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Pacient hovoti

O psychoanalyze se mluvi jako o ,lé¢bé rozhovorem®
a rozhovor zlstiva nejbéZnéjsi formou komunikace
i v psychoterapii. Terapeuticky proces ale v zadném ptipa-
dé neni jen ¢isté verbdlni podstaty a pii sezenich se ode-
hrava mnohem vice nez vyména informaci.

Obavy a ocekavani

Psychiatri¢ti pacienti se zna¢né li$i nejen povahou potizi,
které je do vasi ordinace privadéji, ale téZ svym vzdélanim,
kulturnim kontextem a predstavami o psychiatrii. Dosud
pfetrvavaji staré obavy a predsudky, ze psychiatrie se za-
byva blazny, i nazory, Ze je ostudné, aby nékdo pripustil, ze
potfebuje pomoci s osobnimi problémy nebo Ze jeho ne-
moc neni skute¢na, ale odhaluje slabost, za kterou muze
pouze on sam.

Negativni postoj pacienta s oteviené vyjadfovanymi
pochybnostmi o smyslu psychiatrie nebo presvédéenim,
ze psychiatrickou pomoc nepotiebuje, nijak nevylucuje
dobré vysledky lécby. Vlastné mi pripada, ze je uspésné
intervenci pristupnéj$i nez prehnané nadSené projevy
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davéry v psychiatrii nebo terapeuta. Zasadni neschopnost
zkoumat své city a myslenky ¢i kategorické odmitnuti pro-
vadét introspekci ovsem vyjasnéni zakladnich psychic-
kych problémii nesmirné ztizi, pfipadné zcela znemozni.
Tento typ krajniho negativismu se stava problémem pri
terapii nedobrovolnych pacientt, ktefi byli na lé¢eni po-
slani, nebo v situacich, kdy pacient vlastné povazuje své
symptomy za zadouci. Napriklad pacienti trpici mentalni
anorexii budou trvat na tom, Ze je s nimi vSechno v nejlep-
$im poradku a nejsou ,moc hubeni; Ziji totiz naopak ve
strachu, ze prili§ ztloustnou. Jini se mdZou psychiatrické
1é¢bé energicky branit, i kdyz se ji s okazalym mucednic-
tvim podvoluji.

Kazdy pacient prichazi s postojem, v némz se misi rea-
listicka ocekavani s iracionalnimi prvky. Specifickym tko-
lem psychoterapie je odhalit a odstranit iraciondlni fakto-
ry, coz plati i pro pripady, kdy jde o soucast obecného
kulturniho postoje, protoze jinak by tyto faktory mohly
stat v cesté postupu 1é¢by. Pacienti si uvédomuji, Ze se psy-
choterapie odliSuje od bézné lékatské péce, presto vsak
promitaji na terapeuta stejné kvality, jaké nase kultura pti-
suzuje praktickym lékaitim, konkrétné zvlastni znalosti,
prestiz, autoritu a schopnost pomoci. Lidé se obraceji
k psychoterapii o pomoc s fe$enim Zivotnich problémd,
s nimiz si sami nevédi rady. K terapeutovi ho poprvé pti-
vede touha po osvobozeni z nejistot, bezmocnosti i samo-
ty, tendence ke zdravi - a nuti ho v terapeutickém procesu
vytrvat. Tyto nadéje a touha po pomoci maji velky vyznam
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pro pouto, které se mezi terapeutem a pacientem vytvari
a vznikd bez ohledu na profesni ¢i skute¢ny vék terapeuta.

Pacient musi objevit, Ze nelze nic ,,dostat®, Ze terapie
znamena proces, v némz musi aktivné usilovat o sebepo-
chopeni. Chce-li ho dosdhnout, musi se nau¢it mobilizo-
vat vlastni zdroje a rozvijet své moznosti. Pacientovy
predstavy o ,psychiatrické pomoci“ je dtlezité objasnit
hned v pocatcich terapie a bude mozna zapotiebi je opa-
kované preformulovavat, dokud si neuvédomi, Ze je oprav-
du schopen stat se aktivnim ucastnikem terapeutického
procesu. I pak v ném ovsem stale jesté¢ muize zit nadéje, Ze
vSechny zadouci vlastnosti — sebedtvéru, oblibenost, se-
xudlni zdatnost, pritazlivost atd. — ziska od terapeuta.

Na obzvlastni problémy narazime prti 1écbé téch, kdo
pusobi vzdélané a dosti zfetelné davaji najevo, ze védi, o¢
v psychoterapii jde. Prestoze byvaji obvykle pokladani za
dobie motivované, spolupracujici pacienty s dobrymi vy-
hlidkami na uspé$nou terapii, nékdy se oddavaji predsta-
V¢, Ze existuje spravny recept a presnd odpovéd na jejich
problémy a terapeut jim je jednoho dne odménou za dob-
ré chovani prozradi, a tim je uzdravi. I lidé, u nichz by-
chom na zakladé jejich profese nebo vzdélani predpokla-
dali, ze budou dobfe informovani, mohou k terapii
ptistupovat v duchu tvrzeni ,,ja vam v$echno povim a vy
pak budete védét, co se mnou je, a feknete mi, co mam
délat®. Jestlize se tento postoj nevyjasni, jejich zklamani
pomérné Casto povede k rostouci rozmrzelosti a nevrlé-
mu, chabé skryvanému nepratelstvi, které vychazi z pocitu
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»nedavate mi, co od vas ¢ekdm a co mi pravem nalezi*
nebo ,vy pfede mnou tajite to, co vite“. Na zakladé pacien-
tovy zdanlivé obezndamenosti s psychoanalytickou termi-
nologii bychom neméli usuzovat, Ze takové zakladni ujas-
néni cild terapie nepotiebuje. Pacient se naudi nahliZet
svlj zivot z jiné perspektivy, jediné kdyz bude odhalovat
vSechny dusledky toho, ¢im se souzi — nehledé na to, co
terapeut chape ¢i vidi v jiném svétle. Na zakladé toho si
také vytvori vnitfni nastroje, pomoci nichz se se svymi
potizemi dokaze néjak konkrétné vyporadat.
Terapeuticky proces se neobejde bez podrobného roze-
birani nejsoukroméjsich aspektii osobniho Zivota. Pfevazna
¢ast pacientd, i kdyZz rozhodné ne vSichni, je na to do jisté
miry pfipravena, presto ale mohou sebeodhalovani vnimat
jako bolestny vpad do svého soukromi ¢i jeho nelitostné na-
ruseni. Vystizné tento pocit vyjadril jeden chlapec, kdyz
vysvétloval kamaradovi: ,,Psychiatr, to je ¢lovék, kterej té
nuti, abys na sebe Zaloval.“ Vétsina lidi vi, do ¢eho jde, a vy-
rovnava se tedy s tim, Ze fe¢ muize prijit i na jejich sexudlni
praktiky a fantazie — a pousti se do toho s jistou rozhodnos-
ti a odvahou ,,fici Gplné vSechno®. Pro fadu lidi byvd mno-
hem téz8i odkryvat témata zdanlivé nedulezita, napriklad
rozpaky z vlastniho téla a jeho odchylek od dokonalosti,
ptiznani malicherné zarlivosti, zavisti, neCestnosti, snobské
nazory o svém spolecenském postaveni nebo rozpaky nad
nekulturnim rodinnym zézemim. To, co mnohdy pusobi
jako odpor, byva casto naprosto védomé usili nejevit se
v hor$im svétle, nez jak se clovék na pocatku prezentoval,
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a nedovolit, aby terapeut nahlédl za peclivé budovanou fa-
sadu, kterd ma zakryvat strach z vlastni bezcennosti.

Pro takového pacienta je nejobtiznéjsi byt uptimny. Né-
kteti obsesivni pacienti budou vynakladat zna¢né usili,
aby skute¢na fakta nevysla najevo, aby vypoustéli to, co
oznacuji za bezvyznamnosti, aby to, co feknou, hned
v dalsi vété prekroutili, nebo aby z jednoho sezeni na dru-
hé ménili svou image, vSe v pfehnané snaze zachovat zda-
ni. Terapeuticka 1é¢ba pro né nepredstavuje spole¢ny pod-
nik, alianci, nybrz soupefeni, v némz je dulezité ,,zvitézit",
prelstit terapeuta, svého ,,neptitele®. Nejedna se samozrej-
mé uz o védomy postoj, ale o vysledek celozivotnich pro-
cest, se kterym do terapeutického vztahu vstupuji.

Pacienti jsou ve svych ocekévanich ovlivnéni tim, co
o terapii slySeli nebo cetli, nebo predchozi zkusenosti
s lé¢bou. Kdyz nékdo ,,odborné“ hovoti o svych komple-
xech, svém ,oidipovském traumatu® ¢i ,,andlnim stadiu®
nebo stile opakuje, Ze ma problémy s ,,otcovskymi posta-
vami‘, neni pravdépodobné, Ze odhali skute¢né pocity,
které prozivé ve vztazich s terapeutem nebo dal$imi lidmi.
Jini vyjadfuji nedivéru ¢i neprételstvi, které podle nich
vznikly vlivem predchozich terapeutickych kontaktt, pri-
mocarej$im zpisobem.

Predchozi terapie

Chci zde zminit pfipad pacienta zahajujictho terapii s ne-
zpracovanou zku$enosti predchozi 1é¢by. 28lety Jim za
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mnou priSel na doléceni, kdyz se prestéhoval do New Yor-
ku. Citil, Ze neni s to se systematicky vénovat praci, mél
neshody se spolupracovniky a problémy v manzelstvi.
Pred deseti lety trpél psychdzou a svou predchozi terapeu-
tickou zku$enost mi li¢il v jasavych barvach; $lo pry o pra-
telské soutézeni s analytikem, konkrétné v tom, kdo prvni
objevi symbolické vyznamy Jimovych dlouhych snti a bo-
hatych asociaci. Sam doposud premyslenim o svych snech
travil dlouhé hodiny a mél pocit, ze mu to brani v dokon-
¢eni doktorské prace.

Vztah s analytikem popisoval jako vtely a pratelsky. Ni-
kdy se nestalo, aby se na sebe oteviené hnévali, i kdyzZ Jim
prichazel na sezeni vzdycky pozdé, ¢imz, jak se domnival,
daval najevo hostilitu. Vyjadrila jsem nadéji, ze nyni ¢asu
své terapie plné vyuzije a bude citit svobodu otevienéji sdé-
lovat své pocity. A Jim se dostavoval v¢as a sam se tomu di-
vil. Jednou, dvacet minut po stanoveném zacatku, se zbésile
rozfincel zvonek u dveri. Dovnitf vbéhl Jim, tvafe mu hote-
ly. S pohledem na hodinky mi vycetl: ,Nechala jste mé ¢ekat
dvacet minut, nehodldm ménit dohodnutou dobu.“ Vztek
pro néj byl v minulosti nepfijatelny, a proto si navykl pred-
stirat, ze nevédél presné, kolik je hodin, snad Ze se $patné
podival na hodinky. Pfijal moji omluvu, Ze jsem ho nechala
¢ekat. Pak pripustil, Ze byl roz¢ileny uz pti prichodu, jelikoz
se zpozdil, byt nedmyslné; jisty si tim, Ze to bude interpre-
tovano jako projev ,,nepratelstvi®, zvonil napred velice opa-
trné. Dvefe mé kancelafe byly pooteviené, takze slysel ho-
vor, ktery zahy umlkl, coz si spravné vylozil jako konec
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telefonatu. Kdyz nebyl ihned vyzvan, aby vesel, straslivé ho
to rozzurilo, nebot myslel, Ze je trestdn za svoji hostilitu.

Pro Jima znamenalo skutecny objev, Ze existuji nedoro-
zuméni, ktera nemaji zlovéstny smysl, a Ze takovy sled uda-
losti je mozné jednoduse objasnit, kdyz dame dohromady;,
co se doopravdy stalo. Jim mél sklon vyvozovat okamzité
a Casto neopodstatnéné motiva¢ni zavéry, ale opakované
diskuse na tom do této chvile zménily jen pramalo. Jak se
ukazalo, jeho automatismus dodavat i té nejnepatrnéjsi ne-
$tastné ndhodé néjaky emocionalni vyznam vznikl pod
vlivem psychologizujici matky, ktera nikdy neptijala néja-
ky fakt jako prosty fakt, ale vidycky mu dodévala néjaky
skryty, zpravidla neblahy vyznam. V mensi mife se tento
zvyk vztahoval téz k predchozi terapeutické zku$enosti,
kde vsak unikl pozornosti. Jim kone¢né nahlédl, jak mu
motivaéni ,,interpretace” branily u¢inné jednat i jak jejich
vinou vyvolal ¢etné hadky se spolupracovniky. Nikdy ne-
chépal, jak mohou ostatni lidé poznat rozdil mezi zamér-
nym chovanim a shodou okolnosti. Pfi dikladném posu-
zovani se poprvé citil jako aktivni acastnik terapeutického
procesu; poprvé ziskal pocit, ze pochopil nedorozuméni
a ze jeho uloha nespociva v ¢ekani na zkousku, v niz by se
znovu projevil jako neschopny ¢i nepratelsky.

Styl komunikace

Soustfedime-li se na styl, jimz o sobé pacient mluvi, ma-

vy

Zeme pochopeni jeho problémi rozsitit o dalsi rozmér.
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Bart si byl vzdycky blizky s matkou; béhem lécby po-
znal, Ze se mu protivi, jak se mu vmésuje do vSech oblasti
jeho zivota. Ackoli dlouze hovoril o svém vzteku a zufi-
vosti a obcas jim i zdanlivé daval volny priichod, nedoslo
k Zadné opravdové zméné. Kdyz hovoril o nepiijemnych
vzpominkach nebo sou¢asnych hadkach s matkou, fikaval
zalostnym ténem: ,,Pak se mi néco ptihodilo“ a potom po-
psal svoji reakci. Terapeut ho jednou upozornil, jak uziva
neosobni vazby - s tim, Ze ponechal stranou, co sltivko
»Néco” zastupovalo. Bart si zacal uvédomovat, ze se tak-
hle neptimo zfika odpovédnosti za pocity, jez tak zivé
a mnohdy prehnané popisoval, a udrzuje se ve fale$né
predstavé, ze je sladky, nevinny chlapecek, ktery by sam
vlastné nikdy takové vulgarni pocity nemohl prozivat. Te-
prve kdyz své pocity prijal za vlastni, zacal délat skute¢né
pokroky.

U Grety se v 15 letech rozvinula mentélni anorexie.
»Byl to jediny zptsob, jak se branit,“ konstatovala pozdéji.
»Matka mé presprili§ psychicky ochranovala a otec mé ka-
zil materialné.“ Zasluhou kvalitni lékarské péce a podptr-
né psychiatrické 1é¢by dokdzala ziskat normalni vahu
a dokoncila vysokou skolu.

Greta se chtéla stat hereckou, kdykoli vak ziskala prile-
zitost hrat v néjakém predstaveni, podléhala depresim
a nutkani jist. Herecka kariéra pro ni byla naplnénim exhi-
bicionistickych fantazif o roztomilé divence na p6diu, kte-
ra sklizi obdiv a potlesk vSech, hlavné ale svych rodica.
KdyzZ poznala, Ze se potiebuje leccos naucit, prihlasila se
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na divadelni $kolu, kde studovala s pomérné dobrymi vy-
sledky. Po sebemensi kritice se v§ak oddéavala jidelnim or-
giim. ,,Pracuju stejné tvrdé jako kdokoli jiny a nic mi to
neprinasi, stézovala si opakované. Jednou to jeji terapeut
preformuloval: ,,Jinymi slovy, nehrajete tak dobfe, jak bys-
te si predstavovala?“ Greta chvili mlcela a pak se zeptala:
,Chcete Fict, Ze za vSechno nemtZzou moji rodice?“ Zacala
poznévat, Ze sebe samu pokladala za zcela pasivni produkt
konani svych rodicu a ze jeji touhy po obdivu a uznani
byly prosttedkem, jak si zajistovat uspéch.

Kdyz se terapeut bedlivé soustfedi na zachazeni s jazy-
kem, miize od néj pacient postupné a neptimo, prostred-
nictvim vzajemnych interakci, ziskat ujisténi, Ze dokaze
prozivat vlastni myslenky, city a dojmy a neni nete¢nym
mikrofonem, ktery jen opakuje, co mu ostatni rekli, Ze ma
citit nebo si myslet. Znamend to v tzké spolupraci zkou-
mat pacientovy vnitini zdroje a moznosti rozvoje. Samot-
na skutecnost, Ze mu nékdo naslouchd a nefikd mu, co si
ma myslet nebo co ma citit, predstavuje vyznamnou no-
vou zku$enost. Vyplyva z ni, Ze on a vée, co od néj pochazi,
ma svoji cenu.

Kdy?z pacient pociti, Ze mu terapeut opravdu nasloucha,
vyvola to nékdy u néj dramatickou odezvu. 18leta Tanya si
nevédéla rady se silnym pocitem izolovanosti. O sobé
mluvila jen velice mlhavé a vyhybavé, dosti pfimocare
a sarkasticky vSak pomlouvala jiné. Obzvlast spadeno
meéla na psychiatry a farare: ti se totiZ podle ni tési vaznos-
ti coby lidé, jimz je vSechno jasné, ale presto mivaji své
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vlastni potize. ,,Jestli nejsou dokonali, jak to, ze maji pravo
vnucovat svoje nazory ostatnim?“ horlila. Jednou, kdyz si
zas Tanya brala na musku néjakého psychiatra, upozornila
jsem ji, ze si ponékud protife¢i. Rozplakala se, coz byla
citova reakce, ktera viibec ne$la dohromady se zdanlivou
lehkomyslnosti jejich nejapné vtipnych poznamek. Marné
jsem dumala, jaké citlivé misto mohla moje poznamka za-
sahnout, ale Tanya mi vzapéti sama poskytla vysvétleni:
»Ale poslouchala jste mé, poslouchala!® vzlykala a v jejich
slzach bylo citit tlevu, Ze se kone¢né stalo néco nového;
pozorné jsem naslouchala i jejim hloupym a jizlivym po-
znamkam. Osamélost, kterou trpéla uz jako dité, prameni-
la z pocitu, ze ji rodi¢e nikdy nevnimali. Otec byl prili§
zaneprazdnény a dulezity a zajimaly ho pouze velké véci.
Matka se ptavala, co se v dcefiné Zivoté prihodilo, ale nikdy
pak nezaregistrovala, kdyZ Tanya zacala vykladat nesmys-
ly. Na zakladé téchto zku$enosti — respektive na zékladé
toho, co pro ni znamenaly — dospéla Tanya k presvédceni,
ze dospéli se o déti vlastné nezajimaji a Ze déti se musi fi-
dit jejich rozmary, bez ohledu na své skute¢né potreby.
Byla presvédcena, ze at udéla nebo ma udélat cokoli, déld
to pod tlakem zven¢i a nic z toho se nijak netyka jejiho
vlastniho Zzivota.

Po této prihodé zacala Tanya kousek po kousku odhalo-
vat nékteré z poutavych fantazii, kterymi se obirala a jimz
davala prednost pred spole¢nosti vrstevniki, a proto se
zdala tak uzaviend. ,Mdm dva svéty a lep$i je ten snovy.
Porad jsem do néj trochu ponofend a vadi mi, kdyz mé
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nékdo vytrhuje; ale predstirat se da vzdycky. Kdyz jste mé
poslouchala, byla jsem uplné mimo svét sni, ktery nikdo
neschvaluje. Skute¢ny svét je pevny a véci zistavaji na
svém misté, oba dva dohromady jsou tekuté a porad se
v nich néco méni.”

Nonverbalni komunikace

V psychoterapii, tak jako v kazdém lidském kontaktu, je
ve hfe mnohem vic; nekomunikujeme pouze slovy. Prosty
fakt, ze se pravidelné schazite a travite spole¢né ¢as v jed-
né mistnosti, mdze byt stejné dtilezitym projevem rozhod-
ného nasazeni pro véc jako to, zda pacient hovori, mléi
nebo klade otazky, sméje se, place nebo je zatvrzely, do-
konce to muize byt i dtlezitéjsi. I kdyz pacient terapeuta
kritizuje nebo prohlasuje, ze psychiatrii nepottebuje, jeho
ptichod ve stanoveny ¢as nasvédcuje, Ze se vytvari urcité
pouto a on ma urcita ocekavani a chovd v sobé nadéji na
porozumeéni.

Vytecni pacienti nékdy uzivaji slov k zakryvani skutec-
nosti — nebo se jimi snazi terapeutovi branit, aby se ptal
a objevoval skryté vyznamy. Ml¢eni muze byt sdélnéjsi;
mnohdy byva prosbou o pochopeni. Zpusob, jak je néco
feceno, mtiZze zménit smysl toho, co bylo feceno. Je znamo,
ze chceme-li néjakou zpravu pochopit, musime umét ¢ist
mezi fadky. Kdyz poslouchdme pacienta, je tedy stejné
podstatné davat pozor na zavazna gesta a vyrazy jako vni-
mat slova. Jak napsal Freud: ,Ten, kdo ma o¢i k vidéni
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a usi k slySeni, se snadno presvédci, Ze zadny smrtelnik
nedokdze zachovat tajemstvi. Pokud rty ml¢i, promlouvaji
konecky prstu a zrada prosakuje vSemi pory téla.“

V poslednich letech se nonverbalni komunikace stala
predmétem fady seridznich védeckych studii a vsichni
jsme si zacali lépe uvédomovat, jaky vyznam ma ve vyjad-
fovani podstatnych aspektt mezilidskych vztaht; bezna-
déj a zoufalstvi mohou byt jasnéji vyjadfeny télesnou po-
zici, gestem nebo ténem hlasu nez konkrétnimi slovy.
Konformni vyrok miize byt pronesen vzdornym ténem
nebo doprovazen zatatymi péstmi. Celé poselstvi nepo-
chopime, pokud si nev§imneme gestikulace, priskrceného
¢i plného hlasu, ruménce nebo mirného strnuti, které mo-
hou provazet vyic¢ena slova. Tato nepfima sdéleni nam
mohou poskytovat zdvazné informace o tom, kam je tfeba
se zamérit. Mimoto pravdépodobné nic lépe nedoklada,
ze terapeutickd komunikace je obousmérny proces, nez
terapeutovy vlastni nonverbalni projevy; pacient si je in-
terpretuje a miize pak podle nich poznat, zda je jeho psy-
chiatr uvolnény a pozorny, nebo napjaty a zmateny, ¢i do-
konce znudény.

Nékdy mize sam pacient upozornit na vyznam svych
gest. Petr, bystry student, zacal chodit na terapii, protoze
mu ¢inilo velké obtize dokoncit diplomovou praci a ne-
smirné ho otravovalo, ze musi vyhovét fadé zbyte¢nych
pozadavki. Dlouho nebyl s to vyjadrit, jaké pocity v ném
terapie vyvolava, a vlastné ani si jakékoli konkrétni pocity
pripustit, dokud si nepovsiml, Ze ma ve zvyku davat nohy
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ktizem. Délaval to ve chvilich, kdy se zadrhaval v feci
nebo zcela umlkal. Poznal vyznam svého zvyku: touhu
»potlacit’, nenechat ze sebe véci vyjit prili§ volné, ze stra-
chu, aby nedodal ,munici nepftiteli®. Petr si také navykl
délat ze soucasnych udalosti ,,historii“: potizoval si zdzna-
my o svych aktivitach a dokonce se v noci budil a nahraval
si na diktafon. Vysvétloval to tim, Ze nemize vérit své pa-
méti. Ve skutecnosti se obaval, Ze by ho néco ,,usvédcilo’,
kdyby mluvil spontanné. Padla-li o jeho intelektualizova-
nych zdznamech zminka predtim, chapal ji jako utok.
Kdyz odhalil, pro¢ klade nohy kfizem, zacal vyjadiovat
své myslenky a pocity tak, jak prichazely, a nezabyval se uz
tim, co z nich plyne.

Existuje fada neptimych zptisobt, jak si terapeut s pa-
cientem sdéluji, co k druhému citi a co si o0 ném mysli.
I prijeti do terapie miize byt neradostnou zpravou — muiize
potvrzovat obavy pacienta, Ze to s nim neni uplné v po-
radku, a rozbit jeho nadéje, Ze bude oznacen za normalni-
ho ¢lovéka, ktery zadnou terapii nepottfebuje. Jini propa-
daji opacnému pocitu: terapeut podle nich nepochopil,
jak nemocni skute¢né jsou, a nevida se s nimi dostate¢né
Casto. Jsou téz pacienti, ktefi se citi zklamani, Ze terapeut
nesedi u hlavy jejich pohovky - jen tak prece probihd
opravdova lé¢ba -, nebo maji naopak dés, ze by pohovka
mohla byt do ordinace pristéhovana.

Existuji dal$i skryté zpisoby, jak pacient ddva najevo,
co ho souzi, i kdyZ to nemusi vyjadfovat pfimo pii seze-
nich. David byl postgradudlni student, ktery se na tera-
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peuta obratil kvili prudkym vykyviim mezi nutkavym
a vycerpavajicim ponofenim do své price a naprostou
lhostejnosti. Nemél jasno o své profesni draze; citil totiz,
ze si ji zvolil kvuli otci, ktery nédhle zemfel zrovna v dobé,
kdy se jeho syn rozhodoval postgradualné studovat. Citil
se povinen kracet v otcovych stopach, navzdory vaznym
pochybnostem a chabé motivaci. Byl finan¢né dobre zajis-
tén, takze nebyl motivovan ani nutnosti vydélavat si na
Zivobyti.

David mél na 1é¢bé evidentni zajem a touzil délat po-
kroky, opakované vsak prichdzel pozdé a popuzené vy-
svétloval, Ze ma potize s parkovanim. Par dni poté, co se
nakonec rozhodl pro jinou, vlastni kariéru, se dostavil
vcas, ptisobil uvolnéné a jako by mu spadl kamen ze srdce.
Pfiznal, Ze se mu povedlo vytesit i dal$i dilema. Kromé ji-
ného totiz ,,zdédil“ otcovu velkou ¢ernou limuzinu. Jako
student se citil s takovym ndpadnym automobilem ne-
smirné trapné, ale zbavit se ho nemohl, vzdyt ho ziskal
po otci. Poté co si uvédomil, jak pfehnané je k zemfelému
otci pripoutan, se nakonec odhodlal obrovsky viiz prodat
a koupil si malé auto, odpovidajici postaveni studenta
a nevytrubujici do svéta, Ze je ,,dédic".

Sny

Zacinajici terapeuti se obvykle zdrahaji pracovat se sny,
ponévadz by to mohlo vypadat, Ze ,,délaji psychoanalyzu®
Vétsina mlhavé tusi, Ze na zjevhém snovém obsahu
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nezélezi a teprve ,analyza“ odkryje skutecny smysl, skryty
nevédomy obsah, k nému?z se Ize propracovat, kdyz bude
pacient u kazdého slova ,asociovat® Klasicky model po-
vazoval sny za ,.kralovskou cestu k nevédomi® Stejné jako
v8e ostatni v psychoanalyze, i vyznam a vyklad snt se vy-
razné zménily.

At zastava terapeut jakékoli teoretické koncepce, sny
jsou pro lé¢bu dilezité jako prostredek, ktery nam usnad-
nuje pochopit, co pacienty tizi — zejména pokud se jen ne-
ochotné odhaluji nebo maji pti zkoumani svych myslenek
a pocitd jiné zabrany. Sny jakoZto nevédoma komunikace
poukazuji na skryté problémy, jez jsou stale pfitomny, ale
nejsou snadno pfistupné a neni jim vénovana nalezita po-
zornost. Zvlasté uZitecné jsou pti praci s pacienty, kteti
podléhaji dojmu, Ze vSe je jim vnuceno zvenci a na jejich
pocitech a myslenkdch nezalezi: Ize podtrhnout skutec-
nost, Ze sny vychazeji z nich samych a oni jejich prostted-
nictvim ve vlastnich predstavach odhaluji, jak prozivaji
sebe sama ¢i okolni svét.

Jedna mlada Zena, Sharon, pfes fadu vaznych obtizi po-
pirala, Ze by v jeji rodiné existovaly néjaké zdsadnéjsi pro-
blémy nebo neshody. Intenzivni 1é¢ba ji dlouho pripadala
zbyte¢na - az se ji jednou zddl sen o letnim sidle rodiny,
o kterém vypréavéla vzdy jen prijemné vzpominky. Ve tfe-
tim patfe domu byl balkon se zabradlim, odkud bylo moz-
né prehlédnout celou zahradu. Zabradli se jednou rukou
drzel muz visici nad vodou, ktera se ve snu objevila namis-
to zahrady. Instinktivné citila, Ze ten muz je ,zly“ Bylo
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tfeba se ho zbavit, shodit ho dolt do vody. Nékdo stahoval
zloducha za nohu a kdosi dalsi, silny ¢lovék bez tvare, ho
mlatil kbelikem pres prsty, az se kone¢né pustil. Pak muse-
la zkousku podstoupit Sharon: sama visela dold z balkonu,
pustila se zabradli a padala. Potopila se pod hladinu, na-
jednou ji doslo, Ze nemiize dychat, a vzbudila se v zachva-
tu paniky.

Désivy sen Sharon svym zptisobem dovolil, aby se roz-
mluvila 0 méné skvélych strankach svého Zivota — o vrat-
kosti vlastniho postaveni, marném usili zachovavat fales-
ny obraz dokonalosti a o bezmoci ve vztazich s druhymi.
Sny lze samozifejmé vykladat mnoha zpisoby. Predkla-
dam tu rtzné aspekty, abych ukazala, jak je tento proces
prospésny v tom, Ze pacienty nuti otevienéji se zabyvat
nepfijemnymi Zivotnimi problémy.

Sen obc¢as muze pomoci prekvapujiciho obrazu odkryt
pacientiv zoufaly boj s nejasnymi pohnutkami. Vzpomi-
nam si na postgradualniho studenta, ktery rozvazoval, zda
nema studii zanechat — pry ho netési a nevyhovuje mu
zvoleny obor. Zdal se mu sen, Ze mél zizen, vzal si z lednic-
ky mléko a napil se. Citil se porad ziznivy, a tak si nalil
dalsi sklenici, jenze at vypil mléka sebevic, Zizen nepresta-
vala. Vzbudil se s pocitem vyprahlosti v ustech, ale napit
se neodvazil, nebot citil, Ze svou Zizen ni¢im neuhasi. Sen
ho pfimél, aby se zabyval témi emocionalnimi aspekty
svého osobniho Zivota, které mu znemoziovaly zazivat
uspokojeni, a prestal pfemitat o svém budoucim povo-
lani.
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Stava se také, ze sen ukdze, jak pacient vnima zmény
spojené s terapii. Jedna velmi depresivni 181eta divka stale
opakovala ,,Je to marné®, coz souviselo s kritickym posto-
jem jejich rodic¢t vici nutnosti 1é¢by. Divka ve snu utrpéla
zranéni a méla nohu v sadrovém obvazu, ktery se rozpadal
a odtrhaval ji svrastélou kizi a svaly od kosti. Ostatni se
tim nijak neznepokojovali a jenom ji popohanéli: ,,No tak,
vzchop se trochu.“ Musela se o sebe postarat sama, i kdyz
na to neméla silu. O mésic pozdéji rodina 1é¢bu zrusila
jako ,,déle nepottebnou®. U divky se pochopitelné dostavi-
la recidiva a objevily se suicidalni sklony.

Jindy muze sen vyjadfovat pravy opak a véstit moznost
spokojenéjsiho Zivota. Po letech netspé$ného terapeutic-
kého usili zaznamenala jedna mladéd Zena prvni znamky
zlep$eni. Méla tehdy sen, ze kraci po alpské louce, v naruci
nese décko a prochdzi kolem chalup horalii a vyménuje si
s nimi pratelské pozdravy. Dosud natolik podléhala po-
chybnostem, Ze chtéla nad snem mavnout rukou jako nad
smé$nou hlouposti, a dost ji roz¢ililo upozornéni, Ze na-
vzdory veskerému ujistovani o opaku si patrné néjak
vnitfné uvédomuje své schopnosti zit $tastnéji. Po letech -
béhem nichz terapii tspésné ukondila, vdala se a méla
déti - priznala, Ze pres vSechny negativni poznamky ji tato
vize nevymizela z mysli a pomahala ji v obdobich zoufal-
stvi.

Urcité snové obrazy mohou nékdy prichazet opétovné,
ale s obménami, které odrazeji zmény dané postupujici
1écbou. 24leta Claire, ktera navzdory vaznym problémim
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ziskala v dobé terapie doktorat, se stile znovu zdal sen
o vytahu. Napred byvala uvnitf sama a vytah se ndhle sta-
val neovladatelnym a vybuchoval, prorazel stfechu nebo
néco podobného. Jak se jeji stav zlepsoval, prestala byt ve
vytahu sama - lidé nastupovali a vystupovali na réiznych
podlazich a posléze i ona dorazila do spravného patra
k cili své cesty.

Prestoze Claire dochazela ambulantné a byla schopna
v urditych oblastech fungovat, jakmile pfi svych uvahich
nevédéla kudy kam, vyjadfovala se v hrozivych symbo-
lech. Za terapeutem prisla s depresemi, nespavosti a ne-
schopnosti se soustredit; nejvice ji trapila stald unava. Byla
rok vdana, ale citila se zklamana, nebot se objevily problé-
my a ona méla obavy, Ze ji manzel nemiluje a nestoji o ni.
Zdala se byt na pokraji zhrouceni. Terapeut ji proto prede-
psal uklidnujici 1éky, z ¢ehoz usoudila, Ze ji ma ,,pod kon-
trolou® a ze nad vodou ji drzi jediné prasky. Usilovala o to,
aby si terapeut zachoval Fidici postaveni: zaujala pasivni
postoj, ¢ekala na jeho otazky a tvrdila, Ze sama nema co
fici. Poznamenal-li terapeut néco, co ji prislo podstatné,
hlavné pokud se to tykalo jinych lidi, dokladal tim podle ni,
ze ovlada néjaké zvlastni kouzlo nebo umi ¢ist myslenky.

Claire ¢asem zminila nékteré své podivné zvyklosti.
Jesté predtim, nez vstoupila do terapie, ji v udobich stresu
¢i rozhodovani postihovaly rizné fobické stavy. Jednou si
myslela, Ze je mrtva - lezela na podlaze a nemohla se po-
hnout. Jindy ji zaplavila silna potfeba se schovat, a tak sla do
koupelny a vmackla se do skuliny mezi zdi a zachodovou
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misou, nebo si zalezla pod manzelav psaci stdl. Stravila
pak v takovém tésném koutku tfeba hodinu nebo i déle.
Jak vysvétlovala, nemohla pfemyslet ,,v otevifeném prosto-
ru‘, a vyhledavala tudiz vhodné ukryty. Ve podavala, jako
by se jednalo o zcela ptirozené chovani.

Kdyz byla Claire roz¢ilend, coz mohl zptisobit jakykoli
spor — v posluchdrné, laboratoti nebo i v televizi, bez ohle-
du na to, zda se ji tykal nebo ne -, zazivala pocit jakési
rotace a tocila se ji hlava. Pfipadalo ji, ze manzel dokaze
Cist jeji myslenky; citila, Ze lidé, ktef1 ji mijeji v autech, je-
dinym pohledem poznaji, co si mysli. Vlasy pro ni nabyly
symbolického vyznamu: kdyz nékdo kritizoval jeji tces,
vnimala to jako zdsadni odsudek své osoby. ,Jestli mam
v neporadku vlasy, jsem takovd i uvnitt.“ Terapie se sou-
sttedovala na pacientin strach, Ze neni nezavisla a svo-
bodna. Claire byla presvédcend, ze ji bude ovladat kazdy,
s kym vejde do kontaktu. Prozivala to v praci, ve $kole,
v manzelstvi i v terapii. Psychiatr vyvijel nepretrzité usili,
aby jeji ,hry na schovavanou® uvedl ve vztah s tim, co se
skute¢né déje. Claire zvolna poznavala, kolik toho souvisi
s jejim vztahem k matce, kterd s ni svymi svody a vrtochy
manipulovala a pred jejiz slovni agresivitou se pokousela
skryt. Jak 1é¢ba postupovala, bystfeji vnimala vlastni poci-
ty. Po jednom ,,$patném® sezeni, kdy ji ptipadalo, Ze nevy-
jadrila své skute¢né pocity, se dokonale uzavrela. Nejenze
zalezla do své skryse a vstup zakryla kusem kartonu, ale
také zamkla vSechny dvefe na dva zapady. ,Malem mi
pukla hlava. Bala jsem se, Ze se rozlétne na tisic kouskd,*
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licila terapeutovi. Ov§em namisto aby se Claire od vseho
distancovala, jak to ¢inivala v podobnych situacich kdysi,
zacala pfemyslet, co ji muize tryznit, a dospéla k vyctu pro-
blémi, které jsou nad jeji sily. Pfednesla je v nasledujicim
poradi: terapeut, situace v laboratofi a co by mohlo byt
v neporadku s ni samotnou. Od té chvile se za¢ala na tako-
vé epizody divat ve vztahu k ostatnimu déni a uvédomo-
vala si pocity a citové reakce, které predtim nikdy jasné
nerozpoznala. Krok za krokem chapala, ze vtésnanim do
malych prostor se nevymezi a jeji pocit nezavislosti musi
byt proZivan uvnitf, a ne stanovovan vnéj$imi hranicemi.
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