krvinky v hypotonickém
prostfedi hemolyzuji.“

P: A co se déje s ledvinami pii hemolyze
cervenych krvinek?“

S: ,Dojde k nefr6ze dolniho nefronu!“
doda vitézoslavné student.

P: ,Vy tedy chcete tvrdit, ze kdyz vypiji
tuto sklenici vody, zemifu na selhani
ledvin kviili nefréze dolniho nefronu?!“

Podobné to je, dle mého nazoru, s tim,
jak pozorovatel ovliviiuje pozorovanou
situaci. Vzdy ji bude néjak ovliviiovat, to
je pravda, ale otazka je jak. Skonci to
ovliviiovani ,,nefr6zou dolniho nefronu®,
nebo se stane skoro prd?

Treti obraz je tvofen malym ditétem,
které potka labradora. , Pes,” zasisla dité.
Pak jde dal a potka foxteriéra. A co
myslite, Ze dité fekne? ,Pes.“ A fekne
spes“, dokonce i kdyz potka civavu.
Zobecnovani nebo kategorizovani nebo
skatulkovani je, dle mého nézoru,
vrozena a prirozena tendence, proto to
dé€la i véda, a proto to déla i medicina, a
proto pouzivime diagnézy. Nic to
nemeéni na tom, ze kazdy pes byl jiny, Ze
mél sviij pribéh a Ze setkani ditéte s nim
probéhlo pokazdé jinak. Porad to byl
vzdycky pes. A at byl jakykoli, méstsky
straznik fekne pokazdé: ,Jak to, ze vas
pes nemé kosik!?“

Domnivam se, Ze toto se déje i v terapii.
A i kdyz se néktefi snazi nemit zadné
predsudky, zadné ocekavani, vycistit
svoji mysl, nemit pamét, je to jen iluze.
Svoje zkusSenosti, na zakladé kterych bézi
automatické zobecnovani, mame stale.
Miutzeme se jen védomé snazit tento
proces omezit. KdyZ ho ale budeme
védomé omezovat, ¢ast nasi pozornosti,
kterou bychom mohli vénovat klientovi,
vénujeme sobé. Znamena to snad, Ze ho
tim poskozujeme? Nebo ho vic poskozuji
tim, Ze zobecniuji?

Prisla za mnou 5o0letd Kklientka,
vypravéla o své smutné naladé, o své
nespavosti, o svych problémech doma
s muzem... ndhle nékdo zaklepal. Zena
se mé zeptala: ,Mam oteviit?“ Ujistil
jsem ji, Ze nemusi. Pak jsem se ji zeptal,
jak to ma s tinavou. Rekla, Ze to je skoro
nejvétsi problém. Rekl jsem ji, Ze si ji
umim predstavit, jak doma dél4d hodné
véci i za ostatni. Piekvapené na mé
hledé€la, jak jsem na to tak rychle prisel.
Dél4 to totiz velice Casto. Zobecnil jsem
to, co jsem vidél vjejim chovani.
Poskodil jsem ji tim? Nemyslim.
Kdybychom pokracovali timto
zpisobem, pokazdé vyjde, ze Kklienta
néjak poskozujeme, bud’ zobectovanim,
nebo soustfedénim na nezobecnovani.
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Domnivam se ale, Ze tady zkratka
musime zacit kvantifikovat, jak je
poskozovani veliké. A znovu: Skonéi to

V Jeseniku 16. 9. 11

Honza Kubanek

poskozovani ,hefrozou dolniho
nefronu®, nebo se stane skoro prd?

vV

No a ted bézim domi za rodinou.

HOLA B.: MOJE REAKCE NA TEXT JB

Pivodné jsem se ke knize Juraje
Barbarice viibec nechtéla vyjadrovat,
protoze se s Jurajem pratelim, a mam
proto v mnohém tendenci jej obhajovat.
Po precteni druhé verze reflexe Zbynka
Vybirala v§ak ze mé proud slov vytryskl,
a tak jej sdilim v nadé€ji, Ze prisp€je
alespon malym zrnkem k debaté
poslednich dni.

Kdyz se mi dostala do rukou prvni
podoba c¢lanku JB, moje reakce byla
dvoji:

1. Dékuju za to, Ze si nékdo dal praci a
sepsal své poboufeni nad vybranymi
texty z knihy do pisemné zpétné vazby,
kteraA muze knize dodat novy impulz,
protoze rozproudi diskusi nad jejim
obsahem jiz néjaky ten c¢as po jejim
vydani. Dékuju za to, Ze pripadna
nespokojenost nebo vyhrady nezistaly
na roviné kavarenskych polemik a
hospodského brblani, kde zarodky
mnohych  tGzasnych  akademickych
diskusi zacinaji a kon¢i. At uz JB
poboutily pouhé dvé véty nebo tfi
kapitoly, donutilo ho to formulovat jisté
stanovisko, které hodil do ringu a ceka

na odezvu, jez vyustila ve famézni (z
mého pohledu) diskusi.

Nesouhlasim s tim, Ze JB neni ptistupny
debaté. Nékolikrat jsem z jeho tst slysela
stesk, ze zadal o usporadani verejné
diskuse pro pedagogy a studenty FSS,
tehdy tykajici se jeho odchodu z katedry,
ale Ze mu to nebylo umoznéno. To je ale
jiné téma. Castokrat jsem od néj slySela,
Ze neodmitne Gcast na zadné akci, ktera
umozni otevienou akademickou diskusi
nad tématy, jichz se dotkl v ¢lanku. Toto
vyjadieni diskutovat a potkavat se s
oponenty i priznivci se jisté bije s
nékterymi vyjadienimi v jeho ¢lanku,
kterA jsou nesmifitelndA a Gtocéna,
pateticka a nadnesena. Troufam si vSak
Fici, Zze nesmifitelné vyrazy pouzité v
¢lanku JB nejsou primo umérné jeho
ochoté tvari v tvar diskutovat.

2. Druh4 mé reakce na ¢lanek JB znéla:
LJuraji, ty ses uplné zblaznil, touto
agresivni atakou niceho nedocilis. Ty,
které by obsah tvého ¢lanku zaujal a
primél k polemice, tim pouze urazi§ a
rozhot¢is. Takova  agresivita a
extremisti¢nost je zbyteéna.“ Myslela
jsem si to o prvni verzi ¢lanku a ¢aste¢né
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si to myslim i o posledni verzi, ktera se
vam po neékolikerém prepracovani
dostala do rukou. Kdyz jsem se JB ptala,
pro¢ nedokaze svoji odezvu napsat
smirlivéjSim  tonem bez takovych
rozjitfenych emoci, odpovédél, Ze svoje
mySleni a prozivani od autentickych
emoci oddélit nedokaze. Vim o tom, ze
sviij text Caste¢né upravil, ale za jistou
mez uz jit nechtél. Pochopila jsem to tak,
Ze se urcité c¢asti své tutocnosti a
kontroverznosti nechce vzdat, protoze je
vnim4 jako svoji prirozenou soucast a
naprosté uhlazeni a politicky korektni
ucesani jeho ¢lanku by jiz s autentickym
projevem autora nemély nic spole¢ného.

Také si nékdy rikam, Ze zaméfenim na
argumentaci namisto plamennosti by se
casto dalo dosahnout vice. Ale i pfesto
podle mé text JB obsahuje myslenky,
které jsou nosné, kterymi bychom se
méli zabyvat a které aé tfebas nejsou
nové a svétoborné, prinejmensim maji
silu cosi rozpohybovat. Ano, souhlasim s
vami v tom, Ze slova, kterad JB voli ve
svém c¢lanku, jsou mnohdy pobuiujici,
urazejici a neadekvatni pro otevienou
odbornou debatu. Souhlasim i s
detailnimi rozbory slovniku JB, které
vypsal Zbynék Vybiral (napi. Naduzivani
slova nesmirné atd.) Kdyby byl JB méné
sprosty a hruby, pateticky, mozna by ho
vice odbornik{ mélo rado...

Pro¢ vSak terapeuticka obec tolik touzi
po uhlazeném projevu? Proc¢
respektujeme pouze ty terapeuty, kteri
se vyjadfuji politicky korektné a v
rukavi¢kach? Pro¢ nas tak jitfi ta forma,
namisto aby nas jitfil obsah nebo
prinos? Je mira korektniho slovniku a
slu$nych formulaci terapeuta mirou jeho
odborného prinosu a dovednosti? Nemél
by mezi akademiky s klidnym
sebevédomim byt prostor i pro zajimavé
a ne zcela korektni excentriky? A pokud
ne, tak proc¢?

Velmi se mi libi vSechny odezvy, které se
ke mné dostaly: z pera P. Mozného, D.
Skorunky, V. Chvaly, Z. Vybirala a D.
Holuba. Kazda z nich je nabita
informacemi a energii. Kazdou z nich
bych chtéla slySet nazivo a wuzit si
vzniklou spontanni diskusi.
Nesouhlasim v3ak s jednim tvrzenim. Ze
¢lanek JB nenese zadny obsah. Mozna
jej nenese pro vas, otfiskané terapeuty,
vékem, zkuSenostmi i znalostmi o deset
¢i vice let napred pred nami absolventy,
ktefi 2—3 roky po Skole hledaji svoji
cestu. Mame prijmout skute¢nost, Ze
~New Age v terapii“ je minorita, kracet
ve vySlapanych cestach a brat véci, jak
jsou? Nebo mame pravé proto, Ze je ndm
28, zkouset hledat cestu, jak lze odkazy
Maturany, Varely, Batesona a
Andersonové v praxi opravdu vyuzit?
Mnozi se o to snazi, ale potfebuji
inspiratory. Riiznorodé inspiratory. Pro
meé clanek JB obsah ma, protoze
rezonuje s tim, co prozivadm v kontaktu s
klienty. A vézte, Zze mluvim i za mnohé
velmi mladé kolegy, své spoluzaky, ktefi
pred 2—-3 lety ukondili FSS. Neznamena
to, ze v JB nachazim zdroj v§i moudrosti
a nejsem schopna kritického odstupu.

Klicova otazka mého spisku zni. ,, Proc¢
nemizZeme tuto vyménu realizovat tvari
v tvar?“

Pro vSechny studenty psychoterapie. Aby
byli u toho. Aby si uz béhem formovani
svého pristup k terapii vyslechli radu
plamennych feci, které je okouzli,
rozrus§i a priméji brat svoji cestu k
terapii vazné. Byl by to ten nejuzite¢néjsi
seminaf, jaky si dovedu predstavit. I s
excentrickym Barbari¢em. Protoze pravé
z kontrastu péti extrémnich nazord si
chytry student mtize nejvice odnést.

Béhem svého studia na Sigmund Freud
Uni jsem zazila nékolik
pedagogti/terapeutti, ktefi byli ve svém
pristupu k terapii a vyuce neuvéritelni
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podivini. I podivinstéjsi, nez je Barbaric.
Kdyz jsem se doptavala, pro¢ tam vibec
uci, bylo mi feceno, Ze ptistup, ktery
zastupuji, je uzitecny. Jejich pristup k
terapii a jejich thel pohledu na véc byl
shledan ,uzitecnym“. A studentim se
plné dtvéfovalo v tom, Ze jsou
dostatecné zdatni na to, aby posoudili,
co si z projevu kazdého jednoho
terapeuta vezmou a co ne.

Pry pristupy ,new age“ nejsou hlavnim,
za mainstream prijatym smérem v
psychoterapii. Ale vy jste nas s nimi
seznamili. Vy jste nas o nich udili, o
Harlene Andersonové a Goolishianovi, o
neexpertnim pristupu. Vy jste nam
otevreli tuto cestu a mnozi z nas uz to
nikdy z hlavy nedostanou, mnohym =z

V Brné 15. 9.
Beata Hola

nas teprve potom zacala terapie davat
smysl. Nebyl jste to Vy sam, Zbyniku, kdo
nas ve Skole nadchl pro clanky K.
Gergena, pro zménu paradigmatu z toho,
co je pravdivé a nepravdivé na to, co je
uzitené a neuzite¢né? Byl jste to Vy,
protoze se mi VasSe vypravéni o
postmodernim pristupu k terapii vryla
az do morku kosti.

Clanek JB ve mné ¢imsi pohnul. Stejné
silné na mé vsak plisobi stanoviska vas
ostatnich. Neziistdvejme, prosim, u
vyjadieni sepsanych z pohodli vlastniho
pracovniho stolu. Uspotadejme, prosim,
vefejny diskusni seminaf, podle mého
nazoru bude velice uZzite¢ny.

Deékuji, Ze jste docetli az sem.
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7ZPRAVY Z KONFERENCI A SPOLKU

O NAS BEZ NAS (NA KONFERENCI APHA)

zprava ze139. vyrocni konference americké spole¢nosti pro vefejné zdravi ve Washingtonu

American Public Health Association
(APHA) je nejvétsi a  nejstarsi
mezinarodni zdravotnickou asociaci,
sdruzujici vice nez 30 tisic ¢lenti po
celém svété. Zakladatelem se stal v roce
1872 Dr. Stephen Smith, prikopnik
velejné zdravotni péce a povolanim
prizna¢né chirurg. APHA sdruzuje 23
odbornych spoleénosti a kazdorocéné
porada vyroéni konferenci, ktera je podle
dostupnych tdaji nejvétsim setkanim
1ékart a zdravotnikl na svéteé.

V letos$nim roce se mezi 29. fijnem a 2.
listopadem ve Washingtonu, DC, konala
konference jiz po 139. Organizatofi
zah4jili jeji mezinarodni ¢ast prekvapiveé
projekci ¢eského dokumentarniho filmu
Miloslava Novéka ,Hranice v psycho-
somatice“ (Descartes’ Mistake), ktery
se na prikladu jedné kazuistiky
(Psychosom 3/2009) a Ctyt
vysokoskolskych obori, které vzdélavaji
budouci pracovniky ve zdravotnictvi,
zamySli nad tim, jaké postaveni
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vsoucasné cCeské mediciné zaujimé
psychosomatika? Co je to nemoc? Proc je
dusevni nemoc ostuda, zatimco télesna
nemoc je omluva? Pro¢ moderni
medicina uz nelé¢i pacienta, ale jen
laboratorni nalez? Mozna proto, Ze
sou¢asné mediciné stale jesté kraluje
Descartiiv dualismus, rozdélujici ¢loveéka
na nesmrtelnou dusi (svéenou do péce
historicky = nejprve  cirkvi,  dnes
psychologii) — a smrtelné télo (pattici do
sféry vliva prirodnich véd, dnes
mediciny a farmaceutického primyslu).
A to i presto, ze napriklad slavny
americky neurovédec Antonio Damasio
ve své knize nazvané Descartliv omyl,
konstatuje jak naivni je télesné a dusevni
procesy od sebe oddélovat: ,Problém
soucasné mediciny je v tom, Ze moderni
védecké propojeni mozku s védomim je
vysoce vitané, ale na druhé strané
dualistickou mezeru mezi védomim a
télem neodstranuje.“

A co na ceské psychosomatice zaujalo
americké védce natolik, Ze s filmem o ni
pojednavajicim zah4jili mezinarodni éast
svého vyroéniho sympozia a ze ji
vénovali panelovou diskusi vedle tak
zavaznych témat jako je paliativni péce,
lé¢ba HIV nebo malarie? Zeptejme se 1.
nameéstka ministra zdravotnictvi CR,
ktery na loniskou zivé vysilanou besedu o
psychosomatice s prof. MUDr. Pavlem
Paftkem, CSc. a MUDr. Radkinem
Honzdkem, CSc. v Méstské knihovné v
Praze, iniciovanou casopisem Vesmir a
Ceskym rozhlasem Leonardo, nakonec
viibec nedorazil. Nezbyva nez si prat, at
mySlenky prednich deskych psychoso-
matiki i jejich studentd, ktefi vystoupili
ve filmu ,Hranice v psychosomatice®,
oslovi v budoucnu i nékterého z éeskych
ministri. Treba toho, ktery pristé
vycestuje do Spojenych stati americ-
kych.

Slavek Novak, autor filmu Hranice v
psychosomatice
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PONESICKY J.: ZPRAVA ZE SRAZU V KOBYLI

Sdruzeni pro psychosomatiku vcele
s Pavlem Roubalem usporadalo ve
dnech 30. 9. a 1. 10. 2011 semindr pod
nazvem Psychosomaticky sklipek
vKobyli III na téma Prichazi
psychosomaticky pacient: zbavte
mne zdravotnich potizi. Zaznély 1
jiné wvarianty jako (od manzelky):
zbavte mi ho obtizi; anebo: tak mé
k vam poslali, délejte se mnou néco.

Diskutovalo se v hotelovém salonku, u
mistniho lékare a za krasného pocasi i
na travniku mezi vinicemi. Vecer jsme
se presunuli do mistnich vinnych sklepii
a ochutnavali zdejst vynikajici vina.

Prispevky Dr. Rokytové, Dr. Branné a
kolegii Dr. Kabata a Dr. Balastika byly
tak podnétné, ze jsme se rozhodli pristi
rok vénovat na diskusi daleko vice
prostoru. Doufam, ze je kolegové na

strankdch Psychosomu uverejni.

Sam jsem mel tu Cest pronést tvodni
referat, ktery zde v ponékud rozsirené
verzi davam k dispozici.

Na tivod jsem si polozil otazku, odkud se
bere tak silnd nechut k psycho-
terapeutické 1é¢bé u téchto pacientti (a
Casto i u lékaitd). Spise lze hovorit o
vyvolani nejistoty, studu a strachu
z dekompenzace  stavajictho  sebe-
konceptu, sebepojeti na individualni,
rodinné i socidlni roviné. Odpor
k psychoterapii rozdélim do tii oblasti:

A) Socialné-fobické odpory: Jde o
obavu, ze terapie u psychologa ¢i
psychiatra automaticky znamena, ze
takovy pacient patii do blazince,
nebo neni ptrinejmensim schopen si
sam vyreSit své problémy. Stim
souvisi i strach zreakeci okoli,
zostuzeni na pracovisti, podezirani

z agravace ¢i simulace. Nepiijemné
jsou i otazky ¢i poznamky, Ze vse
zase prejde, sta¢i se jen trochu
sebrat, napnout vili. Jde zde o
obavu, Ze psychicka porucha nebude
uznavana jako nemoc, odtud ona
touha po jasné, pokud mozno
somaticky znéjici diagnoze, jako je
fibromylgie, burn out, idiopaticka
hypertenze apod.

B) Obavy ohledné psychoterapie:
Strach, Ze terapeut do pacienta vidi,
tj. pozna i jeho tajné pohnutky a
deficity. Zdéasti opodstatnéna obava
plyne i zmozné zavislosti na
terapeuovi, ktery miize pacientem
manipulovat. Nakonec se pacienti
boji i toho, ze jim da terapeut vinu
za jejich symptomatiku, ze budou
muset prevzit odpovédnost za své
straddani, jez dosud projikovali do
okoli, a ze budou muset bilancovat
svij zivot. Trvanim na somatogenezi
a na podavani 1ékt se pacient snazi
udrzZet odstup, tj. nepiipustit osobni
kontakt, nékdy se tim i msti za
neschopnost dnesni mediciny jej
rychle vylécit.

C) Ponékud déle se =zastavim u
individualné-psychologickych
divodia ohledné neprijimani
psychogeneze télesnych prizna-
ka:

Vztah téla a psychiky vynikne na pozadi

vzniku  psychosomatickych  poruch,

pocinaje otazkou, pro¢ se tak branime
predstave psychogenniho vzniku
neurotickych a psychosomatickych obtizi

(rozpojujeme onu puvodni

psychosomatickou jednotu)? Ziejmé

nejen proto, Ze nejde o cilesmérné, nami

Fizené jednani, ze chybi jeho centralni

védomy motiv, nybrz i z toho divodu, ze

jej nechceme znat. Praxe totiz ukazuje,

Ze motiv, divod télesného reagovani je

zde pouze skryty, nevédomy. Ale proc

pak nejedname télesné smysluplné, ¢imz
by se tento motiv jaksi zpétné ozrejmil?

To je vSak to, ¢cemu se takovy clovek
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brani, nebot ony do nevédomi vytésnéné
motivy  protife¢i jeho  sebepojeti,
sebeobrazu, moralnimu citéni atd.
Existuje jesté dalsi aspekt faktu, Ze misto
jednani vznikne pouze télesny symptom:
ve hife coby motiv neni jen urcity
zakazany impulz, nybrz i tzkost (vina,
stud) se snahou jej vytésnit, takze
vysledkem je zkomolena télesna
reakce — télesny symptom. To ma za
nasledek, Ze je vniman jako nevlastni,
nepochopitelny, tudiz chorobny. Pacient
odmitd za néj nést odpovédnost a
predkladad jej 1ékari, ktery jej ma
medicinskymi metodami, napi. 1éky,
odstranit. Lékar, ktery je ochoten se
zabyvat zivotni situaci pacienta, je v
nezavidénihodné pozici, nebot si ceni
alespont onoho télesného reagovani a
bude se snazit prevést télesné symptomy
(vlastné proti vuli pacienta) ve védomé
vyrazy, smysluplnou komunikaci a
chovani. Nékdy by stadilo, zvl. v
pocatenim  stadiu, poukédzat na
vyvolavajici i soucasnou situaci pacienta,
ze které by vyplynula reakce téla na
tézko resitelnou zatézovou situaci.

Nase télesnost je spjata semocio-
nalitou i sintencionalnim jednanim:
télesné se radujeme, strachujeme,
branime, kdyz je to treba, milujeme.
Z vyvojového hlediska vedou télesné
zkuSenosti a jejich integrace k vytvoreni
osobnostni identity. Jejim nosnym
zakladem je afektivné pozitivni prozivani
vlastniho t€la, jeho stability, pohyblivosti
a smyslnosti, jez prispiva k pozitivhimu
Zivotnimu jaskému postoji. V opti-
méalnim pripadé je télo subjektivné
prozivano vuzké spojitosti s nasim
aktivnim ,ja“, je vyrazové c¢inné a
interaktivni.

V jakémkoli chovani, télesné praci ¢i
sportu je sdruzena intencionalita, plan ¢i
predstava s télesnou ¢innosti. Stejné tak
ridi nadS mozek (nase CNS) prostied-
nictvim nervovych vzruchti nase jednani

Jiz francouzsky fenomenolog Merleu-
Ponty poukazal ve svych psychologicko-
filozofickych analyzach na fakt, ze ¢lovék
vnima své okoli v prvé tradé télesné
(,bez téla neni svét‘), smyslové a
emocionalné (emoce jsou psycho-
somatické fenomény), a teprve druhotné
interpretuje realitu kognitivné — tak, aby
byla s jeho postoji kongruentni. Té€lo
Jezonuje“ — dava vécem i sloviim
ptivodni vyznam. Télesni perspektiva je
tak samoziejma a bez alternativy, Ze
tvori i pozadi védomi. T€lo je ,,pohyblivy
smyslovy organ“ (Husserl), skrze néj se
nam otvira svét a urcuje naSe
myslenkové vzorce i teoretické koncepce.
Télem nejenom vnimame a chipeme vse
to, co se okolo nas déje, télesné téz
rozvrhujeme a uchopujeme nas svét. Ve
vyvojové psychologii to vlastné popsal J.
Piaget tak, ze vytvaifime pojmy
motorickou  ¢innosti  béhem  tzv.
psychomotorického stadia vyvoje, a
nikoli jen pfejimanim od socidlniho
okoli, jak to naopak zdirazioval jeho
soucasnik L. S. Vygotskyj. Toto zakladni
télesné vnimani, zvl. v mezilidském
kontaktu, potvrdil i nedavny objev
zrcadlovych  neurond v mozku.
Alexander Lowen, zakladatel
bioenergetické psychoterapie, zdtraz-
nuje, ze kazda zkusSenost je i télesna —
opétné spojeni s nasim védomym ,,ja“ se
musi udat v terapii. Jeho ucitel, Wilhelm
Reich, poukazoval na to, ze prave obrana
proti zablokovanym impulziim byva
télesného razu, coz oznacduje jako télesny
pancir.

Stane se to ¢asti symptomatiky ve formé
napt. svalového napéti, jisté strnulosti,
nehybnosti, celkové tenze.

Obecné jde o resomatizaci, tj.
regresivni navrat k chovani na nizsi
(somatické, nonverbalni)  vyvojové
urovni, jeZ chrani pacienta pred
dekompenzaci tim, Ze neni konfrontovan
s neptijatelnymi impulzy, postoji ¢i
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nefesitelnymi problémy (tzv. konverze —
pirehravani konfliktu na ,jevisti“ téla).

Jistou variantou je potlaceni vyznamové
slozky emoci, takze ,zbude“ jen jejich
télesnd slozka: napi. kdyz pacient
odmitd predstavu, Ze ma znéceho
strach, coZz povazuje za slabost, dostavi
se v situaci ohroZeni pouze buseni srdce,
poceni, a jiné vegetativni priznaky (tzv.
somatizace, somaticky  ekvivalent
afektu).

Psychosomatickym pacientim, ktefi
nerozuméji mluvé vlastniho téla, jsou
tyto signaly (symptomy) nepohodlnou
pritézi, jiz se chtéji co nejrychleji zbavit,
aby mohli dal bezproblémové Zit. Tento
odvrat od vlastni  problematiky
podporuje nase spole¢nost, orientovana
na vykon a diktdt trhu, v Ccele
s farmaceutickym primyslem. Vysled-
kem je odmitani psychosomatiky jak
pacienty, tak i lékari a akademickou
obci.

Co tici na zavér? NasSe télesnost je
jednak vniméana jako soucast nasi
identity, jadro nasi subjektivity a
aktivity, jednak je télo vnimano jako
objekt, ke kterému mizZeme zaujmout
urcity postoj, eventualné jim
manipulovat.

K psychosomatickym chorobam jsou
nachylnéjsi lidé, ktefi vnimaji své télo
hlavné jako objekt, v mladi prevazné pod
aspektem vykonnosti ¢i krasy, ve stari
spiSe jako zatéz, ktera jiz optimalné
nefunguje. Jejich vztah k vlastnimu télu
je  mechanicky-funkcionalisticky  a
spojeni svlastni osobnosti, psyché,
deficitni.

Tam, kde neni télo dostatecné emocné
,obsazeno“, zustava odcizené a c¢lovek
reaguje na riazné situace separatné:
jednak na télesné, jednak na kognitivni
urovni. Spojitost télesna a psychiky je
dtlezitd v obou smérech: jak od télesné

emoc¢niho vniméani ke kognitivnimu
porozumeéni dané situaci, tak jako
moznost reagovat télesné na stres, jenz
prresahuje nasi psychickou kapacitu jeho
zpracovani.

Kromé psychopatologie psychosoma-
tickych poruch je vztah téla a psychiky
dtlezitym tématem i v psychotera-
peutickém procesu. Psychoterapeuti si
vSimaji télesného, neverbalniho chovani
pacienta, jeZz ma komunikativni i
regulujici funkcei (reguluje napr. blizkost
a distanci, miru otevienosti a
dvérnosti, miru ziskavani pozornosti a
respektu apod.). To se déje prostied-
nictvim gest, pohybt hlavy, rukou — jiz
pii pozdravu, drzenim téla, tbnem hlasu
atd.

Pritom schopnost takto adekvatné
interagovat spociva v prevazné mire na
implicitnim, nikoli deklarativnim védé-
ni. Implicitni védéni nemiize byt vysvét-
leno, nybrz jen ukazano. To se muze stat
predmétem terapeutického zpracovani
jen poté, co bylo uskute¢néno scénickym
jednanim. Jinak feceno, preverbalni
zkuSenost porozumeéni eventualnim
patologickym  vzorcim chovani u
casnych poruch osobnosti je ulozena
vitélesné paméti a projevuje se az
v interakci s terapeutem.

To samé lze Tici i o psychoterapeutovi,
coZ se projevuje vtom, jak mimovolné
jedna a zachazi s pacientem, coz hraje
v psychoterapii dutlezitou roli. Jisté
analogie se odehrava jiz od narozeni.
Tim, ze dité prejimé zachazeni s nim za
vlastni, prejima i urcitou predstavu a
ocekavani svého okoli — zprvu to, jak se
zra¢i v oc¢ich matky (Lacan, Kohut). To
se déje i vdalsich vztazich (vkon-
centrované formé béhem psychoterapie),
a tim se osobnost ¢lovéka — dle toho, jak
je snim jedndno — neustale pretvari.
Samoziejmé se ¢loveék snazi prezentovat
okoli sviij obraz o sobé, svoje
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sebeporozuméni, takze mneni vydan
svému okoli zcela na pospas.

Psychoterapeut mé jednak obecnou
predstava o vyvojové psychologii,
dynamice  osobnosti a  procesu
psychoterapie, jednak si tvori indivi-
dualni predstavu o tom kterém
konkrétnim pacientovi a praci s nim. Ta
by méla byt jednak zacilena na jeho
zjevnou i skrytou problematiku, jednak
dostatecné  oteviena a  pruzna,
umoznujici vyvoj, a nikoli redukeci
moznosti neadekvatni predstavou o
pacientovi (¢i o zivoté viibec), tstici do
urcitého jednani s nim.

Diskuse nas vratila k ptivodnimu
tématu: co ztoho vSeho plyne pro
setkani pacienta s terapeutem?

Zaprvé je tieba brat vazné subjektivni
teorii onemocnéni samotného pacienta a
s ni spojeny stud ¢i strach, nejistotu ¢i
vinu ohledné jeho psychogenni poruchy.
V mnohych pripadech je mozné spojit
predstavu pacienta s psychosomatickym
paradigmatem, napi. stres v zaméstnani
s individualnim zptisobem jeho zpraco-
vani.

Dr. J. Ponésicky, ponesicky@aol.com
Gersdorfer str. 5

01819 Berggieshubel
Deuschland

Stim souvisi srozumitelné priblizeni
vlastni hypotézy a vypracovani spolecné
spracovni smlouvy“, kratkodobych i
stifedné dlouhych cild.

Nelze pritom cekat na automatickou
spolupréci pacienta, nasim tkolem je jej
motivovat, vyvolat vném zvédavost na
psychosomatické souvislosti a inspirovat
jej, taktéz i honorovat jak jeho ,mluvu
téla“, tak i jeji prevedeni do néhledu a
mezilidské komunikace. Na pocatku
1ééby musime nékdy prijmout i jistou
zavislost pacienta a postupné prevadét
paternalisticky vztah do rovnopravné
interakce. Dbat stale na poskytovani
jistoty ve vztahu je u téchto pacienti
zvlaste dulezité.

Zadruhé, resp. ,zadal$i“, je treba
nevylucovat kombinaci farmakologické a
psychoterapeutické 1é¢by na jedné strané
a socialni pomoci na strané druhé.

Psychosomaticka kombinace kulinaiské
pohody a odborné diskuse se plné
osvédcila, dle zasady, ze terapeut musi
byt pacientovi i vzorem.
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RECENZE

CHVALA V.: SBORNIK BIOSYNTEZA I1., GRADA 2011

Vydavatelstvi Grada zamysli vydat sbornik
Biosyntéza II. Piecetl jsem texty tohoto
sborniku a domnivim se, Ze je to prospésny
projekt, i kdyzZ se nemusi setkat jen
s priznivym ohlasem. Z mého hlediska lékate
a psychoterapeuta pracujictho v oboru
psychosomatické mediciny jde o texty
z oblasti, kterA na naSem kniznim trhu
dlouhodobé schazi. Bioenergetika, bio-
syntéza a dalsi terapeutické smeéry odvijejici
se od vyznamného rakouského lékare,
psychoanalytika a psychoterapeuta Wilhel-
ma Reicha se svobodné rozvijeji v USA a
v zapadnich statech Evropy, zatimco u néas
jsou témér neznamé. Pritom pro psycho-
somatickou medicinu jsou to texty zasadni.
Pro psychosomatické pacienty totiz ani
biologicka medicina zaloZeni na dtikazech,
ani psychoterapie zalozené pouze na
rozhovoru, nemaji moc co nabidnout. V obou
modech 1é¢by muze sice dojit k tlevé nebo
zménim, ale spiSe za cenu prizpisobeni
pacienta metodé - vpiipadé biologické
mediciny od ¢asti potiZzi mohou ulevit 1éky
(napf. analgetika u Dbolesti), v pripadé
obvyklé psychoterapie tlevu muze prinést
pochopeni souvislosti, proména postoje nebo
zmeény v prostfedi pacienta. Na organismu
pak je, zda symptomy piestane vytvaret,
nebo ne. Teprve metody zaloZené na
Reichovych vyzkumech mifi u psycho-
somatického pacienta do cerného — analy-
ticky vzdélany psychoterapeut s pacientem
vede rozhovor a zarovei se ho dotyka. Mluvi
soucasné jak jazykem duse, tak téla. Pracuje
se vztahem, a pritom (jak nepiedstavitelné
pro analytika!) se pacienta dotyka na
vyznamnych mistech téla. Toto tabu miize
byt také nejcastéjsSim divodem k nedoro-
zuméni ¢ odmitnuti metody ze strany
¢eskych psychoterapeutti. Pro 1ékaie budou
texty predstavovat zase jinou potiz — nevédi
nic o vztahu, pfenosu a protipfenosu, a navic

pojem ,energie’, pro biosyntézu a bioener-
getiku z4sadni, bude pro né nepochopitelny,
kdyZz neni spojovan ani smalym, ani s
velkym Krebsovym cyklem ¢i koenzymem-A,
jak byli dosud zvykli. Dlouhodob4 izolace
tohoto sméru uvazovani jak od ostatnich PT
smeéri, tak od mediciny zanechala na ném
své stopy. Mnohé pojmy se nAm mohou zdat
obsolentni, nebo pouZité ponékud starobyle,
kdyz wudrzuji duch reichidnské tradice,
zatimco v ostatnich PT a v mediciné byly jiz
diskutoviny, pozmeénény nebo vyfazeny
z pouzivani. To se znovu tyka nejvice pojmu
energie, jehoZz pouzivani v oblasti psycho-
logie bylo opakované kritizovano dokonce i
fyziky, ktefi si osobuji pravo na tento pojem
vramci obrazu fyzikalntho svéta, plného
energil. Na rozdily v pouzivani pojmi se
miZeme divat skrze prsty, nebo jak na
prileZitost obohatit nas svét psychoterapie a
mediciny o nové metafory, nové zplsoby
uvazovani o nemoci. Zvlasté poucné jsou
v tomto sméru kazuistiky jednoho z hlavnich
autord sborniku, Davida Boadelly. Ty jsou
pro psychoterapeuta presvédcivé, pokud uz
teba teoretické ivahy Boadellovy nebo spise
dalsich autor@ nemusi byt bez znalosti
ptvodni literatury srozumitelné. Sam
Boadella je respektovanym ¢lenem Evropské
asociace psychoterapeutti, kde ma na starosti
vyzkum  psychoterapeutickjch ~ metod.
Biosyntéza, kterou zalozil a dale rozviji, je
uznavanou metodou v Evropé a méla by najit
své misto i u nas. Od minulého roku mame
pro zdravotnictvi akreditovany vycvik
v biosyntéze i u nas. Pfi malé pozornosti,
kterou vénuje nase lékaiska odborna
vefejnost psychosomatické problematice, to
neni malo. Sbornik Biosyntéza II dobfte
doplni zacinajici zdjem o tuto oblast.

V Liberci 27. 7. 2011

MUDr. Vladislav Chvala
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ZAPIS ZE SETKANI SDRUZENI PRO PSYCHOSOMATIKU 2. 9.
2011

V Psychosomatickém sdruzeni probiha velka aktivita zahrani¢ni sekce. Chysta se
navstéva nékteré z psychosomatickych klinik v Némecku, zajemci se stile mohou hlasit
dr. Masnerovi a dr. Vondfichovi. Budeme mit také vice moznosti Cist, co ve svété o
psychosomatice vyslo.

Vénovali jsme se chystané konferenci v Liberci. Navrhujeme, aby konference byla
otevienéjsi pro dalsi lidi i pristupy. Radi bychom privitali kolegy, ktefi se vénuji smérim
pracujicim s télem a s méné znamymi pristupy k 1écbé a terapii.

Opét jsme mluvili 0 moznostech psychosomatiky v nasem zdravotnictvi. Zpravy z praxe
byly spi$ pesimistické, 1ékari ve vétSich zdravotnickych organizacich zatim mohou spis
jen psychosomaticky myslet nez psychosomaticky pracovat.

ZAPIS ZE SETKANi SDRUZENIi A VYBORU SDRUZENi PRO
PSYCHOSOMATIKU 4. 12. 2011

1. Ucastnici setkani debatovali nad navrhy organizace piisti psychosomatické
konference (11.-13.10.2012). Konference se ma vénovat prvni den praci s télem,
druhy den vyznamu vztahu a tieti den syntéze obojiho. Ze setkani vyslo celkem 8
jmen odborniki na poli psychosomatiky, psychoterapie ¢i mediciny, které
bychom radi na konferenci vidéli. Sdruzeni je v nejbliz§ich dnech oslovi, jestli by
se konference chtéli ucastnit.

2. 0. Masner informoval o stavu ptiprav na vyjezd na Psychosomatickou kliniku
vnémeckém Goerlitz. Vyjezd se uskuteéni v patek 20. ledna a bude veden
v anglickém jazyce. Predpokladani doba trvani je od 10:00 do ca. 15:00. To
znamen4, ze z Prahy bude nutné odjizdét v 7:00. Clenové sdruzeni maji vyjezd
zdarma, u ostatnich zajemct se bude na misté vybirat poplatek 200,- K¢. Pocet
ucastniki je limitovan na 20. Stav prihlasenych: 11.
(prihlaska na info@spps.eu, nebo na ivondrich @seznam.cz)

Zapis ze setkani vyboru sdruzeni
Pritomni: Zina Hanova, Dana Jandourkova, Zuzana Vondrichova, Ondiej Masner za

vybor a Pavel Roubal (revizor)

Omluveni: Eva Kravarova

probrané body a pripadné rozhodnuti:

e pristi setkani sdruzeni probéhne jak planované v patek 2.12. od 15 hodin, tématem
bude ,0snova ve psychosomatické vyuce“. Setkani organizuje P.Roubal, ktery pozve i
¢leny pracovni skupiny pro vyuku. Zvani jsou ale vSichni ¢lenové sdruzeni ¢i zajemci
o toto téma.

e vybor souhlasi s ¢lenstvim MUDr. Pitonidkové a PhDr. Orala. Zuzana Vondrichova
zafridi novym ¢lenim pozitivni vyrozuméni a Eva Kravarova jim zasle dalsi informace
souvisejici s ¢lenstvim.
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O. Masner informuje o tom, Ze byl v kontaktu se sdruzenim pacientii s Crohnovou
nemoci /ulc. kolitidou a ze byl zjejich strany vysloven zdjem o kontakt s nasim
sdruzenim. Vybor se shoduje, Ze by bylo vhodné navazat kontakt.

-vybor rozhodl, Ze se na strankach Sdruzeni v budoucnu budou moci zverejiiovat
konané akce clenti sdruZeni nebo jejich pracovist, pokud to vybor sdruzeni
odsouhlasi. Rozhodnuti vyboru bude zadateli sdéleno pouze ve smyslu ano/ne bez
dalsi rozpravy.

z posty sdruzeni: MUDr. E. Rys upozornuje v dopise, Ze pozvanky na setkani by mély
lépe vystihovat jejich konkrétni napln, aby si ¢leni dovedli konkrétnéji predstavit, o
¢em se bude diskutovat ¢i jednat. Vybor souhlasi a postara se o napravu.

planovani dalsich setkani sdruzeni a navrhy na setkani v roce 2012:

patek 6. ledna, Balintovska skupina

patek, 20. ledna, vyjezd na psychosomatickou kliniku v némeckém Goerlitz pro
anglicky mluvici zajemce (ptihlaska na info@spps.eu, nebo na ivondrich@seznam.cz)
(setkani prvni patek v iinoru z organizac¢nich diuvoda odpada!)

patek, 2. birezna, setkdni s MUDr. Rysem s kazuistikou na psychosomatické téma.
patek, 6. dubna, setkani se zastupci pacientskych organizaci, které maji zajem o
psychosomaticky pristup.

Zapsal: MUDr.Ondrej Masner
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AKCE, AKTUALITY

-1

KURZ IPVZ: ZAKLADNI PSYCHOSOMATICKA PECE (2.BEH
2012)

Katedra psychiatrie, IPVZ
Celkem 72 hodin, 6 kurzi po 12 hodinach, ¢tvrtek+ patek, 2-3x ro¢né (2-3 roky)
Vedouci kurzu: MUDr. V. Chvala

ZAKLADNI PSYCHOSOMATICKA PECE 1: UVOD DO PROBLEMATIKY
Termin: 22-23.3.2012

(:Zislo kurzu:
Ctvrtek 22.3. 9:00- 16:00 (3 vyucovaci hodiny dopoledne, 3 odpoledne)

Uvod do psychosomatické mediciny, historicky pfehled 2 hod. doc. MUDr. J. Simek,
CSc.
Interpersonalni medicina 4 hod. MUDr. V. Chvala
» Patogeneze a salutogeneze
» Komunikace a nemoc- cyklicky maladaptivni vztahovy kruh
* Symptom jako vyraz interpersonalnich procesti
¢ Manifestace komunikac¢nich napéti v télesnych, dusevnich a socialné-
komunikacnich interpersonélnich symptomech
Patek 23.3. 8:00- 15:00
Rozhovor lékate a pacienta
Ramcové podminky a teorie 1ékaiského rozhovoru 1 hod. MUDr. V. Chvala
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Prace s casovou osou, praktické ukazky, rozbor 3hod. V. Chviala, L. Trapkova
Balintovska skupina 2 hod. PhDr. Ludmila Trapkova

Prihlasky na IPVZ, Andrea Mala

tel.: +420 261 092 442
fax: +420 261 260 619

e-mail: mala@ipvz.cz

Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Studijni oddéleni

Budéjovicka 15/743

140 00 Praha 4 - Michle

WWW.ipvz.cz

TRETI MEZINARODNI SEMINAR PSYCHOMOTORIKY

PSYCHOMOTORICKA TERAPIE V PECI O DUSEVNI ZDRAVI

11. — 13. dubna 2012
Vazeni patelé a kolegové.

Radi bychom Vas pozvali na 3. Mezinarodni seinpsychomotoriky, ktery se na kated
psychologie Pedagogické fakulty UJEP v Usti nadelhaliskuteéni ve dnech 11. az 13.
4. 2012. Hlavnim tématem letoSniho serfen@ Psychomotoricka terapie Wpé
duSevni zdravi.

Cilem semin#e je nabidnoutadu teoretickychigdnaSek aiedevsim praktickych
workshopi z oblasti psychomotoriky pod vedenéaskych i zahradhnich odbornik.
Semind je uken pro studenty psychomotorickych, psychologickymdagogickych,
télovychovnych, fyzioterapeutickych a zdravotnickyehkult, ale také pro pedagogy,
odborniky a Sirokou odbornouignost zCR i ze zahragi. Diraz je kladen na praktické
ukazky z oblasti psychomotorické terapie a moznoatiti v dalSich ¥dnich oborech.

Uc¢astnici obdrzi certifikat o absolvovani seniaaa pedpokladu spkni danych
podminek. Semirf§e ohodnocen 12 kreditnimi body v systému celdrie vzalavani
v oboru registrovany klinicky psycholog.

TéSime se na Vasiast.

Mgr. Tereza Loukova
Odborny asistent katedry psychologie PF UJEP

vice na www.psychomot.cz
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DEN RODINNE TERAPIE: RODINNA TERAPIE A
PSYCHOSOMATICKA MEDICINA 17. 4. 2012

2x rocné se v Lékarském domé na I.P.Pavlova v Praze kond den rodinné terapie
organizovany sekci rodinné terapie CPS. Tentokrat bude vénovina psychosomatické
problematice. Pracovni setkani koordinuji V. Chvala a L. Trapkova. Vyzyvame vsechny

zajemce o tuto problematiku, aby si termin zaznamenali do svych kalendaid. Zacatek
akce v 9.00 predpokladany konec v 15 hodin.

Otéazky, kterym bychom se radi vénovali:

o Jaké misto méa rodinna terapie v psychosomatické mediciné?

¢ Marodinn4 terapie psychosomatickych poruch néjaka specifika?

» Jaké jsou indikace RT v psychosomatice? Jsou néjaké kontraindikace?
» Priklady, kazuistiky, techniky rodinné terapie v psychosomatice.

Aktivni prihlasky na trapkova@mybox.cz

Ucast na akei bez omezeni. Kredity pro psychology ¢i 1ékate vyjednavame.

14. KONFERENCE PSYCHOSOMATICKE MEDICINY
V LIBERCI VE DNECH 11.-13. 10. 2012

TELO A VZTAH V LECBE

Jiz dnes si zaznamenejte tento termin do svych kalendai, pokud se chcete dostat na 14.
konferenci psychosomatické mediciny v Liberci. Dnes jen ptredbézné informace
k pripravované akei:

1. Tradiéni misto setkani zajemcli o psychosomatickou medicinu je v Liberci. Konferenci
organizuje Institut rodinné terapie a psychosomatiky v Liberci (www.lirtaps.cz) spole¢né
s psychosomatickou sekci Psychiatrické spolecnosti, Sdruzenim pro psychosomatiku o.s.
(www.sp-ps.eu), pripadné s Ceskou psychoterapeutickou spole¢nosti.

2. Zamétfime pozornost psychosomaticky uvazujicich 1ékait i psychologli na télové
techniky a terapeuticky vztah

3. Pro vyvazenost chceme vénovat jeden cely den télu (praci s télem, biosyntéze,
bioenergetice, holotropnimu dychéni, tanecni terapii) a druhy den vztahu (tfeba i
verbalnim psychoterapeutickym technikdm, Boyden-Pesso terapii, rodinné terapii atd.)
v psychosomatice.

3. Tteti den bude vénovan syntéze obou pristupti a organizaci psychosomatiky

4. Konferen¢ni poplatek je stanoven na 1200,- K¢ pti platbé do 30. 6.2012 a 1800,- pii
platbé po tomto datu.

5. vice informaci pfineseme v ptistim ¢isle Psychosomu
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NABIDKY

IPOP - Institut procesové orientované prace Vas srde¢né zve
3X S IVANEM VERNYM
BLIZKOST - EROS - SEXUALITA

VIKENDOVY SEMINAR
LEKTOR: IVAN VERNY, M. D.

14.-15. LEDNA 2012 V PRAZE

Nedavno meé oslovil jeden klient, se kterym uz asi rok pracuji, Ze uz 3 roky
nemél sex a ze se dosud stydél v terapii toto téma oslovit. Chtél jsem se
omluvit, Ze jsem to neoslovil ja, ale napadlo mé, Ze jsme si nékolikrat
povidali o sexualité v rdmci odchodu od jeho predeslé partnerky a kromé
toho jsem nékolikrat oslovil jeho potiebu nevelké otevienosti. Tentokrat rekl
on, Ze nyni je pripraven pro toto choulostivé téma. V tomto rozhovoru vyslo
najevo, Ze ztuhne strachem, kdyz se flirt se stane erotickym, resp. vztah se
zacina priblizovat do télesné blizkosti. Tento strach a nedostatek diferenciace
mezi télesnou blizkosti, ohrozenim erosem a strach ze sexuality u asi 30letého
muze mne zarazil a velmi jsem zesmutnél - vzdyt mu chybi dost velky obzor
zazitka.

V tomto seminafi bych rdd s Vami patral, jak zachazet v osobnich a
profesionalnich vztazich s blizkosti a odstupem, jak podporujeme a jak
zabranujeme vznikani intimity, jaké jsou nase postoje a presvédceni kolem
sexuality.

Seminai se hodi pro profesiondly v terapeutickych, pedagogickych a
socidlnich povolanich a samozirejmé i pro lidi se zdjmem pro téma. Pro
seminar budete potiebovat trochu odvahy, trochu zkusenosti a vzpominek a
hodné srdce, abyste byli schopni a ochotni podporovat sebe a lidi, kteri jsou
stejné plasi a zranitelni jako Vy. Byl bych vdécény, kdybych od Vas dostal
otazky k tématu, abych si mohl udélat predstavu, jaké aspekty tohoto
tématu jsou pro Vas zajimavé. MlZete mi je poslat na adresu Ivan Verne,
Schontalstr. 21, CH 8004

Curych nebo emailem na info@ivanverny.ch

O LEKTOROVI:

Ivan Verny, M. D. - je 58-lety psychiatr, procesové orientovany a

systemicky psychoterapeut a supervizor s privatni praxi v Curychu. Vyucuje
procesové orientovanou psychologii od r.1989 v Ceskoslovensku (CR a
SR), Recku, Némecku, Italii a Izraeli. M4 velky zijem o integraci riiznych
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terapeutickych metod, mj. systemickych konstelaci i pouziti jinych
zdroji pro kreativni psychoterapii. Miluje svou Zzenu, své dcery; rad
jezdi naislandskych ponicich a vénuje se hudbé, tanci a setkavani s
tvorivym duchem.

Datum: 14. -15. 1. 2012 (sobota 10:00-18:00, ned€éle 9:00 -17:00)

Cena: a) 2 400 K¢ pro studenty/ky a Zeny na matetské, pro ¢leny/ky IPOP a POPI
Slovensko b) 2 800 K¢ pro ostatni zijemce a zajemkyné

Misto: Druna, Brauntv diim, Karlovo namésti 24, Praha 1

V pfipadé zajmu kontaktujte: Institut procesové orientované prace, email:
kurzy@processwork.cz, tel.: 776 688 922

Pozn. Ucastniky pfijimdme podle data zdvazného pfihldseni, v pfipadé zdjmu si proto

prosim vcas zajistéte své misto. Dékujeme.

IPOP - Institut procesove orientované prace Vas srde¢né zve

KDE TE TLACI BOTA?

Veder s Ivanem Vernym
18. 1. 2012 v Praze 17:00 - 20:30

Pokud maéte chut a odvahu zkoumat své zivotni otazky, udélat si kratky coaching své
pracovni situace, nechat si supervidovat néjaky piipad z praxe, nebo jste jen zvédavi na
moznost primého zazitku procesové orientované prace, srdecné Vas zveme na vecer s
Ivanem Vernym.

Ivan bude pracovat ve stfedu skupiny s tim, co mu bude prezentované. Kazda prace muze
byt publikem diskutovana, ¢ili tato akce ma i vzdélavaci aspekt pro terapeuty ¢i kouce.

Cena: 500 K¢ pro studenty/ky a Zeny na matefské, 600 K¢ pro ostatni zijemce a
zdjemkyné

Misto: Aula - VOS Jabok, Salmovska 8, Praha 2 (aula se nachazi v p¥izemi, prvni dvefe
vlevo za hlavnim vchodem).

V ptipadé zajmu kontaktujte: Institut procesové orientované prace, email:
kurzy@processwork.cz, tel.: 776 688 922

Pozn. Uéastniky pfijimame podle data zavazného piihlaseni, v piipadé zajmu si proto
prosim véas zajistéte své misto. Dékujeme.

IPOP - Institut procesové orientované prace Vas srde¢né zve

EXPERIMENTALNI VECER SYSTEMICKYCH KONSTELACI S

IVANEM VERNYM
19. 1. 2012 v Praze 17:00 - 20:30

Ivan Verny stavi systemické konstelace od r. 1986 a d4 k dispozici svou zkusenost pro
Vami zvolena témata, tézkosti, otazky nebo problémy, at jsou osobni, profesionalné-
organizacni, nebo télesné; problémy rozhodnuti, vztahi, ne/tspéchti nebo zdravi.

Po dobu vecera se mohou postavit a diskutovat asi 3 -4 konstelace a kazdy si odnese
primy zazitek minikonstelace plus moznost v konstelaci stat, coz je pro mnohé dokonce
silnéjsi, nez se divat na vlastni systém z venku.
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Cena: 500 K¢ pro studenty/ky a Zeny na matefské, 600 K¢ pro ostatni zijemce a
zajemkyné 5

Misto: Aula - VOS Jabok, Salmovska 8, Praha 2 (aula se nachazi v prizemi, prvni dvere
vlevo za hlavnim vchodem).

V ptipadé zajmu kontaktujte: Institut procesové orientované prace, email:
kurzy@processwork.cz, tel.: 776 688 922

Pozn. Uéastniky pfijimame podle data zavazného piihlaseni, v piipadé zajmu si proto
prosim véas zajistéte své misto. Dékujeme.

TERAPEUTICKA PRACE S DOTEKEM

Jiz treti opakovani ro¢niho kurzu zameéfeného na vyuziti dotekovych technik v
psychoterapii véetné tzv. biodynamickych masézi (soucast body-psychoterapie). Kurz tak
miize byt tvodnim seznamenim se s vyuzitim doteku v psychoterapii pro ty, kdo zvazuji
vbudoucnu plny terapeuticky vycvik vtomto sméru psychoterapie. Nebo miize
poskytnout rozsifeni moznosti pro jiz praktikujici terapeuty sukondéenym vycvikem
v jiném sméru psychoterapie.

Lektorkou kurzu bude RNDr. Kvéta Paluskova, terapeutka s dlouholetou praxi a
vycvikova lektorka vycvikdi v psychoterapii zaméfené na télo, které probihaji v Ceské
republice.

Cena 12.600 K¢ za 120 vyukovych hodin.

Kurz probéhne v Sesti vikendovych seminéarich v terminech 4.-6.11.2011, 6.-8.1.2012,
2.-4.3.2012, 20.-22.4.2012, 1.-3.6.2012 a 77.-9.9.2012 v Praze.

Prihlasky obratem. Vice na http://www.vycviky.cz/bodyterapie-psychoterapie-
zamerena-telo/kurz-psychoterapeuticka-prace-s-dotekem.

Porada Hélio — centrum po duSevni zdravi s.r.o. ve spolupraci s Vycviky.cz —
psychoterapeutické vycviky, kurzy a seminére.

Kontakt: MUDr. Tomas Morcinek, tel. 608 888 867, morcinek@vycviky.cz .

CERTIFIKOVANY VYCVIK V METODE EMDR

EMDR (desenzibilizace a pfepracovani pomoci o¢nich pohybii) je moderni strukturovana
psychoterapeutickd metoda wuréend kieSeni nezpracovanych negativnich ¢i
traumatickych zivotnich zazitkd. Ma studiemi velmi dobte zdokumentovanou tc¢innost. U
vhodné indikovanych klienti se mize stat samostatnou formou pomoci, ale je také
mozné ji zaradit ve vhodné fazi dlouhodobé terapie jako dopliujici metodu prace v ramci
riznych jinych terapeutickych ptistupt.

Rozsah vycviku dva vikendy 9.-11. 12. 2011 a 25.-27. 5. 2012 plus povinna jednodenni
supervize. Mistem konéni Praha. Celkem 50 vyukovych hodin.
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Vede Mgr. Romana Tripolt, vycvikova trenérka EMDR Europe, certifikat o
absolvovani bude tedy uznatelny Evropskou asociaci EMDR.

Cena 14 000 K¢, ptihlasky do 21. 10. 2011, v pfipadé volnych mist i po tomto datu.

Urceno psychoterapeuticky ¢innym psychologtim a lékaiiim, podrobna kritéria pro prijeti
na webu nebo kontaktujte MUDr. T. Morcinka na tel. 608 888 867.

Vycvik bude ohodnocen kredity v ramci dalsiho vzdélavani psychologt.

Podrobné informace na htip://www.vyeviky.cz/psychoterapeuticky-vyevik/emdr-
trauma-psychoterapie.

Pro absolventy moznost naslednych seminait a supervizi (spolec¢né s absolventy stejného
vycviku, ktery probéhl v roce 2009).

Porada Hélio — centrum po duSevni zdravi s.r.o. ve spolupraci s Vycviky.cz —
psychoterapeutické vycviky, kurzy a seminére.

Kontakt: MUDr. Tomas Morcinek, tel. 608 888 867, morcinek@vycviky.cz .
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KNIHY

PSYCHOTERAPIE DITETE

podtitul: Pripad Sestiletého chlapce
autor: MUDr. Pothe Peter
edi¢ni fada: Psyché

format: As

SYSTEMICKE TERAPIE

vazba: V2

rozsah: 104 stran

prodejni cena véetné DPH: 149 K¢, 6,41 €

ISBN: 978-80-247-3758-4

anotace:

Jedineéna publikace je autentickym a komentovanym ziznamem psychoanalyticky orientované
psychoterapie Sestiletého chlapce. P¥ipad chlapce zasazeného smrti v rodiné se odviji od prvniho povédomi
autora o potiebé odborné pomoci a kon¢i navstévou po dvou letech ukoncéeni terapie. Knihu jisté oceni

psychiatti, psychoanalytici psychoterapeuti, pediatfi, socidlni pracovnici i etopedi.

http://www.grada.cz/psychoterapie-ditete _6611/kniha/katalog/

ZAKLADY SYSTEMICKE TERAPIE
autor: Ludewig Kurt

edi¢ni fada: Psyché
format: As

vazba: V2

PSYCHOTERAPIE
DITETE

Pripnd senilctbho diiapes

rozsah: 112 stran

® A

prodejni cena véetné DPH: 179 K¢, 7,70 €
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ISBN: 978-80-247-3521-4
anotace:

Samostatny psychoterapeuticky smér systemicka terapie vznikl na zac¢atku osmdesatych let 20. stoleti jako
dalsi faze vyvoje rodinné terapie. Metody a techniky systemické terapie se vSak uz dlouho pouzivaji i v jinych
terapeutickych Skol4ch a v nejriiznéjsich aplikaénich oblastech.

Kurt Ludewig patii k prvni generaci systemickych terapeutli a je autorem nékolika zakladnich publikaci v
oboru. Tuto svou knihu koncipoval jako Gvod do problematiky, shrnuje v ni pregnantnim a srozumitelnym
zptsobem zéklady systemické terapie. Autor popisuje nejprve podstatu systemického mysleni na trovni
biologie, neurovéd, sociologie a systemické teorie, v druhé ¢asti jsou pak predstaveny zaklady systemického
jednani v terapeutické praxi. Kniha se stane cennym priéivodcem jak pro studenty psychologie a ptibuznych
oborti a zadjemce o systemickou terapii, tak i pro psychology a terapeuty.

informace o autorovi:

Kurt Ludewig je prednim reprezentantem evropské systemické terapie. Jeho vynikajici povést v oblasti
vystavby teorie daného oboru podporuji ¢etné publikace, pieloZzené do fady jazykd. Byl organizatorem
mezinarodnich védeckych setkani a zaslouzil se o védecké uznani tohoto oboru nejen v Némecku. V soucasné

27

dobé predn4si na doméci i evropské scéné a vénuje se supervizi.

http://www.grada.cz/zaklady-systemicke-terapie 6363/kniha/katalo

DRAMATERAPIE

podtitul: 4., aktualizované a rozsirené vydani
autor: prof. PaedDr. Valenta Milan, Ph.D.
edi¢ni fada: Psyché

formét: Bs I \ . .
vazba: V2 '
rozsah: 264 stran W

prodejni cena véetné DPH: 339 K¢, 14,58 €

ISBN: 978-80-247-3851-2
anotace:

Jedineéna publikace na ceském trhu, ktera vychazi uz ve ¢tvrtém vydani, je nejen
vynikajicim textem pro studenty psychologie, specialni pedagogiky a pribuznych oborti,
ale i zajimavym nahlédnutim do jedné z technik arteterapie pro laickou vefejnost.
Psychoterapeuti, vychovatelé i vedouci dramatickych krouzkt zde mohou najit inspiraci a
informace o stale se rozvijejicim oboru. Na poutavych prikladech z praxe autor vysvétluje
jednotlivé faze terapie i konkrétnich sezeni. Zvlastni pozornost si zaslouzi ¢ast knihy
vénovana dramaterapeutickym sezenim s mentalné postizenymi klienty.

http://www.grada.cz/dramaterapie 6634 /kniha/katalog/
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PSYCHOLOGICKE ASPEKTY ZMEN V CESKE SPOLECNOSTI

podtitul: Clovék na prelomu tisicileti
autor: Gillernova Ilona, Kebza Vladimir, Rymes Milan a kolektiv
edi¢ni fada: Psyché

formét: Bs

vazba: V2

rozsah: 256 stran

prodejni cena véetné DPH: 349 K¢, 14,99 €
ISBN: 978-80-247-2798-1

anotace:

Kniha shrnuje vyvojové trendy a zmény, které nastaly v nasi spole¢nosti na prelomu

minulého a soucasného tisicileti v riznych oblastech a sférach Zivota lidi (8kolstvi,
zdravotnictvi, rodina, zaméstnani, doprava apod.), a to z hlediska rtiznych O vékovych
skupin (déti, mladistvi, seniofi) a téZ specifickych skupin populace ZMEN V CESKE SPOLECNOSTI (ucitelé,
rodice, nékteré vybrané profese). Zaméfuje se na kontext dopadu zmén na s kvalitu
Zivota nasi populace, zejména v aspektech zivotniho stylu a péce o zdravi, S cooo dale na
hodnotovou orientaci spole¢nosti, na vztahy (zaméstnani a rodina, rodi¢e a deéti,

ucitelé a zaci, zaméstnavatelé a zaméstnanci) a na vykon urcitych profesi. Autoti charakterizuji pozitiva zmén
i negativni dopady a srovnavaji stavajici stav v nasi populaci se situaci v zemich Evropské unie. Publikace je
urcéena studentiim psychologie, sociologie a ostatnich humanitnich obort i odbornikéim v praxi.

http://www.grada.cz/psychologicke-aspekty-zmen-v-ceske-spolecnosti 5526/kniha/katalog/

EMOCE A INTERPERSONALNI VZTAHY

autor: PhDr. Slaménik Ivan, CSec.
edi¢ni fada: Psyché

format: Bs

vazba: V2

rozsah: 208 stran

prodejni cena véetné DPH: 299 K¢, 12,86 €
ISBN: 978-80-247-3311-1
anotace:

Publikace objasnuje problematiku emoci v historickém priifezu klicovych koncepci az po
soucasné pojeti, které pripisuje pfi vzniku a vysvétlovani emoci rozhodujici roli
poznéavacim procestim. Priibéh a projevy emoci podléhaji regulaci zejména s ohledem na
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socialni situace, ale samy o sobé jsou emoce podstatnym cinitelem regulace chovani
clovéka. Ackoli nelze poprit jisté geneticky predavané vzorce prozivani, v disledku
socializace nabyvaji emoce neobycejné Sirokou a pestrou Skalu projevi, jez méa
sociokulturni podminénost. Nejvyznamnéj$im zdrojem emoci jsou interpersonalni
vztahy. V nich se projevuji jednoduché emoce vyskytujicich se v béznych mezilidskych
interakcich i slozitéjsi socialni emoce. U tésnych vztahi tvoii emoce jejich podstatnou
charakteristiku. Prace je uréena odborné vefejnosti, ale miize byt pfinosna i pro Sirsi
okruh ¢tenart, zajimajicich se o roli emoci ve vztazich mezi lidmi.

http://www.grada.cz/emoce-a-interpersonalni-vztahy 6139/kniha/katalog/

KOMUNIKACE ZAMERENA NA CLOVEKA

podtitul: Rozumét sobé i druhym

autor: Ao. Univ.-Prof. Dr. Motschnig Renate, PhDr. Nykl Ladislav, Ph.D.
edi¢ni fada: Psyché

format: Bs

vazba: V2

rozsah: 176 stran

prodejni cena véetné DPH: 279 K¢, 11,99 €

ISBN: 978-80-247-3612-9

anotace:

Kniha predstavuje prvni komplexni zdklady komunikace ve
smyslu humanistické psychologie Carla Rogerse. Konstruktivni
komunikace znamena zieteln€ji a nezaujaté vnimat a prozivat
sama i ostatni, empaticky porozumét druhym lidem, lépe
pochopit rtizna stanoviska. Na zakladé pozorného naslouchéani,
otevienosti a respektu si vyvineme schopnost ozivit nase
vzajemné vztahy, lépe si rozumét a v konfliktnich situacich
nachéazet smysluplné FeSeni. Cetné piiklady z rtiznjch oblasti Zivota, jako je rodina,
management, tymova prace, diskusni skupiny a on-line komunikace, nas stimuluji k
tomu, abychom citlivéji zpracovavali nase vlastni zkuSenosti.

sebe

ZAMERENA NA CLOVEKA

ROZUMET S0BE | DRUKYM

Kniha nabizi nezbytnou ¢étenai'skou zkusenost pro manazery, poradce, pedagogy, 1ékare,
politiky, socidlni pracovniky, rodice a pro vSechny, kdo chtéji byt v interakcich

Vevs ’

transparentnéjsi, autenti¢t€jsi a vnimavejsi.

informace o autorech:
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Dr. Renate Motschnig

Je profesorkou na univerzité ve Vidni a vedouci Research Lab Educational Technologies. Vyucovala na
univerzité v Torontu, na RWTH v Cachach a na Masarykové univerzité v Brné. Porada ¢etné kurzy tykajici se
komunikace zamifené na ¢lovéka a signifikantniho uéeni s rozsifenou aplikaci technologii. Nyni vede
Computer Science Didactics and Learning Research Center.

Dr. Ladislav Nykl, Ph.D.

Pisobi jako externi lektor na univerzité ve Vidni a na Masarykové univerzité v Brné a pracuje jako
psychoterapeut s ptistupem zaméfenym na ¢lovéka, vedouci skupin a rodinny poradce v soukromé praxi ve
Vidni. Byl dlouholetym spolupracovnikem Videiiské hospodaiské komory a vedl ¢etné encounterové
skupiny v Rakousku a v Ceské republice.

http://www.grada.cz/komunikace-zamerena-na-cloveka 6454/kniha/katalog/

EXPERIMENTALNI HYPNOZA

3., aktualizované arozsi rené vydani

autor: prof. PhDr. Kratochvil Stanislav, CSc.
edi¢ni fada: Psyché

format: Bs

vazba: V2

rozsah: 368 stran

prodejni cena véetné DPH: 499 K¢, 21,46 €

exeEmmenTiLi |
ISBN: 978-80-247-3628-0 HYPNO: i -
anotace: -m-xm_

PSUCHE

Monografie ptinasi shrnuti soucasnych poznatki o hypnéze na zikladé védeckého
vyzkumu hypnotickych jevli v laboratornich podminkach. Zabyva se zvlaStnostmi
hypnotického stavu a individualnimi schopnostmi jedinci se do néj pohrouZit.
Charakterizuje projevy hypnézy rtazné hloubky a uvadi vyzkumy jejiho vlivu na rtzné
psychické i fyziologické procesy, mj. na motoriku, vniméni, mysleni, city, bolest a pamét.
Uvadi ukazky vsugerovaného zapomenuti udéalosti béhem hypnézy i neuvédomovaného
jednani na zikladé€ posthypnotické sugesce. Autor se opira o dikladné zpracovani svétové
literatury, o vysledky pokusii americkych i evropskych védcii i o své vlastni experimenty a
zkuSenosti z kromérizskych vycvikovych kurzi hypnozy pro lékare a klinické psychology.
Publikace zaujme nejen odborniky, 1ékaie-psychiatry a psychology, ale i laiky, ktefi se
chtéji néco dozvédét o dosud neprobadanych hlubinach lidské psychiky.

informace o autorovi:
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Prof. PhDr. Stanislav Kratochvil, CSc., je vedoucim psychologem v psychiatrické 1écebné
v Kromérizi a emeritnim profesorem Kklinické psychologie na katedife psychologie
Filozofické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci. V letech 1969—1970 se aktivné
ucastnil jako vyzkumny pracovnik cetnych pokusti s hypnézou na renomovanych
pracovistich v  USA, na Stanfordské a Pensylvanské univerzité. Je autorem tady
odbornych monografii, mj. Zaklady psychoterapie, ManzelskA a parova terapie,
Skupinova psychoterapie v praxi, Pfibéhy terapeutickych skupin a Klinicka hypnéza. Je
¢lenem Americké spolec¢nosti pro klinickou hypnézu a predsedou sekce pro hypnézu

Ceské psychiatrické spole¢nosti.

http://www.grada.cz/experimentalni-hypnoza 646 3ikfkatalog/

BEZPECNA VZTAHOVA VAZBA

Attachment v tehotenstve a prvych rokoch Zivota
Edukacény program pre rodicov SAFE

Od Karla Heinza Brischa

Ako sa stanem dobrou matkou alebo dobrym otcom? Ako mozem predchadzat

rozmaznaniu? Ako zaobchadzat so zachvatmi zlosti dietata?

Bezpecna vztahova viazba pontka rodicom odpovede na
tieto aj d’alSie otazky. Umoznuje budicim rodi¢om pripravit
na prichod dietata a na jeho prvé roky. Dozvedia sa v nej,
ako mo6zu predat svojmu dietatu prostrednictvom bezpecnej
vztahovej vazby dolezity
zazitok zakladnej dovery, bezpecia a pocit, Ze je milované.

Mnozstvo cennych poznatkov v nej urcite nijdu aj
odbornici, ktori prichddzaji do kontaktu stehotnym
Zenami, rodi¢mi, ¢i detmi v prvych rokoch Zivota.

Blizsie informacie o knihe najdete na stranke
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POKYNY PRO AUTORY CASOPISU

Vase prispévky jsou redakei vzdy vitany. S ohledem na kompatibilitu publikovanych praci
s ostatnimi odbornymi periodiky, ke kterym se pocitame, dodrzujte, prosim, nasledujici
pokyny.

Délka prispévku:
Pro rubriky Praxe, Teorie a Vyzkum prijimame texty do maximalniho rozsahu 20
normostran (tj. 26 000 znakil vcéetné mezer); zaslat 1ze samoziejme i texty kratsi.
Do max. rozsahu je zahrnut i abstrakt ve dvou jazycich a literatura.
Pro rubriky Z posty, Politika a koncepce, Akce ptijmeme radi texty do
maximalniho rozsahu 10 normostran (13 000 znaki) a samoziejmeé kratsi.
Recenze knih budiz do rozsahu 5 normostran (7500 znaku).

Nezbytné polozky:
Nazev v ¢estiné (resp. slovenstin€) a nazev v anglickém jazyce
Klicova slova v ¢estiné (3—5) a key words v angli¢tiné
Abstrakt (souhrn prace v rozsahu 10—15 fadki), a to v ¢estin€ i angli¢tiné
Literatura
Informace o autorovi v rozsahu 10 radki
Ke jménu autora uved'te vZdy pracovisté a kontakt na autora, ktery bude
uverejnén
Kromeé recenzi a kratkych zprav jsou prispévky recenzovany

Recenzni fFizeni:

Recenzni fizeni je oboustranné anonymni, pokud to nase malé poméry dovoli. Pfispévky
jsou posuzovany dvéma recenzenty. Redakce a redakéni rada maji pravo text odmitnout
jesté pred recenznim fizenim z divodi nedodrzenych pokyni pro autory, pripadné text
vratit autorovi k doplnéni.

Pokyny k formalni strance textu:

Redakce Psychosomu prijima ptivodni prispévky v ¢eském jazyce ¢i slovensting, které
odpovidaji odbornému profilu ¢asopisu. Prispévky posilejte, prosim, v elektronické
podobé, nejlépe ve formatu WORD (.doc), pripadné rtf, bud’ elektronickou postou na
adresu redakce (chvala@sktlib.cz), nebo postou na priméreném datovém nosici (CD).
Prosime, neformatujte text jinak, nez umoziuje textovy editor Word ve svych ,stylech®, a
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to ,Normal“ pro bézny odstavec textu, ,Nadpis 1“ pro hlavni nadpis, a ,,Nadpis 2 pro
mezititulek. Klavesu ,, Enter” pouzivejte jen na konci radku, chcete-li vytvorit novy
odstavec. Mezera mezi slovem nebo za ¢arkou ¢i teckou pred dalsim slovem budiz,
prosim, jen jedna. Normostrana obsahuje zpravidla 30 fadkt po 60 thozech, velikost
pisma 12 dpi. VSechny obrazky, tabulky, grafy a jiné ptilohy posilejte zvlast —
neformatujte je do textu. V ném jen oznacte misto jejich umisténi. Nepouzivejte odkazy,
jako poznamky pod carou ¢i za textem pomoci funkce ,,Vlozit“.

Pokyny pro citovani:

V zajmu shodného uvadéni citované literatury (a citaci v textu) prosime o dodrzeni
néasledujiciho vzoru. Seznam literatury je uspoiradan abecedné podle ptijmeni autora.

V textu jsou odkazy na literaturu uvadény prijmenim autora a rokem vydani prace, pri
vice pracich jednoho autora v jednom roce rozlisujte prace pismeny malé abecedy
(2005a, 2005b). V ptipadé dvou autorti uvadéjte oba. U tii a vice autorii 1ze uvést pouze
prvniho autora a doplnit zkratku et al. V seznamu literatury se uziva plné formy citaci,
dtsledné cely nazev knihy, podtitul knihy, misto vydani, nakladatel; u ¢asopist vzdy
ro¢nik, (¢islo) a strany v ¢asopisu (viz nize). Lze citovat i zdroje z internetu — vzdy

s uvedenim internetové adresy s datem stazeni (vyhledéani) textu.

Priklady citaci v textu:
Citace prace jediného autora: ... Lieb (1992) soudi, Ze... nebo: Jak tvrdi nékteri
autori (Lieb, 1992 nebo jinak: srov. Lieb, 1992 nebo viz: Lieb, 1992)
Citace prace vice autorii: Uexkiill a kol. (2003) uvadéji... nebo Trapkovéa a Chvala
(2004) se domnivaji...
Odkazy na vice zdrojii: V literature se tento nazor bézné vyskytuje (Glaeson,
1985; Sulova 2004)
Piimd citace autora (v ptfimé citaci se uvadi strana, na niz se pasaz v ptivodni
praci nachéazi): ...Je tfeba zdiiraznit, Ze ,,tento nazor je novy, prave tak jako stary.*
(Lieb, 1992, s. 12)
Zvolte si jednu z vice moznosti a tu pak drzte v celém textu stejnou. VSechny
citované prace uved'te na konci ¢lanku v oddilu LITERATURA abecedné serazené.
Neuvadéjte zde prace, které jste v textu nezminili.
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