Predmluva:
Muj Zivot s psychoterapii

Po ukonceni studia mediciny jsem absolvoval povinné ,kolecko* ve
formé pulro¢ni praxe na chirurgii a poté na intern¢. Pres jisté uspoko-
jeni z usp€sné 1écby pacientl mné pripadala tato forma terapie i s ni
souvisejici predstava lidského téla prili§ mechanicka. Bud jde o to, za-
chazet s télem jako s anatomicko-patologickym preparatem, anebo se
jedna o biochemické fungovani télesnych procesu, které je nutno dat
léky opét do poradku. Spole¢nym paradigmatem je ryze kauzalni pfi-
¢ina nemoci a chybéni psychického faktoru.

Shodou okolnosti (vypovéd z ¢eskobudéjovické krajské nemocni-
ce za moji opozicni politickou ¢innost) jsem dostal misto pouze v od-
lehlé psychiatrické lé¢ebné v severnich Cechach. O psychiatrii jsem
se zajimal jiz beéhem svého studia, avS§ak lé¢bou psychicky nemoc-
nych jsem byl (opét) zklaman: nejenze spocivala v medikament6zni
terapii, ale ani nebylo jasné, pro¢ a jak tyto léky v mozku ptsobi.

Zacal jsem tudiZ studovat extern€ psychologii na Filosofické fa-
kulté Univerzity Karlovy a prihlasil se do vycviku ve skupinové psy-
choterapii.

V ném jsme ponekud s nadsazkou rozliSovali 4 faze: Zprvu si kan-
didat mysli, Ze toho vi velmi malo, a tak to opravdu je. V druhé fazi,
poté, co se zacal intenzivné zabyvat psychoterapeutickou teorii, si
mysli, Ze toho vi jiZ hodn€, ve skute¢nosti se hodné myli. Ve treti fazi
poznava komplexitu psychoterapeutického procesu a mysli si, Ze je
naprosto nedostatecné védouci zacatecnik, a¢ ve skutecnosti je kom-
petentni daleko vice. Ve ¢tvrté fazi se domniva, ze toho vi hodné, ale
jesté vice toho nevi, coz odpovida skute¢nosti.

Nase ,,mantra“ znéla: Psychoterapeut se musi umét nechat ztrap-
nit.
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Proces zmény v dynamické psychoterapii a psychoanalyze

To byl také mdj (a nejenom mdj) problém, a tudiz jsem toho chtél
co nejvic védét, mit vSe pod kontrolou, coz ustilo do snahy osvojit si
ucinné techniky: hypnozu, psychodrama, gestaltterapii, a posléze
jsem vstoupil do psychoanalytického vycviku. KdyZ jsem sepsal prvni
psychodynamicky orientovanou anamnézu, zavolala si mé pani pri-
marka a rozcilené€ vybuchla: ,Pane kolego, Freud je passé!“ a anam-
nézu prede mnou roztrhla.

Presto byla tehdy psychoterapeutickd komunita ,,ostrovem pozi-
tivni deviace®, vladla tam svoboda projevu a angaZovanost, nikoho
nenapadlo si za psychoterapeutickou ¢innost (ambulantni lécbu, vy-
cvik) néco pocitat. Sami jsme sepisovali a vydavali vlastni i prelozené
texty, nejoblibenéj$imi autory byli Erich Fromm, Fritz Perls, Frieda
Fromm-Reichmanové a Karen Horneyova. M¢li jsme moznost sezna-
mit se i s daseinsanalyzou a antipsychiatrii.

Mezitim jsem byl stihan a odsouzen za ,,napadani® (to jest kritiku)
verejnych (komunistickych) ¢initeld; poté, co byl mij trest po 5 letech
vymazan z rejstiiku trestl, jsem obdrZel odebrany pas a emigroval
do zapadniho Némecka.

Pomérné brzy se mi podatilo dostat se do renomované Akade-
mické nemocnice pro 1é¢bu psychogennich onemocnéni Univerzity
v Gottingenu. Musel jsem znovu absolvovat vycvik v psychoanalyze
a ve skupinové psychoterapii. Mél jsem vSak to Stésti, Ze pravé v té
dobé, v posledni ¢tvrting 20. stoleti, se zacala psychoanalyza odvracet
od pudového modelu osobnosti smérem ke vztahovému psychodyna-
mickému pojeti internalizovanych vzorcli chovani a jejich aktualiza-
ci v situaci ,,zde a nyni“. Zaujala mé& prace s protiptenosem, zvlasté
v balintovskych skupinach, ve kterych vychazelo najevo, jak pacienti
opakuji jim daveérné znamé (neurotické, resp. maladaptivni) interper-
sonalni jednani i s terapeutem, aniz by si to ob¢€ strany uvédomovaly.
Ale jak to zménit: stacijen nahled? Tato otdzka mé provazi az dodnes,
jak je ztejmé z predkladané knihy.

S tim souvisi i otazka, co je psychoterapie a jak zplisobuje zmé-
nu. Nemohl jsem plné souhlasit s definici Stanislava Kratochvila, Ze
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Predmluva: Mijj Zivot s psychoterapii

se jedna o 1é¢bu psychologickymi prostredky. To v sobé zahrnuje po-
stoj experta a objektivniho pohledu na pacienta s ur¢itou diagnézou.

Souhlasim s tim, ze kandidat psychoterapie se ma naudit urcitou
psychoterapeutickou metodu, pokud mozno takovou, ktera odpovida
specifiklim jeho osobnosti, a s ni néjakou dobu pracovat, av§ak pak si
ji prizpasobit a kreativné rozvijet. Budu se snazit objasnit, Ze v psy-
choterapii jde o 1é¢bu celou osobnosti psychoterapeuta. Fascinoval
mé poznatek z prace s pacienty i z balintovskych skupin a supervizi,
Ze zmeéna se musi v prvé fadé odehrat u terapeuta, ktery tim dava pa-
cientovi novou moznost k transformaci.

Coby lékar a klinicky psycholog jsem byl pritahovan psychoso-
matikou. Zaujaly m¢ prednasky amerického profesora Kernberga,
ktery aplikoval teorii a praxi internalizovanych objektnich vztahi
na télesné symptomy. Vyhoda jeho pojeti lezi mimo jiné v tom, Ze
aktualizace téchto patogenetickych vztahli béhem terapie je umoz-
nuje v situaci ,,zde a nyni“ ovliviiovat, coZ méa zaroven zpétny vliv
na priznaky s nimi spojené. Tak napf. u zavrati se strachem z padu
muze jit (s ohledem na anamnézu, prenos a protipienos) o prani
padnout do naruc¢i nékoho, o koho se mohu opfit, ¢i nic ned€lat pro
druhé, aby se oni kone¢né postarali o0 m¢, stat se sttedem pozor-
nosti atd.

V posledni dob€ kladu v psychoterapii diiraz na vytvareni empatic-
kého spojeni a pristupu k autentickému prozivani jak u pacienta, tak
u terapeuta napft. v ,,momentech setkani®, jak to popisuje D. Stern. To
se dafi tehdy, kdyZ se kazd4 ze zucastnénych stran intenzivné zaby-
va vlastnim prenosem. Pro¢ i terapeut? PonévadZ ani on se nemuze
vzdat vlastni subjektivity, vlastnich dosavadnich meziosobnich zku-
Senosti, jejichZ prostfednictvim své pacienty vidi, posuzuje, ovliviiuje
a s nimi pracuje. To, co se mezi nim a pacientem d¢je a vznika, je spo-
le¢ny vytvor, na ktery je tfeba se zamérit, uznat vlastni podil na ném
i v situaci, kdy terapie stagnuje, rozpoznat, kdy a pro¢ se vyviji urci-
tym smérem. I o tom se budu snaZit podrobn¢ pojednat v dal$ich ka-
pitolach.
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Proces zmény v dynamické psychoterapii a psychoanalyze

Tento ,,intersubjektivni obrat“ v dynamické psychoterapii a psy-
choanalyze vychézi i z toho, Ze intersubjektivita, spojeni, comunio (jak
o tom hovoii i filosof Merleau-Ponty ¢i Samanové) je primarni stav
(pred narozenim i po ném), z kterého se postupné vydéluje nase indivi-
dualita, a Ze nejptvodnéjsi lidska motivace je prani po pozitivnim kon-
taktu, vztahu (k druhym lidem, ke v§emu — k pfirod¢€, univerzu, Bohu
atp.). Plivodni spojeni (jiz pred porodem) se uskute¢riuje na stale vyssi
urovni ruku v ruce s individuaci a osobnostnim rozvojem.

Nakonec poznamka k usporddani knihy (kapitol). Prevaznou
¢ast tvofi nové texty, nékteré kapitoly sestavaji z prepracovanych ¢i
doplnénych prednasek a textd z poslednich let, publikovanych v od-
bornych Casopisech. Kapitoly jsou sice smysluplné razeny, presto je
mozné ¢ist je v libovolném poradi. Z toho vyplyva, Ze nekteré hlavni
teze se v rliznych kontextech opakuji, ¢imz je podtrzen jejich zasadni
vyznam pro porozuméni psychodynamické psychoterapii.
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Uvod

V podstat¢ nekladu velky rozdil mezi psychodynamickou (psychoanaly-
tickou, resp. hlubinnépsychologickou) psychoterapii a psychoanalyzu,
ktera z jejich premis i praxe vychazi. Hlavni rozdil je v settingu (vse-
dé, nikoli vleze), nizi frekvenci sezeni a prileZitostné ve vétsi aktivité
terapeuta s vyuzitim jeho kreativity, event. i ,,vypdjéckami® jinych psy-
choterapeutickych metod, pakliZze neodporuji psychodynamickému
pojeti. Oproti psychoanalyze fokusuje psychodynamicka psychoterapie
na aktualni problém (konflikt) coby spojnici ¢i styény bod mezi verti-
kalou (biografif) a horizontalou (sou¢asnou Zivotni situaci). Sny nejsou
analyticky interpretovany, nybrz pojaty jako biograficky mikrokosmos.
Terapeut nepodporuje terapeutickou regresi a zabyva se hlavné preno-
sem v aktudlnich zivotnich situacich, na sebe pak tehdy, kdyz se jedna
o stfedné dlouhou ¢i dlouhodobou psychoterapii.

Psychoterapeut se soustfeduje na patogenni psychosocialni zate-
Zové situace, které vyvolavaji, aktualizuji dfimajici, tj. dosud obran-
nymi mechanizmy (napt. vytésnénim) potlac¢eny konflikt (napt. mezi
neuspokojovanymi emocionalnimi prfanimi a dosavadni disciplinova-
nosti). Oproti psychoanalyze se jen vyjimecné zabyva jejich pivodem
v détstvi. Samozrejmé muzZe velmi zaplsobit, kdyz se terapeutovi
podafi spojit vybavenou, napft. typickou traumatickou scénu z dét-
stvi s problematikou v soucasné Zivotni situaci a scénickou inscena-
ci interakce s terapeutem. Je-li v popfedi vyvojova psychopatologie,
zabyva se situacemi, které obnazily strukturalni deficity (napft. re-
gulaci sebehodnoceni v disledku kritické poznamky, coZ bylo dosud
kompenzovano devalvaci ¢i narcistickym velikasstvim). Obdobné
je prioritou zpracovani aktualni situace po prodélaném psychickém
traumatu. Casto nezbyva nez se soustiedit na stabilizaci vzhledem
k symptomatice, interpersondlnim ¢i socialnim problémim. Zde
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Proces zmény v dynamické psychoterapii a psychoanalyze

Ize vhodné podporovat strukturu a zaméfeni na stabilizaci osobnosti
proti pfipadné dekompenzaci (Ermann, 2004). O. Kernberg doporu-
Cuje u hranicni poruchy osobnosti pisemnou terapeutickou smlouvu
zvlasté ohledn€ nebezpecného agovani béhem terapie i mimo ni a do-
dava, Ze se jeji plnéni stava dilezitym terapeutickym fokusem. Nevy-
hyba se ani raddm a varovanim pred sebeposkozovanim kriminalnim
chovanim. Zde je tfeba podotknout, Ze existuje rozdil mezi podplrnou
psychoterapii a psychodynamickymi/psychoanalytickymi neinterpre-
ta¢nimi technikami, resp. postoji. Ty maji zprostredkovat korektivni
zkusenost prijeti (Balint), terapeut ma byt objektem pro novou zku-
Senost (Winnicott), ma fungovat jako container (Klein a Bion), ktery
vydrzi a necha na sebe plisobit i negativni postoje a ,,vrati“ je pacien-
tovi obohacené o empatii a vlastni porozumeént.

V zadném z téchto pripadli nepatra terapeut po nevédomych fantaziich
a nevédomych obsazich mysli a ziistava v soucasné psychosocialni reali-
té. Soustreduje se na takové nevédomé souvislosti, které jsou pristupné
naSemu védomému vnimani, jako je spojeni vlastni nevyfeSené proble-
matiky se symptomatikou (napft. Ze ctizadostiva snaha byt co nejlepsi
souvisi s funkénimi srde¢nimi potizemi), na konsekvence svého chova-
ni, na to, jak ptsobi psychogenni onemocnéni na okoli (jaka nastane
zména, aniz by se okamzité interpretovala jako pacientliv zamér) apod.

Psychodynamicky postup je nondirektivni, pacient urcuje témata,
o kterych chce hovorit. Oproti psychoanalytickému postupu nemusi
byt terapeut zdrzenlivy pfi interpretacich, nybrz je selektivné auten-
ticky, pouziva i expresivni metody, jindy psychodrama ¢i hrani roli,
neverbalni techniky jako modelovani rodinné situace.

Dle mého pojeti je psychodynamicka psychoterapie charakterizo-
vana dynamickym, konfliktnim ¢i deficitnim pojetim ¢lovéka, ktery
je stale viceméné v tenzi, jez sice vitalizuje a motivuje, nicméné maize
vést k psychogennim porucham, resp. prertist do dysbalance a téz-
kosti, tykajicich se integrace a ziskani nové rovnovahy. Tak se miize
jednat o nevyreSeny konflikt mezi impulzivni a ridici (kontrolni)
strankou osobnosti, o tenzi mezi pripusténim komplexu ménécennos-
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Uvod

ti a jeho kompenzaci, mezi ,,pravym* a ,faleSnym“, prizplsobivym
j4, mezi regresi (Ci fixaci, konzervativni stranou) a progresi (tvorbou
novych zkusenosti, vyvojem k seberealizaci). V transakéni psychote-
rapii jde téZ o reSeni dynamického konfliktu mezi détskym proziva-
nim, zvnitfnélym postojem rodica a dosp€lym ja. V gestaltterapii se
jedna o napéti z neuzavieného gestaltu, cemuz brani tizkost, vétSinou
strach z reakce okoli. Daseinsanalytici zdUraziuji konfliktni napéti
mezi uzavienosti (starymi zkuSenostmi) a tim i ne¢asovosti a otevie-
nosti (bez predsudkd a v toku ¢asu). Rodinni terapeuti hovori o loa-
jalitnim konfliktu mezi o¢ekavanim matky a otce, nebo o vnucovani
nevlastni role v rodiné na akor svobodné volby. S tim miiZe souviset
i konfliktni ¢i difuzni identita, zvlasté mladych lidi.

Kazdy clovek musi neustale reSit i dalsi, obecné lidské, existen-
cionalni konflikty: mezi egoismem a altruismem; nechat se oslovit,
naslouchat ¢i prosazovat jen sv{j nazor; mezi optimalni blizkosti
a distanci ve vztazich; mezi agresivitou a vciténim; mezi pritakanim
Zivotu a strachem z néj i ze smrti. Zajimavy je konflikt (¢i souhra)
mezi ¢asti a celkem, ktery existuje jiZ na t€lesné trovni: burika je ¢asti
organu, ten je ¢asti téla (vzdy jde o vztah jisté autonomie a soundlezi-
tosti k vétsimu celku), télo ¢asti naseho psychofyzického ja, jednotlivé
stranky osobnosti jsou integrovany v celek (¢i je ,,normalni“ mnoho-
¢etna osobnost v rolich, které se hodi do urcitych socialnich situaci?),
jedinec je ¢asti vztahového prediva, socialniho celku, ten opét vélenén
do naroda, Evropy, svéta, jenz je ¢asti kosmu. V dynamické psychote-
rapii se ¢asto resi problém osamostatnéni bez hrozici ztraty harmonie
ve vztahu, jde i o uznani ,,dospélé zavislosti“ na pozitivnich vztazich
avlastni, pouze ,,relativni“, autonomie.

Poné¢kud zjednodusené lze shrnout zasadu psychodynamické psy-
choterapie do doporuceni: psychoanalyticky myslet, kreativné a au-
tenticky jednat.
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Pristup k poznani (k pravdé)

Nedavno mi jeden asi 50lety pacient vypravel se slzami v o€ich, jak
se cely zivot snazil finan¢né podporovat svou rodinu véetné rodica
a sourozencd, pracoval ¢asto i v zahranici, a nyni selhava jak ve svém
zaméstnani, tak i v intimnim Zivoté, vSe se borti, trpi neustalou tz-
kosti a nespavosti. Po n€kolika rozhovorech jsme dosli k nasledujici
charakteristice jeho sou¢asné Zivotni situace: citi se vykolejen z jizdy
rychlikem, stoji na vedlejsi koleji a nechce se mu prestoupit do osob-
niho vlaku. V téchto zménénych podminkach odmita vzit Zivot (odpo-
védnost) opét do svych rukou.

Odpovida tento popis ,,védecké“ diagndéze? Veédeckd hypotéza
by méla byt vérnym modelem skute¢nosti, jejimz smyslem je moz-
nost zasahovat do ni s viceméné predpovéditelnym vysledkem. To
je zde vcelku splnéno: Pacient i terapeut vnimaji onen primér jako
presné vystihujici realitu pacientova psychického stavu, prestoupe-
ni do osobniho vlaku se sniZenymi ndroky na vykonnost by poskyt-
lo redlnou nad€ji na zmeénu smérem k uzdraveni. Jiz nésledujici dny
a tydny ukazaly, Ze opros§téni se od prani opét nasednout do rychliku
(tj. dosahnout v terapii stav pfed onemocnénim, , byt jako drive®)
a skromné snaha kriicek po kriicku se vystavovat realnym Zivotnim
situacim s mozZnosti nezvladat véci perfektné vedla ke zlepSeni psy-
chického, tj. i celkového zdravotniho stavu.

Jediné, v ¢em tento popis neodpovida soucasné védecké predsta-
ve, je fakt, Ze neni zobecnitelny, Ze plati pouze pro onoho pacienta.
Co je v8ak platna obecnéjsi diagnéza, kdyZ vynecha to individualni,
pro pacienta podstatné? Ta vétSinou redukuje ¢lovéka na energe-
ticky, neurologicky ¢i biochemicky determinovany organismus, coz
je zvlasté problematické v oblasti lidské psychiky — nehledé na to,
ze v mozku se odehrava nepieberné mnozstvi nervovych procest,
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Pristup k pozndni (k pravdé)

o nichZ toho moc nevime. V pripad¢ naseho pacienta je obvykla dia-
gnoza generalizované uzkosti — coZ pro n€j neni nic nového — daleko
hrubsim popisem jeho stavu. Chybi zde napft. informace, o jaky typ
uzkosti se jedna a jak je tudiz tfeba s ni terapeuticky pracovat.

Tolik na uvod k motivaci této tvahy o podstaté a charakteru psy-
choterapeutické profese.

Co je podstatou psychoterapie? Dosazeni empatického porozu-
méni a nasledné vedeni takového zptsobu interakce, ktery sméruje
ke zmén€ — symptomd, emoc¢niho prozivani, mysleni, chovani, k no-
vému sebepochopeni. Ci v duchu D. Winnicotta autenticky Zit, anebo
prost€ jen byt v harmonii se sebou i svym okolim. Jednéa se o psycho-
logickou disciplinu, ktera si narokuje védeckost, anebo o antropolo-
gicky, filosoficky ¢i spiritualni obor? Lze se ji naucit, ¢i je tfeba i na-
dani? Jedna se i o uméni? Je novy nahled, novy vzorec meziosobniho
chovani Gzce spjat s urcitou zivotni zkuSenosti a filosofii terapeuta,
kterou od nas védomeé ¢i nevédomky pacienti prebiraji?

Véda, védeéni — co my vime o svété kolem nés? VSe jsou pouze nase
predstavy, ,konstrukty®, ,,mapy“ — a kryji-li se s nasi praxi a jsou zo-
becnitelné, takZe miZeme planovat a predpovidat, pak jde o skutec-
nou védu. Tento idedlni stav je snadnéji dosaZitelny v pripade tzv.
nomologické reality (nezivé ¢asti prirody, resp. fyzikalné-chemickych
procestll), charakterizované identitou logiky a empirie bez vlastniho
vyvoje a transcendentalniho smyslu, a dale opakovatelnosti, kde se
neodliSuje obecné a zvlastni. Zde plati ,,védecké® denotativni teorie
s matematicko-logickym algoritmem, jeZ jednoznacné vyjadiuji vztah
mezi realitou a jeji symbolickou reprezentaci (tj. modelem v nasi mys-
li) a jsou nezavislé na subjektu.

Je tomu tak? Poznavame stale dikladnéji okolni svét v einstei-
novském uZasu nad jeho dokonalosti, ¢i se jedna o pokrok v naSem
mysleni, o zménu pohledu, nazirani, nesenou vili po dal§im ovlad-
nuti prirody, jakoZ i novymi motivacemi, jez se dostaly v dasledku
spolecenského vyvoje do popredi? V opakovaném fyzikalnim experi-
mentu se ukazalo, Ze kdyz byl experimentator pfipraven vidét foton,
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Proces zmény v dynamické psychoterapii a psychoanalyze

uvidél jej, a kdyz ocekaval misto fotonu vlnu, pak se i toto ocekavani
splnilo.

Jde tudiZ o konstrukci a konstituci reality, v niZz hraje subjekt
a jeho vztah k objektu zasadni roli. NaSe realita je navysost lidska,
interaktivni, konsensudlni a jako ,véc sama o sob&“ nepoznatel-
na. Co nés na této tvaze muize potésit, je zavér, Ze bude stale co ob-
jevovat, tak jak se bude vyvijet a ménit lidstvo, tzn. jedinec se svy-
mi pohnutkami a vnitfnim Zivotem. (Ten totiz usiluje i mimo védu
0 kongruenci mezi svymi potfebami a pranimi, sebeporozuménim
a mentalni reprezentaci sveéta a mezi redlné panujicimi pomery. Zde
se zrcadli nase dvé zakladni Zivotni motivace: po porozuméni, vzta-
hu, a po prosazeni vlastniho nazoru, individuaci.) Jedna se tudiz vzdy
o interakci subjektu s objektem poznavani, véetn€ jeho usili vyznat
se ve sveté, jehoz vysledkem je nova teorie. Zda se, zZe stéle plati ono
schopenhauerovské ,,svét coby predstava a vile®, coZ znamena v mo-
dernim prekladu tvorbu predstavy svéta dle nasi zamérenosti a ko-
neckonc vitalnich, specificky lidskych potteb. Vysledna, antropocen-
tricka predstava svéta zpétné ovliviiuje nasi psychiku a nase jednani.
Tak napft. pozorujeme béhem skupinové psychoterapie védomé i ne-
védomeé vytvareni urcitych spole¢nych predstav a norem chovani, kte-
ré mohou klientlim jak poskytovat pocit bezpeci ¢i podporovat délnou
atmosféru, tak i omezovat skupinovou dynamiku a vyvoj.

Podobné je lidska subjektivita (A. Lorenzer) produktem nasi pri-
rozenosti, ovlivnéné spole¢enskou praxi, jeZ vede k ochuzeni ¢i de-
formaci mozného. V kazdé dg&jinné situaci se jedna o jiny ideologic-
ky tlak (prostfednictvim rodiny a vychovy), o akomodaci, na niz pak
navazuje vlastni tendence ke konzistentnosti mezi ocekavanim okoli
a vlastnim chténim tak, aby ¢lovék neztratil svou dlstojnost a na dru-
hé strané se neocital stale v konfliktu, pod tlakem. Tento civilizacni
utlak (normami, moédou) vSak vold i po uvédoméni (tj. po zruseni
spoleCenské skotomizace) a po hledani novych reSeni aktualni kon-
fliktni spolec¢ensko-politické situace. A tak si i zde muize psycholog ¢i
psychoterapeut fici s jistym uspokojenim, Ze pres velké mnoZstvi na-
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psanych knih bude stale o ¢em premyslet a psat — o novém typu ¢love-
ka s jeho charakteristickou problematikou.

Situace je tudiz sloZit€j$i u tzv. autopoietické reality Zivych orga-
nismd, charakterizované sebeorganizaci a sebevyvojem, dale rozliSe-
nim od zevnéjsku (ktery plisobi pouze stimula¢né a nikoli kauzalng).
Co se poté stane, o tom rozhoduje vlastni organizace a logika zivého
systému, jak to napft. popisuje psychoanalyza. Problém je v tom, Ze
tato vmezefena ,Cerna skiinka“ je stale v interakci s okolim, ve vy-
voji, oproti pocitaci neexistuje rozdil mezi hardwarem a softwarem,
autopoieticky vznikaji stale vyssi rady (a i nd$ mozek je stale se mé-
nici, ucici se a rekategorizujici systém), u ¢loveka pak vznika védomi,
schopnost sebereflexe a svobodného jednani, konstituuje se tajemné,
neuchopitelné a vali obdarené ja.

Charakteristicky je spiSe zplisob zmén a smérovani vyvoje. Zde
nestaci vysvétleni — napft. Ze vznikly symptom nastal vytésnénim agre-
sivni predstavy, zaroven nebyl a neni k dispozici dospély, energicky
zpusob zvladani frustrujici situace, a tak se tim siln€ji projevi desym-
bolizovana interakéni reakce na télesné Grovni. K plnému porozume-
ni patti i pochopeni a smysl, ¢emuz odpovidaji tzv. konotativni teorie.
Ty jsou charakterizovany mnohoznacnosti stejn€ jako Zivot sam, jak
to zdGraznuje napfr. teorie chaosu: v urcitych uzlovych situacich jsou
stejné pravdépodobné rizné moznosti. Mnohoznac¢nost mezi obec-
nym a jedine¢nym, mezi ,,psychickymi mechanismy“, ,,zakonitostmi®,
,hevédomymi interakénimi formami“ a sebefidicim, svobodnym a vé-
domym ja, mezi starym, jeZ je negovano novym. Zde se ,,védecky® (tj.
nejbliz k realité Zitf) hodi k poznani vnitfniho svéta a chovani druhého
pribéhy, obrazy a metafory, jeZ maji navic intersubjektivni charakter,
nebot vysledny poznatek je urcen nejen konstitutivni aktivitou pozo-
rovatele (terapeuta), nybrz i vlivem klienta na néj; jde o spole¢ny pro-
dukt. A to vSe je navic ve stalém vyvoji. V terapii, prevychove ¢i jiné
formé vzajemného ovliviiovani se jedna o novou socializaci, vytvareni
spole¢né intersubjektivni reality, jez v sob€ samoziejmé ukryva i ne-
bezpeci jednostrannosti analytika vlivem jeho vlastni subjektivity.
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V této souvislosti se lze ptat, zdali se tim pribliZujeme odpove-
di na otazku, jaky je rozdil mezi vysvétlenim a pochopenim, o ¢emz
premysleli mnozi filosofové a psychologové pocinaje Diltheyem
a Gadamerem a kon¢e Paulem Tournierem. Vysvétleni, Ze nékdo po-
tlacuje agresivni hnuti, mohu pochopit jen na pozadi Zivotniho osu-
du: Znamenalo by to opétnou hrozbu ztraty prizné milované osoby,
tak jak tomu bylo v détstvi, ¢i dokonce konfrontaci s netinosnym po-
citem viny, nebot kdysi kratce po vybuchu détské zlosti nasledovalo
umrti maminky? Vyrastalo dité jen s matkou, jeZ byla ¢asto churava,
ve strachu, Ze ji ztrati, Ze ji musi chranit a Setfit a veSkeré agresivni
reakce potlacit? Znamenalo by agresivni chovani pripodobnéni se
odmitanému autoritativnimu otci? A druha stranka chapani takové
situace se tyka toho, co tim padem c¢lovék neZije: Promrhava prilezi-
tosti razné se prosadit svym nadanim vaci konkurentdim, neni dost
energickym partnerem své budouci Zeny, trapi ho pocity ménécen-
nosti, uzkost ze smrti — totiz z toho, zemrit diive nez zacal skute¢né
zit? K tomu v8emu je jistad porce agresivity v Sirokém slova smyslu
nutna.

Denotativni a konotativni teorie tudiZ souvisi s dialektikou deter-
minismu a svobody, ptirodnich a duchovnich véd, kauzalniho vysvét-
leni a hermeneutického vykladu, mozku a duSevniho Zivota, ktery je
do zna¢né miry obestren tajemstvim. Tim, co nedokaze rozresit empi-
ricka véda, se zabyva filosofie — a za vSechny, ktefi se snazili rozlousk-
nout vySe zminény problém, jmenuji N. Hartmanna. Tvrdil, Ze vSech-
ny fundamentalni kategorie byti (napf. ¢ast a celek, rozmanitost,
materie a forma, vnitiek a ohrani¢eni, rovnovaznost, akce a reakce
a snad i ,freudovska“ organizovanost, zivot, laska versus entropie,
smrt, agrese) se promenuji dle toho, jak prechazeji z jedné hierar-
chické vrstvy do dalsi. Tak praveé determinovanost, charakterizovani
kauzalitou, jejiz vysledek je ji lhostejny, se jevi na vy$si trovni jako
finalita s pfedpokladem souhry jednotlivych ¢asti organismu, a jes-
té na vyssi trovni jako neustala regenerace a vyvoj ur¢ovany hodno-
tovym systémem, smyslem a na8im svobodnym ja, o némzZ toho tak
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malo vime. Jedna se rozhodné o heuristicky uzite¢n€jsi model nezli
Kantovo a Descartesovo déleni na hmotnou a duchovni realitu.

Otazka determinovanosti naseho jednani v psychoanalyze byva
feSena odkazem na mnohocetnou determinaci ptisobenim nevédo-
mych procesd, zvnitfnélych sociokulturnich norem a osobnich zkuse-
nosti véetné vlastni jaské aktivity.

O jistou konkretizaci se pokusil jiZ zminény psychoanalytik a filo-
sof tzv. frankfurtské Skoly Alfred Lorenzer, kdyZ definoval nevédomi
jako od narozeni vznikajici neverbalni interakéni formy mezilidské
komunikace a chovani, které lze chapat jeste jako spiSe determinova-
né, naucené zpisoby chovani. Spolecensko-politickd a tim i rodinna
atmosféra nedava né€kterym interakénim formam vzniknout, jinym
neumozni prechod do védomé (fecové) formy a nékteré z téch, jez
vedly k cilenému jednani, jsou opét potlaceny a desymbolizovany,
stale nevédomky ovliviiujice nase chovani. Na jedné strané se jedna
o produkci subjektivity, na druhé strané o produkci nevédomi. Psy-
chodynamicka, psychoanalyticky fundovana psychoterapie by zde
meéla za cil opétnou symbolizaci, ¢imzZ je otevieno pole pro jeji pliso-
beni ve smyslu dalsi emocné-kognitivni a volni diferenciace a svobod-
né disponibility ve vysledném chovani.

Jisté vysvétleni podava psychoanalyticka vyvojova teorie: Clovék
okolo druhého roku véku jiZz nereaguje jen na zakladé¢ reality a oka-
mzitého vysledku, nybrz dle vlastni reprezentace svéta, jeho subjek-
tivni vyznamovosti, kterda ma afektivné-motiva¢ni vlastnosti. Tato
internalizovana reprezentace sebe i okoli umoznuje mentalni ,,zku-
$ebni“ jednani s predstavou jeho ucinku, konsekvenci — coz znamena
i takovou svobodu rozhodovani a odpovédnost za ni, kterou nam se-
bedetailn€jsi vyzkum mozku ani nevysvétli, ani neodebere.

7.da se, Ze v Clovéku — v psychosomatickém, ¢i 1épe reCeno soma-
topsychickém slova smyslu — se jedna jak o nomologickou, tak i o au-
topoietickou realitu (jevy), plati v ném obecné i jedine¢né a kazdy
z nas je poznatelny i nepoznatelny. Ono celostni, lidské pochopeni
ziskavame vciténim se do situace druhého. Sice tim nevklouzneme
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do jeho kiize, miZeme si jen predstavit sebe sama v jeho situaci tak,
jak se nam jevi, zaroven si z informaci (explorace, chovani druhého,
komunikace) vytvarime obraz o jeho byti (duSevnim stavu, chovani,
smérovani). Snazime se porozumét jeho jedine¢nosti a jednostran-
nosti, coZ jeSt¢ mizeme doplnit vciténim se do jeho protéjsku — a sa-
moziejmeé vyuzit i své odborné a Zivotni zkuSenosti.

Staemler (2009) rozliSuje mezi pristupy teorie—teorie a simula-
tion—teorie. Ta prva vychazi z pozorovani a premysleni o projevech
protéjsku (je kvazivédecka), ta druha spociva ve vciténi se, v simulaci
mentalniho stavu druhého ve své mysli. VEtSinou hraji roli obé: Em-
patie probihad na presymbolické trovni, coz vSak byva zavrSeno ko-
gnitivnim zpracovanim. Jde o kombinaci pohledu (ptistupu) zevnitt,
charakteristického pro psychoanalyzu, a pohledu zvnéjsku, ktery
uprednostnuje behavioralni psychologie a KBT. S timto komplexnim
piistupem se ve své praci ztotoznuji, byt preferuje pristup porozu-
méni a zastava epistemologické vychodisko (subjektivniho) perspek-
tivniho realizmu (Orange, 2004). Autorka tohoto nazoru, psycho-
analyticka a filosofka, se zfetelem na cil psychoterapie rozliSuje mezi
postojem preferujicim realismus, ¢i idealismus. Ve svétle realismu jde
v terapii o0 zkoumani reality, o ziskani realné zkuSenosti, o korekci pii-
li§ subjektivniho, jednostranného chéapani svéta (tj. i prenosu na tera-
peuta). Idealistickému pojeti nejde o uznani objektivni reality (ktera
neexistuje), nybrz o kreaci nové narace, jez smysluplné spojuje dosud
roztfisténé, neintegrované ¢i nepochopitelné zazitky a symptomy; jde
o konstruktivisticky pfistup. Domnivam se, Ze v psychoterapeutické
praxi se propojeni obou pristupt nevylucuje. Subjektivni konstrukce
reality neni libovoln4, jejim pozadim i motivem je prezZiti, uspokojeni
vitalnich iz nich odvozenych potreb, tedy konfrontace s realitou, s lid-
mi, s terapeutem a tim vytvofeni nového sebepojeti, novych vztaho-
vych moznosti i zplisobl feSeni nejriznéjsich situaci.

Predpokladem je tudiz pohled zvnéjSku i zevnitf, terapeutova
predstavivost, rezonance vlastniho nevédomi s nevédomymi pohnut-
kami a uzkostmi pacienta, otevieni se dosud nezitému a potlace-
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nému, coZ poskytne pacientovi prostor pro jeho vyvoj, pro nalézani
smyslu, pro novou mezilidskou zkuSenost.

Velkym problémem je zkoumani procesu psychoterapie z hlediska
dneSni pozitivistické védeckosti, jez klade diraz na objektivitu a opa-
kovatelnost se stejnym vysledkem. AvSak jak méfit motivaci pacien-
ta k zasadni konfrontaci se svym vedenim Zivota, miru jeho nadéje
na vylééeni, a na druhé strané viru terapeuta, ze maze tomu konkrét-
nimu pacientovi pomoct, a terapeutiv opravdovy vztah k nému? To
vSe prostupuje psychoterapeuticky proces a ovliviiuje jeho vysledek,
nehled¢ na podil osobnosti terapeuta a pacienta a jejich vzajemny
»matching®,

Na zavér této kapitoly si dovolim citovat z knihy profesora psycho-
terapie M. Pohlena o psychoterapii a psychodynamice (2001) nékolik
pasazi o terapeutické plisobnosti:

,Jde o anticipatorni kompetenci (u terapeuta), tj. o intuitivni hle-
dani kli¢e k otevieni novych horizontd (u pacienta). Kvalita a funkce
terapeuta odvisi od jeho kompozitorniho talentu, od jeho jasnovidec-
ké schopnosti a vizionarského mysleni. To ma v8ak jen tehdy terape-
uticky ucinek, kdyZ je nastolena diveéryhodna vzajemnost ve vztahu.
K tomu je tfeba kromé talentu i védéni lidskeé i terapeutické zkuSenosti.
(...) Psychoterapii lze tudiZ v ndvaznosti na S. Freuda definovat jako
umélecké remeslo. (...) Kritériem psychoterapie neni pozitivistické
zkoumani jeji spravnosti ¢i chybnosti, nybrz jeji individualni a spole-
¢enska emancipatorni G¢innost — podobné jako je tomu u uméleckého
dila. Jedna se o kreativni akt, v némz se zjevi svét v novém svétle, ¢imz
je prekonana dosavadni navykla zkusenost, dosavadni zptlisob vidéni.“
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