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Abstrakt

Prace se zabyva problematikou urcitych osobnostnich kvalit psychoterapeutl, jez
jsou relevantni pro uspésSnou aplikaci psychoterapeutickych teorii a intervenci
v klinické praxi. Tyto tzv. metadovednosti jsou uUstfednim prvkem teoretickych
vychodisek a psychoterapeutické praxe procesorientované psychologie. Z principt a
terminologie tohoto pfistupu proto vychazime pfi zkoumani dlohy metadovednosti
v psychoterapeutické  situaci. Cilem analyzy a  diskuze s ortodoxné
psychoanalytickym pojimanim psychoterapeutické situace je pregnantni vymezeni
pfistupu zastavaného autorem této prace. DalSim cilem prace je zdivodnit, pro¢ je
kvalita technickych intervenci, interpretaci a moznost rozpoznani existence a povahy
(proti)pfenosovych jevl podminéna pfitomnosti metadovednosti. Vzhledem ke
kliCové pozici, jiz zaujimd mezi metadovednostmi, je vénovan nejvétSi prostor
.,pozornosti“. DalSim cilem prace je odpovédét na otdzku po moznostech

systematického tréninku metadovednosti.
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Abstract

The work deals with certain personal qualities of psychotherapists that are relevant to
the successful application of psychotherapeutic theories and interventions in clinical
practice. These metaskills are the central element of theoretical bases and
psychotherapeutic practice process oriented psychology. Therefore, when examining
the role of metaskills we use the principles and terminology of process oriented
psychology. The aim of the analysis and discussion with the orthodox psychoanalytic
conceptualization of the psychotherapy situation is an explicit definition of the
approach advocated by the author of this work. Another objective of this work is to
justify why the quality of technical interventions, interpretations, and the ability to
identify the existence and character of (counter)transference phenomena is
conditioned by the presence of metaskills. Given the key position that it occupies
among the metaskills most space is devoted to ,,awareness". Another objective of this

work is to answer the question of systematic metaskills training.
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Uvod

V jakémkoli psychoterapeutickém vztahu jsou nutné pfitomny aspekty
interakce, které ji ¢ini moznou, ackoli nejsou pfevoditelné ani nahraditelné zZadnou
technikou. S vyuZitim zkuSenosti a poznatk(i psychoterapeutt® hodlame prokéazat
bytostnou mnohovrstevnatost terapeutické interakce a pokusit se popsat, rozlisit a
hierarchizovat tyto vrstvy poukazanim na urcité vzdy pfitomné momenty
psychoterapeutické situace. K této deskripci vyuZijeme pojmu ,metadovednosti®,
jehoz myslenkovy kontext, tedy ,procesualni psychologii/terapii“, pfedstavime v prvni
kapitole. Programovy eklektismus a deklarativni pojimani metadovednosti jakoZto
ustfedniho prvku teorie psychoterapie i samotné psychoterapeutické c¢innosti je
didvodem, pro¢ v této praci pristupujeme k psychoterapeutickym smérim a k
problematice terapeutického procesu praveé z perspektivy procesualni psychologie.

V této praci hodlame obhajit prfesvédCeni, Ze emoce pfitomné béhem
terapeutického procesu nejenze nejsou o0 nic méné relevantnim zdrojem informaci o
pacientové duSevnim svété nez kterykoli jiny, nybrz Ze podstatné udéluji klientovym
verbalnim i neverbalnim projevim smysl. Nechceme-li ponechat tuto zakladni sloZku
komunikace mimo moznosti naSeho porozuméni a systematické prace s ni, nelze se
omezit pouze na technické chapani psychoterapeutického procesu.

Zrejmé zadna skupina odbornikl se nezabyva problematikou vztahovosti a
moznosti porozumét psychice druhého Cclovéka tak intenzivné a hluboce jako
psychoterapeuti. Ze vSech dosud existujicich psychoterapeutickych pfistupt euro-
amerického kulturniho okruhu maji v tomto ohledu nejdelSi a nejbohatSi tradici
psychoanalyticky (psychodynamicky) orientované sméry. To je didvodem, pro¢ se v
této praci vénujeme (jako predmétu badani) prevazné témto koncepcim, predevsim
pak uceni jejich zakladatele Sigmunda Freuda, jehoz vliv na vyvoj psychoterapie

nema v této oblasti obdoby.

' Tam, kde je rozlifovani pojmi ,psychoterapeut* a ,psychoanalytik* irelevantni, uzivame jich

synonymné. TotéZ plati o pojmech ,psychoterapie” - ,terapie“, ,pacient” - ,klient".
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Ackoli byla Freudova psychoanalyza pozdéjSimi sméry ¢asto oznaCovana za
pfilis technicistni, existuje v ni zgjem o vrstvu metadovednosti. Vedle prokazani této
skute¢nosti se dale pokusime zodpovédét, jak se projevovalo prosazovani dalezitosti
metadovednosti v nasledujicim vyvoji psychoanalytické terapie. Ambici prace vsak
neni  byti  historickym  pfehledem vyvojovych trendd v  jednotlivych
psychoterapeutickych  proudech, nybrz spiSe vykladem nékterych jejich
argumentacnich vychodisek a postupu. VSechny tyto myslenky ndm zde tedy slouzi
primarné jako inspiracni zdroj ¢&i voditko, o které se chceme opfit pfi vliastnim
zkoumani psychoterapeutického vztahu a ulohy metadovednosti v ném.

V této praci se tak budeme soustfedit na podminky moZnosti odhaleni
(proti)pfenosu a adekvatniho uzivani terapeutem osvojenych technickych dovednosti
vCetné nabytych teoretickych znalosti. Zduvodnime, pro¢ je kvalita technickych
intervenci, interpretaci a moznost rozpoznani existence a povahy (proti)pfenosovych
jeva podminéna pfitomnosti metadovednosti. O metadovednostech terapeuta tedy
nepojedname pouze Vv souvislosti s problematikou podminek a moznosti porozumeéni
subjektivnimu svétu klienta, nybrZ i jevim terapeutovy vlastni mysli, které se vyskytuji
v prubéhu terapeutického procesu.

Vzhledem k Ustfedni pozici, jiZz zaujima mezi metadovednostmi, budeme
vénovat zdaleka nejvétSi prostor ,védomi*, resp. ,pozornosti terapeuta. Mluvi-li se v
kontextu psychoterapeutické praxe o zvySovani védomi, pak predevsSim jako o
v psychoanalytickych a psychodynamickych kruzich, je rostouci mira védomi klienta
ztotoznovana s jeho vymarnovanim se z nadvlady nevédomi. Tato prace se vénuje
této metadovednosti ve vztahu ke kompetencim psychoterapeutli a konsekvencim
relevantnim pro psychoterapeutickou situaci.

Cilem této prace neni rozhodnout, zda v terapeutické praxi preferovat

% Dle Prochasky a Norcrosse patii zvy$ovani védomi mezi deset nejlépe empiricky ovéfenych procest
zmény. ,...proces zmeény, na némz se systémy shodnou v nejvétSi mife, je zvySovani védomi. Ve
srovnani s ostatnimi procesy zmény vidi expanzi védomi jako Ustfedni faktor pfi zméné chovani tfikrat
vétsi pocet terapii.“ (Prochaska, Norcross, s. 394)
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analyticky, kognitivni styl, ¢i upfednostfiovat emocionalni, takfikajic intuitivni metodu
bez naroku na systemati¢nost. To je veéci vybéru terapeutického vycviku a
individuélniho stylu terapeuta, pficemz lze najit opodstatnéni pro a€innost obou
pFistupl. | kdybychom pfipustili, Ze je moZné obecné a definitivné rozhodnout o vyssi
efektivnosti jednoho pfistupu pfed druhym, tato prace se této diskuse nehodla
acastnit.

Budeme se soustfedit na tu bazickou vrstvu komunikace, jejiz adekvatni
uchopeni ze strany terapeutovy osobnosti je podminkou moznosti korektni aplikace
osvojenych dovednosti a technik, a to bez ohledu na teoreticky kontext, jehoz jsou
tyto “néstroje” soucasti. Poukazeme na prvky terapeutovy osobnosti, které byt nejsou
tak “viditelné” jako dimenze technickych dovednosti, pfesto podmiriuji efektivni praxi
a vyvstavaji z nich volby ohledné toho, co, kdy a jak pouZzit. Zaroven prokdzeme, Ze
zasadni dulezitost metadovednosti v terapeutické praxi neni specifikem procesualni
psychologie. DalSim cilem prace je odpovédét na otazku po mozZnostech
systematické kultivace metadovednosti jakoZzto nutné pfitomné osobnostni vybavy
kaZzdého psychoterapeuta, jenz si ¢ini narok na rozumeéni subjektivnimu svétu klienta.

V publikacich® pojednavajicich o psychologii & psychoterapii jakoZto vé&dnich
disciplinach lze ob&as najit poznamku o multiparadigmati¢nosti psychologické védy.
V této praci se pokusime prokazat, Ze multiparadigmati¢nost nemusi byt, alespon v
roviné metadovednosti, prekazkou spolupréace mezi jednotlivymi
psychoterapeutickymi pfistupy. Nebot deskripce zdakonitosti psychoterapeutické
interakce respektujici kategorii metadovednosti muze byt jednou z moznosti, jak
integrovat prvky psychoterapeutickych pfistupd, které se na prvni pohled mohou jevit
jako inkompatibilni.

Dodejme, Ze problematika, jiz se v této praci zabyvame, je castecné
podmnozinou tématu lidské komunikace, porozuméni a mezilidské vztahovosti
obecné. Ackoliv je tedy téma prace umisténo do terapeutické situace, zavery zde

ucinéné maji konsekvence i mimo tuto oblast.

® napt. Plhakova, A. (2007) & Hudli¢ka, P. (2003)
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Tato prace je propracovanim a rozvinutim tématu, kterym jsme se zabyvali jiz v
praci bakalarské®. Né&které ¢asti textu v této disertaéni praci - predevsim v prvni a

druhé kapitole — jsou proto totozné s ¢astmi prace bakalarskeé.

* Mikoska, P. (2011)
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1. Koncept metadovednosti

Zfejmé nejvyznamnéjSi predstavitel existencialniho smeéru v psychoterapii Irvin
Yalom ma& za to, Ze pocinaje Freudem se v moderni psychoterapii dlouho
precefovala dllezitost technik na Ukor mnohem duleZitéjSich kvalit psychoterapeuta.
Mezi né patfi napfiklad ,laskyplny soucit®, ,pfitomnost ducha“, ,laskava péce“,
»vychazeni ven z vlastni ulity”, schopnost ,kontaktovat pacienta na hluboké roviné*
nebo ,moudrost” (Yalom, 2006, s. 12). Ackoli se bez téchto i jinych osobnostnich
kvalit terapeuti v praxi nemohli obejit a hojné jich vyuzivali, jen zfidkakdy tvofi
pfiznanou a koherentni sou€ast jejich teorii a vysvétleni, zpravidla se o nich nepiSe a
v terapeutickych vycvicich jsou ziskavany spiSe latentné. ,Formalni texty,
Casopisecké C¢lanky a prednasky vykresluji terapii jako pfesnou a systematickou,
s peclivé rozvrzenymi stadii, strategickymi odbornymi zakroky, s metodickym vyvojem
a vyreSenim prenosu, s analyzou objektnich vztahl a s peclivym, racionalnim
programem interpretaci, které pfinaseji vhled. Pfesto se domnivam, Ze kdyZ se nikdo
nediva, terapeut pfisype ,to podstatné”.” (Yalom, 2006, s. 11)

,,PFisypavky”. Tak oznaCuje Yalom mnoZinu jevd, o niZ chceme na
nasledujicich stranach pojednat. ,,Existuji mimo ramec formalni teorie, nepiSe se o
nich, vyslovné se nevyucuji. Terapeuti o nich ¢asto ani nevédi, pfesto kazdy terapeut
vi, Ze nedokaze vysvétlit, pro¢ se mnozi pacienti zlepSuji. Klicové pfisady se tézko
popisuji, dokonce téZko definuji. Je vibec mozné definovat a ucit takové kvality, jako
je laskyplny soucit, ,pfitomnost ducha’, laskava péce, vychazeni ven z vlastni ulity,
kontaktovani pacienta na hluboké roviné nebo — ta nejnepolapitelnéjsi ze vSech —
moudrost?” (Yalom, 2006, s. 12) Fakt =zasadni Ulohy téchto nesnadno
formalizovatelnych prvkd pro Uspéch terapeutické prace a zaroven jejich opomijeni
na urovni teorie i praxe, je Yalomovi didvodem pro rozpracovavani pristupu -

existencialni psychoterapie - ktery ma zohlednit a vyuzit ,,pfisad”, jimz, dle jeho slov,
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nebyla v dosavadnich pfistupech dopfana adekvéatni pozornost.”> Vzhledem k cilim

v s

této prace vSak bude vhodné&jsi opfit se o pfistup jiny...

1.1. Procesorientovana psychologie

Koncepce procesorientované (téz ,procesualni®) psychologie a psychoterapie
vyuZijeme predevSsim jako referenéniho ramce pfi  vymezovani pojmu
.,metadovednosti®, jako ilustrativniho pfikladu docernovani relevance pfitomnosti
pozornosti terapeuta v psychoterapeutické situaci a také jako pfikladu eklektismu v
psychoterapeutickém diskursu.

V roce 1981 zalozZil Arnold Mindell v Curychu se svymi kolegy Vyzkumnou
spole¢nost pro procesorientovanou psychologii. Se svou manzelkou Amy Mindellovou
pusobi jako terapeut a ucitel tohoto pfistupu. Vycvik zahrnuje pfipravu jak v oblasti
individualni, tak skupinové terapie. ,Terminy ,procesorientovana psychologie” a
,procesova prace” se zacaly pouZzivat jako stfechové pro oznaceni prace, ktera se
zaméfovala na sledovani pfirozenych procesl, at uz se projevovaly v télovych
pocitech, v interakcich s ostatnimi (ve vztazich), nebo ve skupinach.” (Mindell, 2009,
s. 39)

Procesorientovany pfistup stoji na premise spiritualni podstaty kazdého z nas
a duvére v to, Ze jeji rozvinuti je samo o sobé ozdravnym procesem. ,V procesové
terapii vyzndvame presvédcCeni, Zze proces ma vlastni inteligenci. Nemusime se
snazit, aby se néco délo. Naopak, nasim Ukolem je objevit ty vzorce pfirody, které
jsou jiz zde a vyuzit je ve prospéch pacienta.” (Mindell, 2009, s. 78) Cilem

terapeutické praxe vychazejici z postulatl procesualniho pojeti je tedy ,odhaleni

® V rdmci humanistickych a existencialnich pfistupti se hovori také o tzv. ,foundational competencies®,
mezi néz fadi E. Farber ,self-observation®, ,selfmonitoring” a ,self-awareness”. JakoZto soucast
subjektivity terapeuta povaZzuje tyto schopnosti za kli€ové nejen pro minimalizaci vlivu vlastnich
predsudkd a prekonceptd pfi vnimani klienta, ale také pro podporu klientova sebeuvédomovani.
(Farber, 2010)
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spiritualniho aspektu v naSi bézné, kazdodenni realité, v naSich nejobycejnéjSich,
zaroven vSak nejspontanngjSich pohybech, stejné jako v naSem nejtézSim utrpeni, at
uz knému dochazi skrze télesné symptomy nebo problémy ve vztazich, v Zaru
(Mindell, 2009, s. 40)

Podobné jako humanisticky orientovany psycholog se i procesovy terapeut
spoléha na pfirozené sebeozdravujici mechanismy organismu. Jinak feceno, citlivé
se spolupodili na vytvarfeni optimalniho prostfedi k jejich aktivovani. Sam terapeut
vSak nikdy pfedem nevi, které procesy by to mély byt, jak je spustit a jak se mohou
projevovat. ,Procesovy terapeut se podobné jako starovéky ¢&insky taoista snazi
pozorovat spontanni usporadani a fad pfirody a pomaha klientovi i sobé samému
pfizplsobit se tomuto stale se ménicimu proudu.” (Mindell, 2009, s. 40) Oproti
psychoterapeutovi, ktery pfichazi do interakce s néjakou apriorné nabytou pfedstavou
o tom, jakych procesu, €i stavu je tfeba u klienta dosahnout, procesovy terapeut na
toto védéni rezignuje, a proto nema davod cokoli konkrétniho planovat. Je mnohem
spiSe zu€astnénym pozorovatelem, nez radicim znalcem. Neznamena to v3ak, Ze by
terapeut nepracoval metodicky. ProtoZze vSak respektuje individualitu kaZzdého
Clovéka, nikdy pfedem nevi, co konkrétné je pro pacienta vhodnéjsi.

V procesualni terapii je v teoretické i praktické roviné vénovana nemala
pozornost télesnym procesum Kklienta, jejichz informac¢ni hodnota ma pro ného
samotného i terapeuta pfinejmensim stejnou vahu jako verbalni projevy a jejich
sémantické obsahy. Je-li terapeut konfrontovan napfiklad s komatdéznimi pacienty,
jejichz moznosti vyjadfovani jsou znatné omezené, ¢i funguji jinym zpasobem nez
v normalnim stavu, probiha pak komunikace ¢asto spiSe v naznacich. Proto prace
s komatéznimi stavy prfedpoklada ,zvySenou citlivost® ze strany terapeuta. ,Praci
s lidmi v kébmatu Ize povazovat za formu jemnéjSi komunikace. Je to intimni vztah:
terapeut pomaha ¢lovéku v tomto stavu, aby se naucil pracovat a komunikovat sam
se sebou.” (Mindell, 1994, s. 64)

MindellGv zajem o télesné projevy se vSak netykd pouze pacientu, ktefi maji
néjaky vyjadfovaci deficit. | v pfipadé duSevné a télesné plné disponovaného jedince
se muze proces projevovat jingym komunikacnim kanalem nez skrze slova. ,Méné se
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soustifeduji na to, co Clovék fikd a vice na jeho emocniho a intelektualniho ducha
nebo energii. (...) Moje teorie pravi, Ze intervenci, kterou dana osoba v dané situaci
potfebuje, 1ze vzdycky najit v pravé probihajicich procesech. Amplifikace celého
procesu a prace s vjemy pfinaseji lidem pocity, vhled a ulevu, které hledaji. Chceme-
li vSak na tyto intervence pfijit, musime byt schopni rozpoznat, co vnimame.” (Mindell,
1994, s. 58) Hlavnim, a snad i jedinym, cilem terapie tohoto sméru je tedy pomoci
klientovi k zvédoméni procesul, které se hlasi “o slovo“. Flexibilita terapeuta zde
spociva ve schopnosti zvolit a zaméfit se na ten komunikacni kandl, jimz proces

v danou chvili promlouva.

1.1.1. Snové télo

Byl to pravé kontakt s lidmi bezprostfedné pred smrti, ktery pfimél Mindella
k intenzivnéjSimu, systematickému a praktickému zamu o télesné prozZivani a
rozvinuti metody, jak mu porozumét. ,Zasvétili mé do zplsobu neverbalni
komunikace, jejiZ vyznam bych byl jinak pfehlédl. To, ¢emu mé naudili, obnovilo muj
vztah k mému ja a k pacientiim, které jsem mél analyzovat. Zejména mné tito pacienti
ukazali, jak Ize ,amplifikovat” somatické procesy a pomohli mi definovat snové télo.”
(Mindell, 1993, s. 12) Pro potfebu vymezeni toho, co oznacuje télem, stanovil Mindell
pojmy tzv. ,snového téla“, ,skuteéného téla“ a kone¢né ,mytického téla“. Vzhledem
k tomu, Ze tyto pojmy uzivame i v dalSich ¢astech textu, oziejmime si nyni jejich
vyznam.

Pojem ,snového téla“, pfevzaty od Junga, oznacuje vSe, co subjekt zakouSi
védomé i nevédomeé (Casto ve snech) a s ¢im se zaroven neztotozfiuje. Jde tedy o
stavy, imaginace, zazitky, psychodrama apod., které se ,dé&ji skute¢néemu télu“. Tyto
fenomény mohou, v pfipadé, Ze jim nevénujeme adekvatni pozornost, plodit
symptomy. Pomoci k obnoveni klientovy pozornosti a navazani kontaktu s jeho
symptomy je pak primarnim uUkolem terapeuta, resp. jeho pozornosti (védomi).
»~Jedinym nastrojem terapeuta je pak jeho schopnost pozorovat procesy. Nema zadné
pfedem stanovené triky, ¢i metody. Tim se jeho prace stava nepiedpovéditelnou a

16



ma vztah jen k specifické individudlni situaci, ktera pravé probiha.” (Mindell, 1992, s.
7)

~Skutecné télo“ je pfipadnou obéti a nositelem Casto nezietelnych signalu
v podobé unavy, bolesti, vyrazek atd., které plodi snové télo. Diky tomu je vSak
.skutec¢né télo“ nositelem vyznam(, které nam védomé verbalni projevy pacienta
nemohou poskytnout. Zatimco skutecné télo a jeho potiZze jsou objektivizovatelné a
dostupné materialisticky orientované |ékafské péci, snové télo je pfimo pfistupné
pouze v perspektivé prvni osoby a pouze tato osoba, subjekt sam, mlze s témito
prozitky pracovat. Pro popis procest snového téla je slovnik klasické, racionalni
mediciny nevyhovujici. ,Zmatek vznika pouze tehdy, kdyZz se popis jednoho téla
vztahujeme na télo druhé.” (Mindell, 1993, s. 21)

Dle Mindella mame tendenci povazovat za souCast sebe sama nikoli nemoc,
resp. negativni prozitky a stavy, které ji doprovazeji, nybrz hmotny substrat, jenz je
povaZzovan za jejich nositele. Skute¢né télo je to, Cemu se néco déje, nikoli toto déni
samotné. ,Skutecné télo bych definoval jako vyslednici objektivnich fyziologickych
méreni, snové télo jako individualni télesnou zkusSenost.” (Mindell, 1993, s. 21) Na
jiném misté k tomu Mindell poznamenava: ,Skute¢né télo je télesny zazitek, s nimz
se ztotoZnujeme. O svém skutecném téle mluvite, kdykoli feknete: ,Citim se (tak Ci
tak)”. Skute¢né je to télo, o némz mluvime, kdyZz se nas lidé zeptaji, jak se citime.
Skute¢né je to télo, které se citi dobfe, ma rymu, boli ho v zaddech nebo méa ztuhlé
klouby. (...) Skute¢né télo prozivA samo sebe nejCastéji jako obét zazitki snového
téla.” (Mindell, 1994, s. 83)

Jako ,mytické” télo jsou pak nazyvany télesné prozitky, které jsme schopni citit
pouze za uziti ,zvlaStnich metod, drog nebo technik* (Mindell, s. 86, 1994) Proto
Mindell povaZzuje rakovinu, resp. néktere jeji formy, za ,nemoci mytickeho téla, nebot
signaly, jimiz na sebe upozorfiuje, nejsou dostate¢né silné na to, abychom jim
vénovali pozornost. Zde hraje procesualni prace preventivni Ulohu, nebot zesiluje
vSimavost vuci pocitim, které jsou naSemu béZznému, kazdodennimu vnimani
nedostupné. ,A tak jakékoli forma hlubinné prace s télem, ktera nas spoji s témér
nepristupnymi pocity a obrazy mytického svéta, je pocatkem preventivniho lékafstvi
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zakefnych nemoci, pokud dokaZzeme zpracovat zazitky, na néz narazime pfi praci
s télem.” (Mindell, 1994, s. 87)

1.1.2. Eklektismus

V obecném slova smyslu je eklekticky kazdy moderni psychoterapeuticky
smér. At uz jde o teoretické pfedpoklady, metodologickd vychodiska, psychologii
osobnosti, patogenezi, zpusoby vysvétlovani terapeutickych zakrokd, procest a
zmén, &i inovace v oblasti psychoterapeutickych technik, jen téZko bychom hledali
model, ktery by byl postaveny takiikajic ,na zelené louce“. Procesualni
psychologie/terapie neni vyjimkou. Neékterymi prvky se explicitné hlasi nejen
k rozmanitym psychologickym smérim, ale i k rdznym kulturnim tradicim. Kofeny
teorie i praxe procesorientované psychologie vyrlUstaji z principa ,taocismu, zenu,
alchymie, prace C. G. Junga, Samanismu a tradice puvodnich obyvatel Ameriky, ale i
moderni fyziky* (Mindell, 2009, s. 39). Metody pro praci s télem Cerpal Mindell jednak
z bohatych tradic Vychodu — z tibetské mediciny, jogy, ajurvédy. Zastaneme-li na
pudé moderniho Zapadu, pak Mindell pfizndva ovlivnéni Reichovym pojmem
bioenergie, Fritzem Perlsem, postavami Castanedovych sag ¢i psychosomaticky
orientovanym neofreudovcem Alexanderem.

Procesovy terapeut, ackoli je videalnim pfipadé oprostén od jakychkoli
psychologickych konstruktl, situacné vyuziva inspirace z psychoanalyzy, gestaltu,
dramaterapie, somatickych intervenci a dalSich oblasti. ,ProtoZe se procesova prace
pfizpusobuje zménam v pfirodé, stava se jakoby rtutovitou, nestalou, prelétavou.
Tim, jak klade diraz na plynuti pfirody v kazdém okamziku, pFebira vlastnosti
nejriznéjsich znamych terapeutickych postup.” (Mindell, 2009, s. 41) V pfipadé, kdy
klient napfiklad rozmlouva o svém raném détstvi, maze pribéh terapie pfipominat
freudiansky pfistup. V jiném pfipadé maze byt zase vhodnéjsi |éCba tancem. Volba
metodiky je tak dadsledkem postupného intuitivniho poznavéni, nebot adekvatni
aplikace technik je pIné zavisla na schopnostech terapeuta vycitit, kdy si to klienttv
proces zada. ,,Myslim si, Ze pro pIngjSi a bohatSi pochopeni podstaty jakéhokoli
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individua je vhodné&jSi pracovat se Sirokym spektrem situaci, nez v pfipadé, Ze bych
se specializoval jen na praci s télem, se sny, na vztahovou psychologii, ¢i détskou
psychopatologii.” (Mindell, 1992, s. 2)

Striktni oddanost jednomu pfistupu a jeho metodam povazuje Mindell za
pfekonanou a v souladu s uvedenym tvrdi, stejné jako Jung, Ze v praxi je tfeba
,odlozit své vzdélani a vytvofit si u kazdého nového pacienta novou psychologii.
V praxi se ovSem takova rada tézko provadi, protoze individualni situace v analyze
nelze predvidat. Néktefi lidé uvadéji své naléhavé milostné problémy, jini se chtgji
soustfedit na sny nebo na télesné potize, nebo mluvit o pfekvapivych
synchronicitach.” (Mindell, 1993, s. 12) Dle néj je otdzkou Casu, kdy dostatecné
vzdélani a flexibilni terapeuti pochopi, Zze pojmy jako ,analyza, psychoterapie a
zkoumani télesnych projevd“ nevyhovuji celostnimu pfistupu, ktery si vyzaduje
slozitost individudlnich télesnych procesu. Psychologie by tak videalnim pfipadé
meéla zkoumat kaZdou teorii v praxi. Uskute€néni tak velkolepého planu vSak
pfirozené klade nemalé poZadavky na terapeuty. ,Pochopit a uznat snové télo jako
proces vSak vyZzaduje skutec¢né znalosti jeho projevi a odvahu udélat maximum pro
jeho uvédoméni.“ (Mindell, 1993, s. 17)

Podle Mindella maji vSechny joginské a Samanské tradice, které predstavil
v knize Snové télo pfinejmensim jednoho spole¢ného jmenovatele: je jim hlavni cil,
k némuz sméfuji: ,uvédomit si snové télo* (Mindell, s. 28, 1993) Na jiném misté pak
konstatuje a uzavira: ,Duchovni rist bez uvédoméni téla je jako strom bez Zivota.”
(Mindell, 1993, s. 50) Terapeuticka prace se ,snovym télem* vyZzaduje terapeutovu
schopnost ,soustavné sledovat sebe a svého klienta. Znamé terapeutické metody se
mohou v pribéhu prace objevit a zaroven mohou spontanné vznikat Gplné nové a do
té doby neodhalené procedury pouzitelné jen pro tento moment a situaci“ (Mindell,
1992, s. 3). Efektivni vyuzivani technik je tak podminéno terapeutovou schopnosti

zvédomovat jevy, vynorujici se v prubéhu terapeutického procesu.

19



1.2. Zakladni vymezeni a charakteristika pojmu metadovednosti

V této kapitole vymezime tento pojem tak, jak jej pojima a jak s nim operuje ve
vztahu k terapeutické praxi Amy Mindellova a Arnold Mindell. Jde o pojem oznadujici
paletu variant neustéle pfitomného emocionélniho pfistupu ke svétu & sobé samému.
Pojem metadovednosti vSak neoznacuje pouze ,pocity a postoje, které mame jakoZzto
terapeuti, ale implikuje rovnéz, Ze tézistém se stava védomeé vyuZziti téchto postojl
v praxi“ (Mindell, 2009, s. 26). Tim se z naSich nejhlubSich pocita stavaji v
psychoterapii metadovednosti, bez jejichZz pfitomnosti se dle manzelt Mindellovych
Zadny psychoterapeut nemuze obejit.

PFfi charakterizovani metadovednosti vyuZiva Mindellovd &asto transkripci
videonahravek ze seminaru jejiho manzela, konajicich se v Asii, Spojenych statech a
zapadni Evropé. Také si pomaha analogiemi s prvky vychodni spirituality (zen,
taoismus, bojové uméni), dily mystické literatury (Carlos Castaneda), ¢i poznatky
moderni fyziky. Zaroven upozoriuje, Ze jeji restfik metadovednosti zdaleka nemusi
byt aplny. Pfipousti tedy objeveni a moznost pracovat s metadovednostmi, o nichz
sama dosud nevi.

Za klicovou metadovednost je v procesualnim pfistupu povazovana fluidita
jakozto schopnost védomeé vnimat vlastni proces, resp. vlastni aktualné probihajici
prozivani. Fluidita je tak aspektem, resp. jednou z moZnych zaméfeni obecnéji
chapané pozornosti (védomi). ,Fluidni terapeut vnima, kdy formuluje mysSlenky
ohledné toho, co se déje, a déla to védomé. Rovnéz si uvédomuje, kdy se jeho
vnimani méni a on neni schopen se soustfedit, kdy se v ném zacinaji dit véci, jez
posléze zesili natolik, Ze nemulze jinak nez jit za nimi do neznamého teritoria,
s divérou, Ze ho pfivedou k vétSimu povédomi. Kdyz se pak v jeho mysli znovu
zacnou objevovat vzorce, uvédomi si, ze se vraci ke svému védeckému mysleni,
k pofddani a chapani zkuSenosti analytickym zpusobem.” (Mindell, 2009, s. 88)
Terapeut tak dokaze soustifedéné naslouchat fenomenalnimu déni, aniz by ulpival na
jeho oznacovéni. Akt zamérfeni pozornosti na fenomenalni proud nedovoluje pfemitat
o tom, co se déje, nechava teorii stranou a vnima a pfizplsobuje se tomu, co se

v dany moment odehrava. V dany moment by myslenkova &innost pusobila rusive,
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nebot by rozptylovala terapeutovu zameérenost na vlastni a klientovo prozivani.

Jako dalSi metadovednost zmirnuje Mindellova soucit, ktery je chapéan ,jako to,
co poskytuje vyZivu, péci a pozornost nejen tém nasSim ¢astem, které mame radi a se
kterymi se identifikujeme, ale stejné oSetfuje a ocenuje i ty ¢asti, které radi nemame,
které odmitame, a které jsou daleko od naSi védomé identity. Dale soucit obsahuje i
pomoc vSem témto ¢astem, aby se rozvinuly a projevily svou podstatu a vyznam.
Soucit tudiz znamen4, Ze peCujeme o vSechny aspekty nasSeho prozivani a védomé
nechavame kazdou z nich se rozvinout” (Mindell, 2009, s. 48). Jeho kvalita je tedy
zavisla na terapeutové diveére v ozdravujici uc€inek projeveni a rozvinuti pfirozenych
procesu (aspektu) daného individua, at uz jsou jakkoli bizarni.

Mezi dalSi metadovednosti patfi odvaha riskovat, resp. nebat se vstoupit do
prozivani druhého. Dale je to schopnost ,recyklovat®, tzn. nevyfazovat z hlediska
primarniho procesu nedllezité, bezvyznamné ¢&i absurdni fenomény klientova
prozivani, pfipadné nechat (rozvinutim, amplifikaci), aby skrze tyto jevy promlouvaly
hlubSi procesy. Hravosti je mySlen zajem o déni kolem sebe, spontanni touha
poznavat a otevienost vu¢i novym zkuSenostem. ,Hravost nads osvobozuje od naSi
béZzné identity a socialnich roli. Terapeutlv postoj hravosti mize pfinést zménu do
jeho pracovniho stylu, otevfit ho iracionalnim impulsiim a signalm, umoznit, aby do
situace vstoupilo néco absurdniho, nebo ho pfimét, aby se pohyboval, hral si, zpival
nebo se prosté jen citil pfi praci svobodnéjsi. To miZe byt vitana Uleva, zvlasté, kdyz
se terapeut citi unaveny, zablokovany, nebo ztraceny v situaci.“ (Mindell, 2009, s. 68)
Do kategorie metadovednosti fadi Arnold Mindell dale napfiklad ,lasku k vesmiru®,
.respekt”, nelitostnost”, ,hy¢kani“ apod. (Mindell, 1999)

Podstatnou soucasti principu procesualni psychoterapie je presvédceni, ze
uzivani jakychkoli terapeutickych technik (dovednosti) vzdy vyrasta v daném
momentu z podhoubi pfitomnych metadovednosti. Eventualni védoma volba mezi
aplikaci jedné z dovednosti, jiz jako terapeuti disponujeme, se vzdy opird o situacni
porozuméni, které principialné nemuze byt zaru¢eno pouze naSi odbornosti. ,Stejné
jako techniky bojovnika, tane¢nika nebo hudebnika, davaji i terapeutovy techniky
smysl pouze tehdy, kdyZ jsou inspirovany a naplnény naSimi nejhlubSimi
presvédcenimi tykajicimi se Zivota. Bez této inspirace zlstava technika prazdnou
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nadobou bez hlubsiho smyslu.“ (Mindell, 2009, s. 33) Techniky a jejich vyuZivani
v praxi zase pomahaji rozvinuti metadovednosti tim, Ze je konkretizuji. SlouZzi
terapeutovi jako moZznosti pfi jeho rozhodovani, jako realizace jeho predstavivosti atd.
Navic tim, Ze jsou lépe verbalizovatelng, je Ize snadnéji pfedavat a ucit.

V otdzce moznosti a nutnosti vzdjemné spoluprace metadovednosti a
teoretickych znalosti a technik se s timto tvrzenim shoduje i postoj analytika Huga
Sirokého, jenz ostie odmita vnimani psychoterapeutické praxe jako pouhé aplikace
analytikem osvojené teorie. Neni-li analytik vybaven urcitymi osobnostnimi
predpoklady, které Siroky shrnuje pod pojmem ,psychologického smyslu, nemuaze
uspét v konkrétni realizaci nabytého védéni. ,Odbornost znamena ovladnuti teorie,
teorie znamena prodlouzeni onoho ,pfirozeného psychologického smyslu”; odbornost
umoznuje soustfedit silu, odhadnout nejen moZnosti, ale i jejich meze. (...)
Psychoterapeut by mél spojovat teoretickou vybavu s praktickymi psychologickymi
schopnostmi; jen v malé mife existuji mezi témito dvéma faktory kompenzacni
vztahy, které mohou na druhé strané vynahradit to, co chybi na stran& prvé.“ (Siroky,
2001, s. 105)

Mindellovi zastavaji presvédcCeni o legitimité univerzalniho poZadavku po
nutnosti uvédomovani si vlastnich aktualnich pocitd a postoji v prabéhu sezeni, a to
bez ohledu na psychoterapeuticky pfistup, jenZz dany terapeut zastava. Vychazi pfi
tom z pFfedpokladu, Ze terapeutovo emocionalni naladéni a jeho osobnost vzdy
ovliviiuji zplsob, jakym vstupuje do interakci. Je-li toto naladéni v dany moment
terapeutem reflektovano, mize byt vyuzito a stat se tak metadovednosti. Zustava-li
vS8ak mimo jeho védomi, miZe komunikaci deformovat a branit ve vzajemném
porozuméni, bez néhoz je navic nemozna spravna aplikace technik. Dochazi tak
k tomu, Ze na misto, aby byly tyto pocity vynaSeny terapeutem na svétlo a tak byly
vyuzity, pasobi v implicitni formé a tim vztah kontaminuji. ,AvSak at' uz jsou explicitné
vyjadifeny nebo nikoliv, neni mozné naSe postoje k lidem skryt nebo zamaskovat:
vytvareji totiz silnou atmosféru. VSe je jimi prostoupeno: to, jak mluvime, zdravime se
s klienty, pohybujeme se, sedime na Zidli, a také zpusob, jakym pouzZivAme naSe
techniky. Faktem je, Ze i kdyZ mame spravné ideje nebo dovednosti, ale pouzivame
je s nespravnym pocitem, bude to mit za nasledek nespravnou psychologii nebo
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Skodlivé efekty.” (Mindell, 2009, s. 22) Z téchto davodu je pfitomnost kvalit na roviné
metadovednosti nutnou podminkou Uspésné terapie.

V terapeutické praxi pak terapeut védomé rozviji u klienta nejen procesy
primarni (jez jsou v souladu se sebepojetim daného jedince), nybrz pfedevsim
procesy, které mame tendenci nevnimat, ¢i potlacovat. Tyto tzv. ,,sekundarni
procesy" se manifestuji napfiklad v podobé ,spontannich pohybd, nedokoncenych
pohybu (jako tiky ve tvafi nebo klopytnuti na ulici), télesnych symptomu, potizi ve
vztazich, snovych obrazu, nebo synchronicit kolem nas (...)" (Mindell, 2009, s. 49). | v
tomto pfipadé je jista mira terapeutovy pozornosti podminkou moznosti postfehnout
latentni prvky klientova i svého pusobeni a tak védomé rozvijet v Zivoté klienta
opomijené procesy.

Plati tedy, Ze zatimco uceni se technikdm pro odhalovani sekundarnich
procesu fadime do kategorie dovednosti, schopnost pfijmout sebe sama celistve,
tedy akceptovat a ,milovat® i sekundarni procesy je jiZ metadovednosti.
.Metadovednosti neposkytuji Zadné pomulcky. Metoda udrZzovani sekundarniho
procesu spociva v uvédoméni a amplifikaci, ale tvad vysledna schopnost takového
konani zavisi na tvé lasce k nepfedvidatelnym vécem.” (Mindell, 1999)

Jestlize bychom chtéli rozliSit metadovednosti a dovednosti analogicky s
rozliSenim zpdsobu jak néco délame a tim, co délame, dopustili bychom se redukce
metadovednosti. Nebot' takto chapané by se daly opét prevést na néco technicky
uchopitelného. K tomuto problému se ve stejném duchu jako Mindellova vyjadfuje i
Yalom. Tendence interpretovat tyto schopnosti jako zplsoby chovani kritizuje v
jednom z komentdfl k znamé Rogersové triadé klicovych kompetenci
psychoterapeuta. Na tomto misté apeluje, aby se tyto schopnosti nezaménovaly
za technické operace, ¢i néco, co se ,déla“. ,Z tohoto pojeti vychazeji odborné
pFirucky, které studenty uci metodam, jak vyzarovat vciténi, opravdovost a pozitivni
actu. Pro existenciélniho terapeuta plati, Ze kdyZ se na prvni misto postavi ,technika’,
tak je vSe ostatni ztraceno, protoze samotna podstata autentického vztahu je v tom,
Ze Clovék nemanipuluje, ale obraci se k druhému celou svou bytosti.“ (Yalom, 2006,
s. 417)

Jako parafrazi Yalomovych slov Ize vnimat i daseinsanalyticky postoj. V
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opozici vici technizujicim tendencim v pfistupu k psychoterapeutické situaci, které
predstavitelé daseinsanalyzy spatfuji u nékterych psychoanalytik(i, nehledaji navody
na to, jak se v dané situaci zachovat. SpiSe se zde klade diraz na hlubSi moznosti
porozuméni druhému, resp. jeho fenomenalnimu svétu. ,Navozuji jisté ,misto” a
vyladéni, ze kterého se terapeutovi otvira celkovy horizont vykonu jeho uméni.”
(Hlavinka, 2008, s. 117)

1.3. Védomi (pozornost) a jeho specialni postaveni mezi

metadovednostmi

Ackoli dle nékterych fenomenologl principialné nelze védomi zpfedmétnit a
nelze o ném Fici nic kromé toho, Ze ,je (ve své bezpfivliastkovosti) tim, kdo

b s~ s

postfehuje”®, existuje nemalo téch, ktefi o védomi mluvi a piSi. V souvislosti s

vyjmenovanim obtiZi spojenymi s definovanim pojmu védomi Jay Ingram vtipné
poznamenava: ,...byt mozna o védomi moc nepremyslime, vSichni dobfe vime, jaké
to je ho postradat® (Ingram, 2010, s. 11). My v této kapitole vymezime, co mame na
mysli pod pojmem ,védomi ve fenomenologickém slova smyslu”, resp., v jakém
smyslu o ném v nasledujicich kapitolach budeme hovofit.’

Do naSi mysli zpravidla vstupuje nekone¢na fada podnétu ze vSech riznych
smyslovych kanall. Tyto podnéty se vztahuji k riznym &asovym dimenzim, maji

rozligny emocionalni naboj. Casto jsme roztrziti a naSe pozornost téka vic nez

® Vtom, v této jeho predchiidné podkladové absolutni bezpfiviastkové obecnosti, ktera je jako takova
bézné nepostfehovana, je tajemstvi neodmyslitelnosti i nedefinovatelnosti védomi. K tomuto tajemstvi
se nelze pfiblizit pozorovatelskym zpfedmétfiovanim, tj. marnymi pokusy o néjaké jeho zviditelnéni
(tfeba pohledem do mozku), zeslySitelnéni atp. a tedy i o jeho definici. Je dostupné pouze
introspektivnim postfehovanim toho, Ze ono je (ve své bezprivlastkovosti) tim, kdo postfehuje.
(Chlumsky, 2009, s. 36)

’ Autofi, které v této praci citujeme, uZivaji k oznaéeni toho, co zde nazyvame ,védomim*, rtiznorody
slovnik. Neuvedeme-li upfesnéni daného pojmu, uzivame v této praci pojmy ,védomi“, ,uvédomovani*,
.pozornost’, ,vS§imavost* synonymné.
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bychom si préali. Tento jev doklada Jay Ingram na pfikladu fizeni auta. ,Skute¢nost,
Ze se vaSe mysl od zmechanizovaného fizeni ,zatoulala” k néemu jinému a
zajimavéjSimu, je zafnym prikladem schopnosti védomi podle libosti si vybrat i
zavrhnut jakoukoli duSevni €innost. Zaroven to doklada, jak snadno muaze néjaka
mysSlenka nebo predstava vstoupit do védomi nebo se z néj zase vytratit, a to b&€hem
pouhého zlomku vtefiny. A pfesné tohle se pfi fizeni délo s vaSi pozornosti, tedy
aspon po néjaky €as.“ (Ingram, 2010, s. 12-13) V pribéhu psychoterapeutického
sezeni se v pfipadé terapeutll tato tendence projevuje napf. nedobrovolnym
pfesunutim pozornosti ,,0d slov pacienta k vlastnimu vnitinimu dialogu, ¢i pfiliSnému
soustfedéni terapeuta na obsah pacientova vypravéni, ¢imz tak prehliZi terapeuticky
proces” (Greason et al., 2009, s. 4).

Existence prozivani a prozivaného je nevyvratitelna. Nebot co muizZe byt
evidentnéjSi nez skutecnost, Zze pravé (néco) néjak prozivam. Jsme-li dospélymi a
duSevné zdravymi lidmi, miZeme za urcitych okolnosti napnout pozornost ke svému
prozivani, kdykoli se k tomu rozhodneme.®

Dale plati, Ze i samotna existence védomi, stejné jako pfitomnost prozivani, je
neoddiskutovatelna. Jakékoli moZznost védomého zpracovavani a nakladani
s vlastnimi aktudlnimi prozitky, v€etné moznosti jejich pojmového oznacovani,
pFedpoklada schopnost postavit se k nim jako k pfedmétu pozorovani. Kvalita védomi
muze byt samozfejmé rlzna. Jeji proménlivost je patrna nejen v prubéhu dne, Ci
Zivota daného jednotlivce, nybrZz rozdily v kvalité uvédomovani existuji bezesporu
interindividualné. (Greason et al., 2009)

Fakt, Ze jsme schopni uvédomit si aktualni mentalni procesy, je proZivana
danost, zazitek. Schopnost védomé verbalizace mentalnich obsahi je kliCovym
nastrojem jakychkoli fenomenologickych zkoumani. Fenomenologickou metodou

vyzkumu nazyvame introspektivni pozorovani toho, ,co je bezprostfedné vykazatelné,

Pojmem ,prozivani® oznaCujeme veSkery fenomenalni svét, to znamena vSechno jeveni
prostfednictvim vSech smyslovych kanall; jsou to veSkeré mody intencionalni aktivity, napf. pocity,
zaméry, motorika, emoce, hodnotici akty, vnimani, viemy apod. ,ProZivani“ tedy uzivame synonymné
s pojmem ,mysl* (mentélni obsahy a procesy), kterym, stru¢né feceno, oznacujeme vse, co Ize

prozivajicim potencialné zvédomit.
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postfehnutelné®, a to bez jakychkoli metafyzickych pfedpokladu, postulatud, ¢i hypotéz.
(Rezek, 2008, s. 36) Podobnou definici nabizi i lan Owen, ktery vnima fenomenologii
jako zplsob zmény pohledu pozorovatele od aktivniho ,zapojeni“ do svéta a objektt v
ném Kk reflexi tohoto ,.zapojeni“, resp. procesu podilejicich se na konstituci reality pro
nase védomi. V momenté tohoto zkouméani ma byt pozorovatel prost jakychkoli
myslenkovych soudd, tedy i interpretaci. (Owen, 1994, s. 262)

Tyto definice jsou tedy v souladu s metodou ,intencionalni psychologie” Franze
Brentana, jenZz se v opozici vi¢i tehdejSimu trendu vysvétlovani psychickych
fenoménu fyziologickymi procesy vénoval ,,bezprostfedni introspektivni zkuSenosti
psychického proudu zazitkd“ (Hlavinka, 2008, s.12). Edmund Husserl, v navaznosti
na Brentana, rovnéz strikiné rozliSoval védomou zkuSenost pojmovou a
predpojmovou. (Smith, 1987) A stejné jako Freud i Husserl povaZoval za zasadni
striktné vymezit metodu (,Cisté") psychologie viuc¢i metodam fyziologickym. Tzv. ,Cista
psychologie” se, jako pfedmétem svého badani, méla zabyvat pouze jevy, které jsou
pfimo dostupné védomi pozorovatele. (Owen, 1994) ,Na prvém misté je nutno
zkoumat, a to prfedevSim v bezprostfednim reflexivnim sebeprozivani, Zivot védomi
zcela bezpredsudecné tak, jak se sam bezprostfedné dava.” (Husserl, 1996, s. 256)

Jako nejvyznamnéjSi odkaz fenomenologické metody pro oblast
psychoterapeutické praxe vnima J. F. Rychlak jeji poZadavek po skeptickém postoji
terapeuta vac&i vlastnim teoriim a z nich plynoucim vysvétlenim toho, co se béhem
sezeni déje. Jde o zachovavani urcitého odstupu od doposud nabytého védéni a
pFipravenost terapeutt pro vnimani a akceptovani jeva bez ohledu na to, zda jsou s
jejich pavodnimi teoretickymi konstrukty v souladu. (Rychlak, 1982)

FrantiSek Koukolik se po vzoru Davida Chalmerse a Johna Searla pokusil o
systematicky prehled rdznych definic pojmu védomi. ,Pro védomé vyvolani
epizodickych i sémantickych informaci z paméti, volni vybérové akce a volné
navozené predstavy se uziva pojem conscious real. Pro uvazovani, sebekontrolu,
Casto i pro volni akty se opét uziva pojem higher awareness, pfipadné
consciousness, stejné jako pojem mind.” (Koukolik, 2003, s.13) V angli¢tiné je vSak
ekvivalentem pojmu védomi, které nas zde zajima predevSim, pojem awareness -
.Sebe-pozorovani vlastnich akci oznacujici bezpojmové pozorovani aktualniho déni
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v mysli pozorovatele.®

1.3.1. Védomi (pozornost) a jeho vyuziti v procesualni psych oterapii

K fenomenologickému pojeti védomi se explicitné hlasi a jeho aplika¢nich
moznosti v psychoterapeutické praxi intenzivné vyuziva i procesualni psychologie. To
dokladaji nejen deklarativni slova A. Mindella'®, nybr? i poZadavek na pfitomnost
vysoké miry védomi va¢i vlastnimu prozivani v prabéhu terapeutického sezeni
jakozto klicové kompetence psychoterapeuta.

Ve vztahu k terapeutické praxi uziva Mindell dale pojmu ,druha pozornost®,
jimZ zddraznuje nutnost zaméfenosti védomi nejen na transparentni jevy, nybrz také
vuci neobvyklym skrytym procesum, v€etné ,snového téla“. ,Druha pozornost” je tedy
kvalitou védomi (pozornosti), bez niZ se procesudlni terapeut neobejde. ,Druha
pozornost se soustfedi na déje, které za normélnich okolnosti opomijime, na vnitfni i
vnejsi, subjektivni a iracionalni zkuSenosti. Druh& pozornost je klicem ke svétu snéni,
k nevédomym a snovym pohybum, k nehodam a prefeknutim, které se dé&ji neustéale.”
(Mindell, 1999, s. 36)

Tendence, jez pfedchazeji pohybum, ¢asto nejsou védomim postifehovany. Je
spiSe pravidlem, Ze v kaZzdodennim sebeobstaravani cCinime vétSinu pohybu
automaticky. V knize Psychologie Zivotni cesty nas Mindell seznamuje s mentalnim
cviCenim, jez ma jednotlivci umoznit silné€jSi proprioceptivni uvédomeéni a tim i vétsi
svobodu v nakladani s télesnymi pohyby. ,Tyto jemné, jakoby kvantové signaly lezi
v nanoprostoru lidské zkuSenosti. Abyste tyto udalosti zaznamenali, musite si byt

védomi nepatrnych vjemua ¢i pohybovych tendenci téla. JednoduSe se téla zeptejte,

° Timto tvrzenim nijak nepopirame moZnost, 7e verbalizaci & tzv. ,vnitini fedi“ Ize amplifikovat
prozivani. Zastancem tohoto nazoru je napfiklad Alain Morin z Mount Royal College v Calgary. Na
druhou stranu i Morin je pfesvédcéen, Ze ,vnitfni fe¢ (...) neni bezpodmine¢né nutnou soucasti
védomi“(Ingram, 2010, s. 35).
1% Procesové orientovana psychologie je Sirokospektraini fenomenologicky pFistup k lidem, zalozeny
na jejich verbalnich a neverbélnich signalech a stavech védomi.” (A. Mindell, s. 9, 1994)
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kam se chce pohnout, a vSimejte si, kam mifi jeSté pfedtim, nez se skute¢né pohne.
Jakmile ucitite tuto tendenci, zkuste se pohnout védomé. Tato zkuSenost by mohla
byt pro vas stejné tak fyzicky duleZita, jako je vyznamna psychologicky. (Mindell,
2009, s. 19)

Terapeut mé v praxi za ukol, mimo jiné, pfispénim vlastni (druhé) pozornosti,

v,

rozvijet v klientovi pozornost va¢i subtilnéjSim procesum. ,Jako pfijemce pozornosti
dobre vi§, jaké to je byt poslouchan a chapan pomoci néci prvni pozornosti. Avsak
mnohem podnétnéjSi mize byt rozhovor s nékym, kdo ti vénuje druhou pozornost.
(...) V procesové préaci tedy zavisi uspésnost ,nasledovani procesu“ nejen na
uvédomovani terapeuta, ale i klienta samotného. Pro oba je nezbytné rozvijet druhou
pozornost.“ (Mindell, 1999, s. 35)

Pozornost vuci neustale plynoucimu ,procesu, je nenahraditelnym nastrojem,
jenz je kultivovan pravé jeho uzivanim. Jak jsme se jiz vySe zminili, Mindellova mluvi
o ,fluidni pozornosti“, coz je termin oznacujici sméFovani pozornosti k vlastnimu
prozivani a také konkrétni vyuziti védomi terapeuta v praxi. V pfipadé
procesorientovaného psychoterapeuta tak mluvime o nutnosti vlastni fluidni
pozornosti schopné vnimat déni vjednom okamzZiku a jeho zménu v okamZiku
nasledujicim, tak jak se pfiroda sama proménuje ve svém jedinecném béhu, od
hlubokych vnitfnich stavd k navenek zaméfenym extatickym prozitkim, od
individualni prace k préaci s pary nebo ke skupinové praci.” (Mindell, 2009, s. 44) Tato
pozornost znamena, Ze si je terapeut védom promény vlastnich pocitld v pribéhu
prace a dovoli témto pocitiim, aby se manifestovaly a rozvinuly k uzitku klienta. Plati
proto, Ze vSechny procesy by se dle tohoto pfistupu mély v psychoterapeutické
interakci vyskytovat sou¢asné s védomim toho, Zze v dany moment pusobi. Lépe
feCeno, terapeutovo védomi by mélo v dany moment doprovazet jeho proZitky,

emocionalni naladéni i aktuélni volby terapeutickych strategii.
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1.3.2. Gestalt terapie

Stejné jako procesudlni psychologie se k fenomenologickému pristupu k
védomi hlasi i Fritz Perls. Mame zde co do ¢inéni s psychoterapeutickym kontextem,
v némz se rovnéz vyskytuje uvédomovani ve smyslu fenomenologickém, tedy
nediskurzivni — neexplana¢ni — nekonstruktivni uvédomeni. ,...je tfeba obratit zajem
psychiatrie od fetiSizace neznamého, od zboZfovani ,nevédomého®, k problémum
fenomenologie uvédomovani: jaké faktory operuji v uvédomovani a jak schopnosti,
které uspésné mohou operovat pouze ve stavu uvédomovani, tuto vlastnost ztraceji.”
(Perls, 2004, s. 16)

Gestalt terapie je jeden z pfistupu, jehoz predstavitelé pfiznavaji v ramci
psychoterapeutické situace vycvicené pozornosti terapeuta kliCovy vyznam, coz se
projevuje i v pojeti psychoterapeutického vycviku. Dle Rudiho Kotnika je schopnost
terapeuta pozorné a kontinualné vnimat aktualni déni nutnou podminkou vytvoreni €i
obnoveni kontaktu s klientem, coZ je zase nutnou podminkou ,rastu” klienta. Kotnik
referuje o podstaté vycviku v rdmci gestalt terapie jako o ziskavani nikoli metod a
technik, nybrz schopnosti ,byti pozornym k jedineCnosti kazdého okamziku
terapeutova vztahu s klientem* (Kotnik, 2010, s. 38).

Procesualni i gestalt terapii dale spojuje duraz na télesnou slozku ¢lovéka a
terapeutickou praci s nim, resp. sjeho uvédomovanim. ,Kone¢né cile®, tedy
bezezbytkové ukojeni biologickych potfeb, se nam ohlaSuji v podobé tlaku
prosakovanim do védomi. A jestlize tomuto tlaku naslouchame, pak dochazi
k uspokojovani bez obsesi. ,Dokud zlstaneme zaméfeni na to, co se v nas déje
pravé ted, mizZzeme dlvéfovat moudrosti naseho organismu, Ze zvoli ten nejlepsi
prostifedek, pomoci néhoZz dosahneme uspokojeni té nejnaléhavéjsi momentalni
potfeby.” (Perls, 2004, s. 137)

Jednim z hlavnich cild psychoterapeutického sezeni je “vyuka“ zastaveni
mysleni pfi sou¢asném obraceni ke svym smyslum. ,Tato ztrata naSeho mysleni je
vlastné radikalni védomou zménou - pFechodem od mySleni a teoretizovani
zaméfeného na budoucnost k smyslovému uvédomovéani si zaméfenému na
soucasnost. Na této fenomenologické Urovni védomi muZzeme vSemi smysly zaZivat
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realnost sebe samych i svéta a nejen svoje teoretické nebo idealistické pojeti véci
takovych, jaké by mély byt. MiZeme zazit satori ¢i probuzeni.“ (Perls, 2004, s. 140)
Mentélni ¢innost tedy neni dispozice, jiz Ize prozfit, nybrZz je ¢asto zdrojem klamu,
iluze, ktera nas déli od skutecnosti. Podle Perlse je to pravé mysl, kterd produkuje
.Mayu“ — ne-autentické J&, které si vytvafime mezi sebou a prostiedim, ale jez Zijeme
jakoby bylo skute¢né, nebot nas ochranuje pfed odmitnutim ze strany svéta, ¢i sebou
samymi. ,Tolik se zabyvame svymi koncepty, idealy a zkouSenim, Ze zahy ztracime
smysl pro svoji skute¢nou podstatu.” (Perls, 2004, s. 139)

Pro¢ mame tendenci neustale produkovat koncepty? Na to odpovida Perls
nasledovné: Jiz jako déti si osvojujeme tzv. ,hrani roli, tzn. pfetvafovani se za
Ucelem dosazeni télesnych potfeb. Zakryvani opravdovych pocitd a jejich predstirani
se postupem &asu stdva nevédomym vzorcem naSeho chovani, at jiz je funkéni, Ci
nikoliv. ,,Opustit svou roli, ndvyky a svoji povést, znamena uvolnit obrovské mnozstvi
energie, kterou jsme investovali tak, abychom se nestali zodpovédnymi a naplno
Zijicimi lidmi.“ (Perls, 2004, s. 140) Nutno podotknout, Ze dle Perlse neni hrani roli
ni¢im patologickym za podminky, Ze slouZi k ukojeni naSich organismickych potreb.

Jak navratit Zivotu jedince plnost? Zdanlivé jednoduSe. Navratit se
k respektovani vlastni télesnosti. PfiCemzZ jedinou metodou, jak navratit existenci jeji
ztracenou integritu, je obratit se ke skuteCnosti, ktera je v pojeti gestaltu totéz, co
skute¢nosti smyslovou, télesnou. Namifeni pozornosti ke skuteCnosti znamena byt
JLady a ted “. Byt védomé u svych smysli je navrat od ,pseudosociélni“ existence
k pfirozenosti. Jediné takto Ize prerusit Fetézec prehravani vtiSténych vzorcl chovani,
které jiz beztak neuspokojuji skute&né potreby. ,Zdravi jedinci neopakuiji tytéZ staré a
unavujici navyklé vzorce chovani, které jsou tak bezpeéné a neochvéjné. Kdyz lidé
berou zodpovédnost za svUj Zivot a za to, Ze budou vS§im, ¢im mohou, do vlastnich
rukou, pfijimaji tim Perlsav Zivotni pfistup prozit naplno, bez predsudkl kazdou
vtefinu.“ (Perls, 2004, s. 137) Clovék Zijici v pfitomnosti usiluje pouze o upfimnost
k sobé samému.

Védomi se zde rovnéz vyuziva krozpoznani uhybnych manévrd a proZiti
popiranych aspektd sebe sama. Ackoli v této podkapitole tematizujeme problematiku
védomi v souvislosti s klientem, nefukéni automatické vzorce chovani se bezesporu
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nevyhybaji ani psychoterapeutim. Ani v jejich pfipadé se bohuzel nemusi projevovat
pouze v osobnim Zivoté, nybrz mohou negativné ovliviiovat terapeutickou praxi. O
nutnosti v8imavosti vu¢i nevédomym rigidnim postupum a zautomatizovanym

reakcim pojedname dale.

1.3.3. Nevédomi z hlediska fenomenologického

,Mame-li na pam éti, Ze nevédomi je vzdy na dosah ruky, m ze nam to
uleh €it definovat si v édomi jako jeho odvracenou stranu, jako cely soubor Véci,

které ve stavu bezv édomi zmizi.“ (Ingram. 2010, s. 13)

V Krizi evropskych véd a transcendentalni fenomenologie poukézal Husserl na
existenci urcitych ,modu intencionality, které nejsou ,védomé” v obvyklém uzSim
slova smyslu, ale nicméné prokazatelné spoluZzijici.“ (1996, s. 260) Na tomtéz misté
pFipousti i existenci ,,nevédomé” intencionality”. ,Sem by patfily potlaené afekty
lasky, pokofeni, ,resentimentu” a jimi nevédomé& motivované modality chovani, jak je
odhalila novéjSi ,hlubinnd psychologie” (s jejimiz teoriemi se proto jesté
neztotoznujeme) apod.” (1996, s. 261)

VSe, co pro subjekt v danou chvili existuje - tedy o ¢em vi, Ze existuje - existuje
pravé proto, Ze je to uvédomované. A protoZze neni mozné, aby bylo v jeden moment
nevédomeé zaroven védomé, ve chvili, kdy nevédomy proces, intence ¢i obsah vplyne
do védomi, pFestava byt nevédomym. Proto neni mozZné popisovat pfFitomné
nevédomeé procesy. ,O nevédomi, na rozdil od védomi, nelze mluvit jako o jevu
vyskytujicim se v ur€itém okamziku, protoZze se o ném muiZeme pFesvédcCit jen
retrospektivni reflexi.“ (Mindell, s. 144, 1993)

Mluvime-li o existenci mentalnich procest, které nejsou v pfitomnosti
povSimnuty - nachazeji se pod prahem védomi - mame na mysli i vSechny télesné
procesy a symptomy potencialné pro védomi dosazitelné. Pfedstavme si ¢innosti jako
chldze, béh po rusné ulici, fizeni auta, psani na pocitaci, hrani tenisu apod. Velké
mnoZstvi télesnych aktd, které se podileji na zminénych &innostech, si zpravidla
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neuvédomujeme. Ackoli jsou nékteré pohyby zautomatizované, mohou byt
potencialné pfivedeny do védomi. Proto nelze v jejich pfipadé mluvit o ,somatickém
nevédomi“‘!. V&echny uvedené &innosti pfitom vyzaduiji sloZitou koordinaci mnoha
svalovych skupin. Pfi jejich vykonavani musime kupfikladu neustéle dychat, polykat,
mrkat apod. Jsou doprovazeny také mimikou, bezdé&nymi pohyby, gestikulaci.
Obklopuji nas zvuky, obrazy, hmatové viemy apod. VétSina z nas je pfi chlizi ze Skoly
Ci z prace védomeé zameéstnana vsim jinym jen ne prozitky spojenymi s naSlapovanim
chodidel na chodnik. Jina situace samoziejmé nastane ve chvili, kdy zakopneme, ¢i
ndm nékdo stoupne na nohu. Télo na sebe vétSinou strhava pozornost teprve
v pfipadé, kdy v ném pocitujeme pfijemné ¢i nepfijemné pocity.

Kazdodenni subjektivni zkusenost ndm tedy s dostateCnou evidenci fika, ze za
urcitych podminek disponujeme schopnosti zvédomit néco, co v minulosti nase mysl
zaznamenala a co jsme si zaroven po néjakou dobu neuvédomovali. Pamét’ tedy
Gzce souvisi s nevédomim - pfinejmensSim v tom smyslu, Ze existence paméti je
podminkou vyskytu fady (ne)védomych fenoménu, popfipadé aktd. Pfikladem je
proces vybavovani si epizodickych obsahd. Vystizné jej li¢i Jung: ,Toto
neuvédomovani si faktd je velmi bézna véc. Kdyz jsem tazén, zda znam urcitého
¢lovéka, mohu fFici, Ze ne, protoZe si ha ného nevzpominam, a tak si nejsem védom
toho, Ze ho zndm; ale kdyzZ je mi fe€eno, Ze jsme se setkali pfed dvéma léty, Ze je to
pan Ten a Ten, ktery udélal to a to, odpovim: ,Zajisté, znam ho.™ (Jung, 1993, s. 68)

Ingram poukazuje na nutnost existence ,predvédomi* (,podvédomi“)*?, z néhoz

" Tento pojem poukazuje na existenci télesnych procesl, jez nejsou védomou propriocepci

dosazitelné. Jde o podklad psychického (mentalniho) Zivota véetné védomého prozivani. Mini se zde
predevSim mozkové procesy, které jsou predmétem vyzkumu neurologického a fyziologického
zkoumani (napfiklad za pomoci zobrazovacich metod apod). ,Introspekce poucuje o tom, Ze
neuronalni udélosti (napf. v primarnich a v dalSich zrakovych korovych oblastech) samy o sobé
védomeé nevstupuji do védomého zrakového vjemu, vidici si je viibec neuvédomuje.” (Chlumsky, 2009,
s. 30) Vzhledem k zvolené metodé a tématu prace vSak tato rovina lidské télesnosti neni relevantni, a
proto se ji nebudeme dale zabyvat.

2 pojmy ,predvédomi*, ,podvédomi* a ,nevédomi“ uzivdme v této kapitole synonymné, nebot zde tyto
pojmy nemaji specificky psychoanalyticky vyznam.
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se rodi mySlenky do svétla naSeho védomi. Dikazem je pocit, ktery proZzivame ve
chvili, kdy vime, Ze jsme na néco zapomnéli, aniz bychom se hned byli schopni
rozpomenout, o co konkrétné jde. Fenomenologicky fec¢eno, jedna se o situaci, kdy

H]

dané intencionalni akty vzpominani ,hledaji“ adekvatni korelaty. ,PfestoZe si nejste
védomi, o co konkrétné Slo, a nemulzZete pro tu situaci ¢i osobu, kterd je jeho
puvodcem, najit pojmenovani, stejné vite, Ze existuje. Udalosti nabraly zvlastni spad:
Méate naprostou jistotu, Ze to mate v hlaveé, ale schovava se to jako predmét ukryty
pod dekou, jehoz pfitomnost prozrazuji pouze vyboulené obrysy jeho tvar. Zvlastni
také je, Zze kdyz to konecné identifikujete, pocit, ktery to vyvolavalo, ustoupi a vystfida
ho jasné uvédomeéni si, o co jde.“ (Ingram, 2010, s. 33) Jako dalSi dikaz existence
pfedvédomi zmirfiuje Ingram &i Plhakov4, v psychologickych kruzich notoricky znamy,
»the tip of the tonque phenomenon” (Plhadkova, 2007, s. 229), neboli fenomén ,mam
to na jazyku“. Poukézali na ngj jiz v Sedeséatych letech R. Brown a D. McNeill.
Oznacuje se jim situace, kdy jsme si védomi pouze ¢asti Ci voditka néceho, co si
nemiZeme vybavit z paméti.™®> MliZe jit pfitom o sémanticky celek typu véty, jména,
slova atp. ,KdyZ si nemlzete vzpomenout na to pravé slovo, vétSinou o ném pfece
jen néco vite. Pamatujete si prvni slabiku nebo aspon prvni pismeno, délku nebo
tfeba i posledni slabiku (....).“ (Ingram, 2010, s. 33) Na tomto jevu je déle zajimave,
Ze pravdépodobnost vybaveni pfisluSného obsahu neroste s Usilim, které subjekt pfi
patrani v paméti vynaklada. Psychologové se spiSe pfriklangji k nazoru, Ze volni
snaha vybaveni znesnadiuje.**

DalSim dokladem existence pfedvédomi je dle Ingrama ,aha-efekt’. Jde o
zazitek nahlého vynoreni originalniho feSeni dané situace, ktery je doprovazen
uspokojivym az euforickym pocitem. ,Gestaltisté nazyvaji tento okamzik vhledem.
V okamziku vhledu jakoby se kusé informace nahle reorganizovaly a propojily

v smysluplny celek.” (PIhakova, 2007, s. 299) Jako argument pro existenci nevédomi

3 Brown s Mcneillem v3ak nebyli prvnimi objeviteli tohoto efektu. Ingram citaci doklada, ze

v poukédzani a popsani tohoto fenoménu je o vic nez pul stoleti pfedbéhl William James. (Ingram,
2010, s. 33)
1 A. Plhakova: ,Volni Gsili pusobi v takové situaci spide rudivé. Spravny Gdaj zpravidla spontanné

vstoupi do védomi poté, co o jeho vybaveni pfestaneme usilovat.” (Plhakov4, 2007, s. 229)
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slouzi aha-efekt jednoduSe proto, Ze plvod takto vzniklé inovace nelze vysvétlit
uspokojivéji nez odkazem k nevédomi. Ingram se fe€nicky taze: ,,Odkud odjinud by se
feSeni tak nahle vzalo?" (Ingram, 2010, s. 77)

Zda se, Ze stejné jako v pfipadé télesnych prozitkd, upoutava i vznikani a
zanikani myslenek naSi pozornost teprve tehdy, kdyZz naSe kognitivni schopnosti
pfestanou znenadani fungovat tak, jak jsme zvykli. Tak nas procesy nevédomi
(podvédomi) mohou zasko it v pozitivnim i negativnim smyslu. ,Kdyby se napfiklad
mému nevédomi zlibilo nedavat mi myslenky, nemohl bych pokracovat ve své
pfednasce, protoze bych nebyl s to vymyslet dalSi krok. VSichni znate tu zkuSenost,
kdy chcete fict jméno nebo slovo, které dobfe znate a jednoduSe si ho nemuzete
vybavit; ale o néco pozdéji vam samo vytane v paméti. Jsme zcela zavisli na
dobrotivé spolupraci naSeho nevédomi. KdyZ nespolupracuje, jsme Uplné ztraceni.”
(Jung, 1993, s. 180)

Za urcitych podminek bychom pro prdkaz nevédomi coby zdroje nékterych
fenoménu nemuseli nutné potfebovat tak emocionalné “silny* pfiklad jakym je
zminény aha-efekt. MozZnost sledovat vznikani mentéalniho obsahu z nevédomi vSak
predpoklada dostatec¢né silnou pozornost k zaregistrovani onoho momentu, ve
kterém se feSeni z nevédomi vynofi. Pokrocili v praktikovani meditacnich cviceni
hovofi o zkuSenosti s pozorovanim myslenky &i pfedstavy od jejiho zrodu az po jeji
zéanik, aniz by dany mentélni obsah plodil dal3i.'> Je proto mozné, Ze aha efekt, &i
nezavidénihodné situace, kdy ndm naopak nevédomi vypovi sluzbu, upoutévaji
pozornost psychologl pravé proto, Ze jako celek do bézného védomi dany obsah

v i

“vyskoci“, € naopak ,nevyskoCi“, tak nelekané a stakovou intenzitou, Ze
k postfehnuti tohoto momentu neni tfeba disponovat pfiliS vysokou mirou pozornosti.

O tom, Ze kvalita schopnosti pozorovat viastni prozZivani je individualné odlisSna
nepochybuje ani Jung. Jako zakladatel analytické psychologie je presvédCen o

moznosti tuto schopnost systematicky prohlubovat, tedy omezovat “vladu“ ,,osobniho

5 v souvislosti se zminkou o medita¢nich technikach zen-buddhismu pfipousti tuto moznost i Jay

Ingram.
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nevédomi“'®. ,Osobni nevédomi je tou ¢asti psyché, ktera obsahuje vdechny véci,

které mohou byt pravé tak i védomeé. Vite, Zze o mnohych vécech se hovofi jako o
nevédomych, ale je to pouze relativni tvrzeni. V této zvlastni sféfe neni nic, co by

s

muselo byt u kazdého nevédomeé.” (Jung, 1993, s. 56) Schopnost vysoké miry
védomi Jung pfi€itA na vrub Zivotu v sepjeti s pfirodou a samoziejmé pusobeni
psychoanalyzy. Analyza symptomU a snu tak v pfipadé ,méstakd“ supluje tyto
pozitivni dasledky plvodnéjSi formy Zivota. ,Jsou lidé, ktefi jsou si védomi témér
vSeho, ¢eho si ¢lovék muze byt védom. Co vice, prosti lidé v pfirozenych podminkach
maji ¢asto mimoradné védomi o vécech, o kterych lidé ve méstech nevédi a o nichz
zadnou méstaci snit teprve pod vlivem psychoanalyzy. Zil jsem na venkové mezi
venkovany a se zvifaty a byl jsem si plné védom fady véci, o nichz neméli jini hoSi ani
ponéti. Mél jsem tu moZnost a nemél jsem predsudky. KdyZz analyzujete sny nebo
symptomy ¢i fantazie neurotiki nebo normalnich lidi, zacnete pronikat do podvédomé
psyché a muzete zruSit jeji umély prah. Osobni nevédomi je opravdu néco velmi
relativniho a jeho kruh mdzZe byt omezen a stat se tak uzkym, Ze se blizi nule.” (Jung,
1993, s. 56) Ve své uvaze jde dokonce Jung tak daleko, Ze pfipousti moznost plného
ovladnuti osobniho nevédomi védomim daného jednotlivce.

Chlumsky postuluje vrstvy prozivani, do nichz bézné védomi nema pfistup,
nebot ,mozZnost jejich evokace do védomého proZivani vyZzaduje specialni

metodologicko-metodické pfistupy, v naSem pfipadé zejména ktomu zaméfenou

'® Na rozdil od v&domi osobniho, je ,sféra archetypické psyché* pro védomi jednotlivce principialné
nedostupna (ve smyslu, jak 0 ném pojednavame ve vztahu k osobnimu nevédomi). ,Neexistuje nic
jednozna¢né nevédomého; neni to jen pfitomno ve védomé psyché za uréitych okolnosti. (...) Jedinou
vyjimkou, kterou déldm, je mytologicky vzorec, ktery je zcela nevédomy, coz mohu doloZit fakty."
(Jung, 1993, s. 73)

Pro identifikaci pfedpokladanych obsah( této kolektivné sdilené a predavané zkuSenosti je tfeba
znalosti pfislusné symboliky - jejiho historického vyvoje. ,Nepoznate-li urdity material jako historicky a
nemate-li paralely, nemlzZete tyto obsahy integrovat do védomi a zlstavaji projikované. Obsahy
kolektivniho nevédomi nejsou pfedmétem néjakého libovolného Umyslu a nejsou ovladatelné vuli.
Chovaji se skutecné, jakoby ve vas neexistovaly — vidite je ve svém sousedstvi, ale ne v sobé.” (Jung,
1993, s. 56) Mytologicky charakter sdéleni, jez nam obsahy kolektivniho nevédomi nabizi, nedovoluje
porozuméni bez urcitych védomosti.
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experimentalni duSevni gymnastiku“ (Chlumsky, 2009, s. 36). Jako systematické
nauky vedouci k postupnému poznavani mentalniho svéta pak zmifiuje Buddhovu
»vzneSenou cestu osmidilnou“ a Patandzaliho ,Jéga-sutry”. Nasledovani doporuceni
obsaZenych v téchto spisech méa za nasledek mimo jiné riist vnimavosti vic¢i vlastnim

télesnym a emocionalnim pocitim.

1.3.4. Nevédomé procesy a procesualni terapie

VySe jsme konstatovali, Ze v momentu uvédomeéni si urcitych naznaki ci
signdll, u nichZz je moZno pfredpokladat souvislost s problémy pacientu, se
v procesualni terapii vyuZiva jiz zminénéa amplifikace. Stupef moznosti zvédoméni je
pak kritériem pro zafazeni do primarniho €i sekundarniho procesu. ,Priméarni signaly
jsou védomi nejblizSi a Casto oziejmuji obsah a vyznam toho, co ¢loveék fika nebo se
snazi fici. Nevédomi se pak projevuje v podobé sekundarnich signall, jako jsou
pohyby rukou, pfikyvnuti, bezdécné pohyby oc¢i, tvafi, zrudnuti a poruchy sluchu,
jakoz i ruzné télesné symptomy. Tyto sekundarni signaly, které pfevadime do
védomi, uz nepredstavuji nevédomi.“ (Mindell, 1993, s. 144) S vlastnimi primarnimi
procesy se, na rozdil od sekundarnich, ztotoZnujeme. Pfi komunikaci manifestuji tyto
procesy to, co chceme fict. Sekundarni procesy mohou souc¢asné vyjadiovat postoj
shodny s primarnimi signaly. O ,inkongruenci® mluvime v pfipadé, neshoduje-li se
v danou chvili pozadi celkového projevu s védomou prezentaci. Postfehnout,
popfipadé rozvinout a interpretovat sekundarni procesy a jejich vyznam je klicovou a
rozhovoru, Ze nepostiehneme, jak jsme ovliviiovani nastavenim téla, tonem hlasu
nebo pohybem rukou.” (Mindell, 1992, s. 49)

V souladu s premisami procesualni prace pak Mindell varuje pfed unahlenymi
interpretacemi neverbalnich signald a odmitd moZnost univerzalné spravného
pfistupu k sekundarnim procesim. Kapitolu, v niz se autor zabyva diferenciaci
procest z hlediska miry jejich dostupnosti pro védomi, uzavira timto “poselstvim®.
,Cim méné jste si védomi svého snového téla, nebo &im déle se vyhybate tomu
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pfijmout jeho povahu, tim nedstupnéjSi se snové télo stava. Je to sebezesilujici
systém a pokracuje houzevnaté ve své ¢innosti, dokud vazné neonemocnite a dokud
nejste donuceni pfijmout toto poselstvi. Zvrat vtomto schématu je vyzvou pro vase
védomi. Procitte svoje symptomy, zachytte svoje signaly a integrujte je do svého
Zivota. Kdyz budete mit Stésti, uzdravite se.” (Mindell, 1992, s. 55) Nevédomi se tak
v Mindellové pfistupu prosazuje na ukor védomi a naopak: s rostoucim védomim
narQista schopnost integrovat télesné signaly a sny. ,Cim je védomi jasné&jsi, tim vétsi
je schopnost tyto signaly zachytit a koordinovat s tim, co se v danou chvili déje.”
(Mindell, s. 144, 1993) V Mindellové a ostatné i Jungové mysleni je vysokd mira

védomi nutnou podminkou k individuaci, sjednocovani osobnosti.

1.4. Shrnuti

Procesualni pfistup predpoklada, Ze Kklientiv ,proces si Casto vyZaduje
pfechazet od jednoho pfistupu k druhému. Samoziejmé, Ze manzelé Mindellovi
nejsou teoretickymi chameledny situacné& popirajici vlastni profesni zaméreni a
presvédceni. Stavaji se vSak napriklad pfechodnymi Adlerovci €i Freudovci v pfipadé,
Ze v dané situaci pocituji, ze by strategie “vypujcené“ z téchto paradigmat mohli
ucinkovat Iépe nez jiné. Stejné jako Jung i Amy a Arnold Mindell povaZzuji univerzalni
a striktni dodrzovani jednoho zpusobu chovani v terapeutické praxi za zbytec¢né
omezujici ve snaze porozumeét a pomoci klientovi.

| kdyz vtéto préci striktné odliSujeme dovednosti a metadovednosti, je
evidentni, Ze v praxi pusobi vzdy jako celek. Ty prvni jsou prodlouzenim téch
druhych, vyrlstaji z nich a jsou jimi prodchnuty. Kazda pouZitd technika pusobi
v néjaké atmosféie, na niz se terapeut svou osobnosti vzdy podili. Metadovednosti
jsou v kontextu procesorientované psychoterapie vnimany nejen jako emocionalni
doprovod terapeutovych aktd (at uz jde o mysleni, ¢ jednani — verbalni ci
neverbalni), nybrz je to zakladnéjSi rovina. Je to puda, ze které rostou vSechny tyto
akty a na jejiz kvalité je terapeutickd ucCinnost zavisla. Proto by méla volba

konkrétnich technik v praxi vzdy vyristat z metadovednosti psychoterapeuta. Pak se
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techniky stavaji pfirozenymi a vzdy védomymi prodlouZenimi terapeutovych
presvédceni, postoji a pocitd a jsou tak prodchnuty jeho zakladnimi Zivotnimi postoji,
s absenci jakékoli kfeCovitosti ¢i umélosti. Techniky jsou uzivany situacné a nemusi
byt uzivany k ciliim, jez jim pfisoudili jejich tvirci.

Pro procesualni pfistup je typické opusténi snahy po volnim fizeni C&i
racionalnim planovani zplsobl terapeutova pusobeni na klienta. Procesualni
terapeut totiz predpoklada, ze jakmile se procesy klienta za¢nou rozvijet, odhaluji
potencial, ktery nebylo mozné pfedpovédét. To, Ze v interakci nelze nikdy plné
kontrolovat duasledky vlivu na druhého (obecné situaci), a tudiz ani to, jakym
zpusobem se chovat, abychom dosahli urcitého efektu, s sebou nese poZadavek
vySSi miry schopnosti byt pozorny, ucit se a improvizovat. Namisto fizeného vedeni
pacienta, je nutné obratit pozornost k moznostem, jeZ nabizi zvédomovani aktualnich
prvkd interakce.

Nebranit se pocitim jakychkoli kvalit, byt si jich védom a nechat se jimi vést, je
tak nejtézSim a zaroven nejdulezitéjSim pozadavkem kladenym na procesualniho
psychoterapeuta. Jde tedy o vyuZziti (,recyklaci”) pocitl terapeuta, at' uz jsou jakékoli
povahy. Opomijeni, ¢i dokonce potlaCovani zvlastnosti, rozporl, negativity obecné,
nedovoluje kongruentnost osobnosti terapeuta, ¢imz se stava neuziteCnym. Jsou to
totiz pravé pocitové postoje — ,urCité pocitové kvality“, které na klienta pasobi
nejsilngji, a které tudiz rozhoduji o uUspéchu kazdé terapie. Pfesto jsou dle
Mindellovych v psychoterapeutickém procesu ¢asto pfitomny pouze skryté. Samy o
sobé nemusi byt Zadné pocity a tendence na strané terapeuta prekazkou. Jinak je
tomu ovSem v pfipadé, jsou-li terapeutem neuvédomovany. Stat se terapeutem
reprezentujicim zplsobem své prace procesorientovany pristup tedy predpoklada
schopnost pozorné naslouchat viastnimu fenomenalnimu déni.

Pravé nedostatecné védomeé vyuzivani télesnych projevu
v psychoterapeutickém diskursu vede manzele Mindellovy k tematizaci ,téla“. Pro
potfeby zorientovani se v terapeutické praxi proto Arnold Mindell ustavuje pojem
»,Snového téla“, kterym odliSuje ,individualni télesnou zkusenost®, pfimo poznatelnou
pouze prozivajicim subjektem, od tzv. ,skute¢ného téla“, dostupného Iékarské véde.
Zvédomeéni (amplifikace) procesu snového téla je dusledkem vytvoreni optimalnich
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podminek pro zaméfeni pozornosti klienta a tyto procesy pomoci zvySené miry
pozornosti privodce — terapeuta. ,ZvySena citlivost”, vnimavost vici tomu, co probiha
tady a ted, pfedevSim pak k télesnym projevim Klienta, je nutnou podminkou jejich
zvédoméni jakozto hlavniho I1éEebného faktoru.

Ackoli Arnold Mindell Casto tematizuje pozornost predevSim v souvislosti
s télesnymi procesy, pozornost terapeuta je dle néj a A. Mindellové nenahraditelna,
at uz proces promlouva jakymkoli komunikaénim kanalem klienta. Dvodem, proc¢ je
pozornost podstatnou soucéasti “osobnostni vybavy“ procesualniho terapeuta, a to
bez ohledu na typ Klienta, ¢i jeho obtizi, je fakt, Ze se bez ni neobejdeme pfi
registrovani naznakl klientovych ne piné védomych procesu (,druhd pozornost).
Pozornost je v pribéhu terapeutické interakce nepostradatelna nejen jako nastroj
porozuméni projevim a pocitm druhého, nybrz vlastniho prozivani samotného
psychoterapeuta.

Elementarni a béZna introspektivni zkuSenost nam s neoddiskutovatelnou
evidenci fika, Ze za urcitych podminek disponujeme schopnosti zvédomit néco, co v
minulosti naSe mysl zaznamenala a co jsme si zarovenn po néjakou dobu
neuvédomovali. MoZnost povSimnout si v dany moment dané intence ¢i mentalniho
obsahu, a snad i jejiho vznikani, vS8ak predpokladad dostateCnou miru pozornosti
pozorovatele.

Jde o typ uvédomovani, jenz teprve zaklada moznost védomé verbalizovat
vlastni mentélni obsahy, intence apod. Nebot chceme-li slovné popsat jakykoli
fenomén, je tfeba si jej nejprve povsimnout. Samotny akt povSimnuti, zaregistrovani,
je nejazykovym aktem. Nic na tom neméni ani fakt, Ze pfedmétem této elementarni
pozornosti miZe byt aktualné i samotné mysSleni, pfipadné promluva jako jeho
vysledek. V tomto pfipadé plati, Ze hodlame-li popisovat samotny akt mysleni, je
v dany moment podminkou jeho zaregistrovani, tedy uvédomeéni si, Zze vibec néco
jako mysleni v dany moment probiha, ¢i probéhlo.

Rovnéz fenomenologicka koncepce nevédomi neni konstruktem, &i hypotézou,
ktera by primarné slouzila kvysvétleni néjakych jevl — napfiklad prefeknuti,
chybnych Ukonud, symptomd apod. Mluvime-li o nevédomi, mame na mysli vSechny
mentalni jevy: procesy, stavy, mySlenky apod., které jsou potencialné dostupné
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védomi daného subjektu. Je pfitom nezpochybnitelné, Ze ne vSe, co se nam v dany
moment déje, resp. je soucasti naSeho momentalniho prozivani, je v dany okamzik
plné uvédomovano. K zvédoméni tohoto ,materialu“ dochazi v momentu védomeého
zameéreni se na tento material, pficemz toto zvédoméni nema jazykovou povahu
(aCkoli muaze byt verbalizaci doprovazeno). Na rozdil od uvédomovani mohou
vSechny ostatni ¢innosti nasi mysli v dany moment probihat bez pfitomnosti védomi.

V Perlsové gestalt-terapii je terapeuticky efekt dosahovan vypéstovanim
pozornosti klienta k jeho zakladnim, resp. biologickym potfebam; (védoma@) volba, zda
pFistoupime na urcitou socialni roli, nemu0zZe nastat, nejsme-Ili si védomi, Ze ji hrajeme.
Tato pozornost pfitom neni vysledkem mysleni. K pfitomnosti a tedy i ke skute¢nosti
existuje pouze jediny pfistup — skrze vlastni smyslovost, resp. pozornost vaci
vlastnim smyslam. V ramci tematizace fenomenologicky pojatého védomi patfi mezi
priseciky procesudlniho pfistupu a gestalt-terapie diraz na terapeutovu schopnost
byt ,tady a ted”, nebot’ byti ,tady a ted" znamena byti si védom.

Konstatovali jsme, Ze v procesualni terapii je léCivy efekt zvédomeéni ne piné
védomych, resp. ,sekundarnich procesd”, zavisly na pozornosti terapeuta.
Fenomenologicky typ veédomi je nepostradatelnym nastrojem procesualniho
psychoterapeuta, nebot hraje krucialni roli, mimo jiné, v odkryvani a amplifikaci
klientovych procesu. Charakteristika ,fluidity a ,druhé pozornosti“ je tak vlastné
popisem moznosti, jak lze toto védomi (pozornost) rozvijet a uplathiovat v oblasti
psychoterapeutické praxe.

Procesualni psychologie je jedna z téch, které na teoretické i praktické urovni
explicitné uvadéji do praxe fenomenologické koncepce védomi a nevédomi. Jako
pfiklad jsme uvedli terapeutickou praci A. Mindella se snovym télem a metodou
amplifikace. Zde se silné uplatiuje zesilena vSimavost klienta podporovana ,druhou

Tu

pozornosti“ terapeuta. Maxima vysoké miry pozornosti je vSak manzely Mindellovymi
postulovana nejen vaci ,snovému télu“, nybrz obecné vSemu, co se v daném
momentu v ramci psychoterapeutické situace déje. Rust védomi na tkor nevédomi je
zde vniman jako podminka Uspésné integrace dfive ,sekundarnich procesu” klienta,

stejné jako pavodné nevédomych obsahl a procesu terapeuta.

40



2. Psychoterapeuticka situace v paradigmatu Freudovy

(klasické) psychoanalyzy

Je Freudovo konstatovani, Zze naSe jednani vychazi z nevédomych pohnutek
nutné suspendovanim moznosti svobody vule, a tudiZz i rozumového fizeni Zivota?
Lze jesté ve Freudovi najit néjaké rudimenty svobody, nebo je to ryzi determinista, jak
jej Casto oznacuji oponenti, Ci kritiCti interpreti? V jakém smyslu se v kontextu
Freudovy psychoanalyzy mazeme bavit o védomi, svobodé a moznostech jejich
zvySovani? Jak se teoreticky pfistup k lidské mysli projevuje v psychoanalytické
praxi? Do jaké miry je Freudliv koncept (ne)védomi shodny, ¢i sluitelny
s fenomenologickym pojetim? Tematizoval Freud metadovednosti? UZival je ve
vlastni Klinické praxi?

Nasledujici text se bude odvijet v intenci hledani odpovédi na vySe poloZzené
othzky. Predstavime tedy obecné metodologické predpoklady Freudovy
psychoanalyzy a z nich vyplyvajici poZzadavky na kompetence psychoanalytika a
optimalni pfistup k pacientovi v pribé&hu psychoterapeutického procesu. Zaméfime se
na konkrétni konsekvence Freudova konceptu (ne)védomi v terapeutické praxi.
Relevanci a moznosti uplatnéni metadovednosti v psychoanalytickém a
psychodynamickém diskursu budeme demonstrovat prfedevsim na fenoménech

pfenosu a protipfenosu.

2.1. Freudlv koncept (ne)védomi a cesta ke svobodé

RuUzné aspekty Freudem postulovaného ne(védomi) prosvitajici v jednotlivych
tématech, jimiz se autor ve svych teoretickych pracich i kasuistikach zabyva, nam
poslouzi jako voditko pfi postupném odhalovani celkového pojeti tohoto fundamentu
psychoanalytické teorie i praxe a jeho odliSnosti ve vztahu ke kartezianskému pojeti

duSevni substance.
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Siroky presvédgivé dokazuje, Ze nevédomi nebylo objeveno aZ
psychoanalyzou; teze o nevédomych duSevnich obsazich, potencialné dosazitelnych,
zaznivaly jiz davno pfed Freudem (napf. Platon, Leibniz, voluntaristé) (Siroky, 2001).
OvSsem nikdo ztéch, kdo (v réamci zapadniho diskurzu) existenci nevédomi
pfedpokladal, nevymyslel tak originalni, sofistikovanou a teoreticky propracovanou
metodu, jak s nevédomim zachazet v zajmu individuélni 1écby. ,ldea nevédomé
motivace je hypotézou, ktera poskytuje vysvétleni pro nespojitosti a zkresleni
v nasem védomi. Tuto hypotézu, dodavajici smysluplnost i takovému chovani a
mysleni, jeZ by se jinak jevilo jako nesmysIng, poprvé systematicky zkoumal Sigmund
Freud. Poznal, Ze prefeknuti Ci pfepsani, vypadky paméti, chybné ukony a dalSi
pochybeni nemusi byt na hlubSi rovni jen ndhodnymi chybami, ale zamérem
nevédomi. Freudova genialita spoc€ivala v poznani, Ze tyto zdanlivé trivialni jevy stoji
za to zkoumat, a také v tom, Ze rozpoznal souvislost mezi t€mito a dalSimi duSevnimi
vytvory, jako jsou sny, vtipy a neurotické symptomy. (Borossa a kol., 2002, s. 10)
Freudovo prvenstvi spociva rovnéz v systematickém zajmu o komunikaci mezi
terapeutem a pacientem a stejné tak o roli pacientova a analytikova (ne)védomi v
procesu psychoanalytického sezeni.

Fakt, Ze psychologicky zplsob mysleni, konkrétnéji Feceno, pfipusténi
moznosti Cisté duSevniho pdvodu psychickych poruch, neni béznou soucasti
medicinské praxe, je podle Freuda dusledkem absence ,filozofické pomocné védy".
Zadnéa z Freudovy dostupnych metod experimentalni psychologie, kter4 podle n&ho
neni ni¢im jinym nez pouhym pokracovanim fyziologie smysli, neni schopna
uspokojivé vyresit problematiku vztahu duSe a téla. PfiCemz je podle Freuda jasné, ze
v pfipadé, Ze se tento stav nezméni, nemuzeme ocCekavat spravné porozuméni
psychickym problémuam ¢&lovéka. (Freud, 1969)

Obdobné je na tom i tehdejSi psychiatrie. Ta se zase podle Freuda omezuje na
pouhou deskriptivni symptomatologickou typologizaci chorob. Popisuje tedy pfiznaky
chorob, aniz by se zabyvala chorobou samotnou, resp. pfi¢inami symptomu.
Psychoanalyza by proto méla byt psychiatrii fundujici védou. Takto by mohla vysvétlit
vztah mezi duSevni a télesnou poruchou. Aby toho docilila, nesmi byti vdzana
.2adnym ji cizim predpokladem anatomické, chemické nebo fyziologické povahy,
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musi pracovat veskrze jen s Cisté psychologickymi pomocnymi pojmy, a prave proto,
obavam se, vam bude zprvu pfipadat cize" (Freud, 1969, s. 19). Je zde patrna
intence vyjit z empirie, aniz by byl vyzkum jakkoli kontaminovan predsudky doboveé
objektivistické védy.

Dle Fromma byl Freudlv zavazek obratu od pouhého odstrafiovani symptoma
k pri¢inam problému naplfiovan postupné. V rané fazi praktikovani psychoanalyzy se
adajné cil sezeni neliSil od cile mediciny — odstranéni pfiznak. Rozdil spocival
pouze vtom, Ze zatimco se medicina zabyvala somatickymi jevy, psychoanalyzu
zajimaly jevy psychické. ,Jestlize se pacient zbavil psychicky vyvolaného zvraceni,
nutkavého chovani nebo obsesivnich myslenek, byl pokladan za uzdraveného.”
(Fromm, 2003, s. 73)

Pozdéji se zacala pfipoustét moznost, Ze nepfijemné projevy jsou pouze
nejzjevnéjSimi duasledky hlubSich problém( jedince. NejvySsi a hlavni ambici
psychoanalyzy tedy bylo IéCeni Clovéka jako celistvé osobnosti, nikoli pouze jeho
somatickych neduhu ¢i jejich projevd. Fromm se domniva, Ze tento posun zavinil do
znacné miry novy typ pacientd. Ti byli duSevné zdravi a takto se jevili i svému okoli.
Do ordinace je pfivedli ,potize v Zivoté“: Jednalo se o potiZze v oblasti sebepojeti:
pocity ménécennosti, viny, socialni izolovanost, vztahové problémy, nespokojenost
v manzelstvi, workoholismus apod. ,Psychoanalyza tedy stale vice pfesouvala diraz
z terapie neurotickych pfiznakd na terapii potiZi v Zivoté, zaloZzenych na neurotickém
charakteru.” (Fromm, 2003, s. 74)

Prizmatem Frommovych analyz Ize vidét Freudiv zajem o védomi a nevédomi
Clovéka jako pfirozenou reakci na zadani pacientu. Freud tak vytvofil teorii osobnosti
(,charakteru®), jez by byla schopna vysvétlit pivod vySe uvedenych potiZi, stanovit
diagnézu’’ a sougasné nabidnout prostfedky k uzdraveni.

Zatimco mysSleni zapadni védy pred Freudem postrada pregnantni vymezeni

" predpoklad vicevrstevnatosti lovéka (dany postulaci existence nevédomi) znamenal v praxi rovnéz
znesnadnéni stanoveni korektni diagnézy. ,Rozhodnout, jaky je cil terapie v pfipadech hysterického
zvraceni €i obsesivniho mysleni, byva jednoduché, stanovit cil terapie u charakterové neurézy je vSak
nepomérné obtiznéjsi. Dokonce neni ani nijak lehké fici, ¢im vlastné pacient trpi. (Fromm, 2003, s. 74-

75)
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pojm0 védomi a mysli, Freud stavi svou teorii ha premise, kterd zni takto: ,dusevni
pochody jsou samy o sobé nevédomé a (...) védomé duSevni pochody jsou pouze
jednotlivymi projevy a slozkami celkového duSevniho Zivota. Vzpomerite si, Ze jsme
naopak zvykli dusevni a védomé ztotoznovat” (Freud, 1969, s. 19). Absence pojmu
nevédomi v kartezianismu a pozitivismu implikuje totalni transparentnost mysli pro
védomé ja. Pokud neexistuje nic, co by bylo mentalni a zarovenn ne-védome,
znamena to, Ze vnitfni Zivot existuje pouze tehdy, je-li uvédomovan. Co ja vidi, vidi
okamzité jasné a rozliSené. Mentélni procesy jsou nam jednou provzdy dany
v absolutni evidenci. Nelze tedy nijak kultivovat, zdokonalovat sebepoznani,
sebereflexi, nebot je nam nas duSevni Zivot dan v Cisté prazracnosti.

Freud - ve srovnani s koncepcemi, které existenci nevédomi odmitali - vSe
velmi zproblematizoval. Cesta k sebepoznéni, tedy k pivodnim intencim, neni vabec
snadnd, nybrz vyzaduje znacné Usili. “Freudovym” nevédomim bylo naruSeno
ontologické zaloZeni svobody vule, coZz vyvolalo v nejen akademickych kruzich
znacné poboureni. Tim, Ze v psychoanalytickém konceptu zaujima védomi pouze
nepatrny kousek jinak tak spletittho dusevniho Zivota jedince, ohroZuje pfedstavu
glovéka jako racionalni bytosti, ktera podle tradiéniho nazoru vzdy vi, co déla.'® v
souvislosti s analyzou Freudova pojeti narcismu uvadi Fromm: ,,...nemdzZeme si
nepfipomenout Freudovo konstatovani, Ze Kopernik, Darwin i on sdm do hloubky
poranili lidsky narcismus tim, Ze podkopali viru v jedinecnou roli ¢lovéka ve vesmiru a
v jeho védomi jakoZto elementéarni a nerozloZitelnou skute¢nost.” (Fromm, 1996, s.
96) V dile Psychoanalyza a naboZenstvi Fromm dokonce tvrdi, Ze Freud drzi primat
ve zpochybnéni osvicenského racionalismu. Fakt, Ze Freud povazoval rozum za
.nejcenngjSi a nejspecifi¢téjSi lidskou schopnost ¢lovéka“, z néj vSak, dle Fromma,
¢ini nejen naruSitele osvicenskych hodnot, nybrz sou€asné ,posledniho velkého
pfedstavitele osvicenského racionalismu® (Fromm, 2003, s. 16)

Psychoanalyza stoji dale na predpokladu, Ze muldZeme ovliviiovat, kolik

® Freudova problematizace G&asti védomi v rozhodovacich procesech &lovéka, a tudiz principialni
omezeni svobodné vile lidské bytosti, je jednim z ddvodu, pro€ jsou Freudovy koncepce lidské mysli

neslucitelné s teoretickymi vychodisky existencialnich sméra. (Davis, 2007, s. 355)
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z mentalniho materidlu bude projasnéno védomim a kolik zlGstane vtemnotach
nevédomi. Pravé toto projasnovani nevédomi je psychoanalytiky vnimano jako
proces osvobozovani. Je signifikantni, Ze v kartezianském pojeti je svoboda jedince
vydobyvana pouze na urovni jednani v souladu s rozumem. Jeji nabyti je vytézkem
zdarného kompromisu mezi naroky védomého afektivniho Zivota a stejné tak vzdy
védomym principem reality. Naslouchéani svym potfebam, tuzbam, tendencim,
probiha transparentné a neproblematicky na jevisti divadla - védomi. V kartezianském
paradigmatu se nepfipousti moznost pfiblizovani se k jevisti, tedy Zzadné zkvalitiiovani
aparéatu, jimz poznavame sebe sama. Jeho dosah je jednou provzdy dan. Jinak
feCeno, jen pokud nepfipustime moznost existence nevédomé roviny, muidzeme
pFifknout v rdmci spravného vedeni Zivota tak silnou roli rozumu. Nebot’ kromé silnych
afektd, které jej dokazou v urcitych situacich takfikajic zatemnit, je sféra kognitivnich
aktl a emoci rozumu ve své transparentnosti k dispozici. Naslouchani svym emocim,
obecnéji vSem mentalnim tendencim, je vZdy evidentni a staci své tuzby rozumove
fidit sprAvnym smérem, ktery v nejlepSim pfipadé diktuje rozum tak, aby zaroven
vyhovél afektivnim sklonim s ohledem na aspekt dosaZitelnosti jejich ukojeni.

Freud vSak védél, Ze moZnost racionalniho Fizeni Zivota je podminéna
uvédomeénim si iracionalnich tendenci. OvSem pravé tento akt neni zdaleka nécim
neproblematickym. ,Patogenni konflikt neurotikiv nelze zamérovat s normalnim
zapasem duSevnich hnuti, kterd stoji na stejné psychologické pudé. Je to stfetnuti
dvou sil, z nichZ jedna dospéla az na stupen predvédomi a védomi, kdeZto druha byla
zadrZzena na stupni nevédomi. Proto nemulze byt konflikt doveden k Zzadnému
vysledku; soupefi se k sobé& nedostanou o nic vic nez v onom znadmém prikladé ledni
medvéd a velryba. Skute¢né rozhodnuti muze padnout teprve tehdy, az se oba
stfetnou na stejné pudé. Myslim, Ze jedinym Ukolem terapie je toto umoznit.“ (Freud,
1969, s. 305) Timto tvrzenim popird autor v jeho dobé& samoziejmy pfedpoklad, ze
subjekt vzdy vi, co chce.

A je to pravé psychoanalyza, ktera ma podle jejiho zakladatele slouzit jako
spolehlivy néstroj, jimz pronikneme do hlubSich vrstev mysli. Zabyva se rovinou
osobnosti, kterd teprve umoZziuje nalezité vyslechnout valstnim potfebam, tuzbam,
nebot nepokladad za samoziejmé, Ze jsme si védomi tendenci, jeZ ovliviuji naSe
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rozhodovani a spoustéji dané jednani. ,Zpocatku se Freud domnival, Ze se zabyva
jen urcitymi druhy nemoci a jejich Ié€bou. Pomalu si za¢al uvédomovat, Ze se dostal
daleko za hranice mediciny a navraci se ktradici, v niZz se psychologie jakoZto
studium lidské duSe stava teoretickou zakladnou pro umeéni Zit, pro dosazeni Stésti.”
(Fromm, 2003, s. 16-17)

Klasicka psychoanalyza pfistupuje k neurdze jako k duSevnimu onemocnéni,
které vznika v dasledku potlac¢eni urcitych egem neakceptovatelnych tendenci a prani
do nevédomi. Zbavit pacienta daného trapeni znamena vytdhnout zpatky do védomi
to, co nas nevédomé determinuje a zpusobuje nepfijemnosti. Jinak fe€eno, Ukolem
terapie je povznést do védomi vytésnény material, jehoz latentni charakter plodi
symptomy. U nemocného se jednd o konflikt dvou tendenci (smyslného a
asketického), z nichZ ten, ktery ma svou intenzitou navrch, obsadi védomou slozku
osobnosti. Pfi terapii samoziejmé nejde o to, aby doSlo k vyméné pozic danych sil,
nybrz o jejich uvédoméni.

VSechen vytésnény obsah pulsobi jako nevédomy determinant pacientova -
Casto zdanlivé svobodného — jednani. Psychoanalyza ma “pouze” umoznit svobodné
rozhodovani tim, Ze se tyto sily stfetnou na poli védomi. ,Dovést pacienta
k postfehnuti dvou antagonistickych sil vjeho mysli je jedinym uUkolem terapie.”
(Freud, 1969, s. 305) Freudova terapie se tedy distancuje od ovliviiovani pacienta na
pudé jeho rozhodovani. V této perspektivé je tak terapie cestou k osvobozovani
z pout nevédomych sil, a to primarné nikoli tim, Ze by je odstranila, ¢i umoZznila jejich
sublimaci, nebo pfimeé vybiti, nybrz pouze jejich pfivedenim do védomi. ,Tim, Ze
nevédomeému poméahame dostat se do védomi, odstrafiujeme vytésnéni, likvidujeme
podminky pro tvorbu symptoma, proménujeme patogenni konflikt v konflikt normalni,
ktery néjak musi byt rozfeSen. Tato psychicka zména je jediné, co u nemocného
vyvolavame: jak daleko ta sahd, tak velky dosah ma i naSe pomoc.” (Freud, s. 306 -
307, 1969) Pfi odstraniovani nevédomého pfitom nelze obejit zruSeni vytésnéni, jez
ho zpusobilo.

Nejde tu tedy o vylé€eni jen ve smyslu odstranéni daného onemocnéni, nybrz
cestu k osvobozeni ve smyslu moZznosti volby mezi pfitakanim ¢i nepfitakanim
tendencim, o nichZz po absolvovani terapie vime. Psychoanalyze, resp. Freudovi,
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nejde o to radit, nybrz osamostatnit v rozhodovani jedince tim, Ze se zamezi tomu,
aby takfikajic bez ného nebylo rozhodovano o ném. Proto jakémukoli pfipadnému
pacientovi doporucuje, aby ,vSechna Zivotné dulezitd rozhodnuti o volbé povolani, o
finan¢nich investicich, o uzavfeni nebo rozlou€eni shatku po dobu trvani 1éEby odlozil

7

a provedl je teprve po jejim ukonceni* (Freud, 1969, s. 306).

ZvysSovani védomi je ve Freudové pojeti procesem vedoucim k vySSi autonomii
jedince skrze rozkryti nevédomych obsahu. Jak jsme jiz uvedli, rozumové schopnosti
samy o0 sobé nemohou byt garantem Stastného ZzZivota. Nevime-li o pfi¢inach
vlastniho utrpeni, nemGzZeme se ho zbavit. Vnitfni svoboda a z ni vyplyvajici Stastny
Zivot jedince jsou proto pfimo zavislé na rozsahu jeho védomi, tedy miry poznani
pravdy o sobé samém. ,,Freud predved! silu i slabiny lidského rozumu a vidc¢i zasada
jeho nové terapie znéla ,pravda vas osvobodi”.“ (Fromm, 2003, s. 16) K postupnému
obsazovani nevédomych procesu svétlem védomi, a tim i k disponovani vétsi mirou
osobni svobody, ma spét jak psychoanalyticky vycvik, tak terapie. Zatimco u
kompetentniho, resp. vyskoleného analytika se predpoklada vysoka mira védomi, v
pfipadé pacienta je tomu naopak.

2.2. Diference Freudova a fenomenologického konceptu (ne)védomi

Freuda nelze povazovat za ortodoxniho deterministu, ktery by principialné
odmital moznost védomého fizeni vlastniho Zivota. ,Nutkavé predstavy a nutkavé
impulsy samy pfirozené nevédomeé nejsou, zrovna tak jako se védomému vnimani
nevymyka ani provadéni nutkavych jednani.“ (Freud, 1969, s. 201) Ve Freudové
pojeti je nevédomi polem, do kterého lze vstoupit prostfednictvim psychoanalyzy.
Abychom nevédomy material vystavili svétlu védomi, je tfeba uziti analytikova
vlastniho nevédomi, empatie, ale také teoretickych znalosti a interpretaCnich
dovednosti. ,,Interpretovanim se dostdvame za to, co je zjevné, a pfidélujeme
psychologickym jevim vyznam a pfi¢innou souvislost. Zde uZ je vyznam a kauzalita
dana do urcité miry teorii.“ (Prochaska, Norcross, 1999, s. 42) Na rozdil od

predvédomych, jsou nevédomé obsahy v psychoanalyze definovany tim, Ze nejsou
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dostupné ,,zadnym védomym aktem self” (Perls, Hefferline, Goodman, 2004, s. 57).
Pojem nevédomi je podfizen metodé, ktera ji pojima jako dimenzi, jez je pro védomi
nepochopitelnda, nepouzijeme-li psychoanalytické, tedy kauzalné vysvétlovaci
techniky. Teprve za pomoci osoby kompetentniho analytika, vstoupivsiho do
subjektivniho svéta pacienta, Ize u€init z pdvodné nezndmého znamé.

Z dosud feCeného vyplyva, Ze Freudovo pojeti védomi a jeho role ve
fenomenalnim svété jedince je silné spjato s jazykem: resp. proces zvySovani védomi
probiha jako rostouci mira schopnosti kauzalné vyjasnit vlastni minulé i aktualni
jednéani (at uz mame na mysli osobu pacienta &i analytika). Ze je tento postoj stale
Zivy doklada i PonéSického komentéf: ,,Sigmund Freud poukazal na fakt, Ze nés vice
ovliviiuje nevédomi nezli naSe védomeé pohnutky (coz potvrzuje i moderni
psychoneurobiologie; vSe jiz pfedem rozhodne na$ limbicky systém, jenZz nam to
signalizuje prostfednictvim citd, dle kterych se pak fidime a teprve poté si vSe
oddvodnujeme, domnivajice se, Ze jsme ve svém chovani svobodni a rozumni.(...) je
to v prvé fadé naSe fec, jeZz dava nasSim zazitkim se svétem nazvy, tj. zvédomuje je."
(Ponésicky, 2003, s. 18)

Aby tedy mohlo zvédomovani probihat systematicky, potfebujeme nutné
néjakou teorii (v tomto pfipadé psychoanalyzu), jez by nadm srozumitelné a
konzistentn& prekladala procesy a fakta nevédomi do jazyka védomi.'® Jakykoli
védomy fenomén je v tomto smyslu nutné fenoménem verbalizovanym. V pfipadé
psychoanalyzy je zde rozumova ¢innost analytika a pacienta nutnym predpokladem
pro ziskani vysSiho stupné védomi na Ukor nevédomi. ,Rozbor téchto vyznamd,
prostfednictvim nichZz se ¢lovék orientuje v rdmci svého projektu &i zplasobu své
libidindzni realizace, neponechava psychoanalyza na svévoli analyzovaného, nybrz
vyZaduje nezaujaté poodstoupeni umoZznujici objektivni deSifrovani.“ (Hlavinka, 2008,
S. 66)

¥ Vtomto bodu se vychodiska psychoanalyzy zasadné rozchazeji s principy fenomenologicky

orientovanych pfistupt (napf. humanistické &i existencialni sméry), usilujicich o aplikaci Heideggerova
mysleni, ¢i Husserlovy metody do psychoterapie. Pfesto nelze popfit urcité podobnosti metod ,volného

asociovani“ a ,fenomenologické redukce”. (Varghese, 1988)
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Psychodynamicky orientované terapeutické sméry védomé navazovaly na
Freuda v pfedpokladu existence nevédomi a jeho vyznamného podilu na Zzivoté
jedince, stejné jako v presvédcCeni, Zze pomoci terapeutické intervence lze mentalni
nevédomy material klienta vyuzit k jeho prospéchu. Toto vyuziti ma spocivat
pfedevSim v poznani onéch skrytych, neuvédomovanych obsahu, impulzi apod.
~Psychodynamicky orientovani terapeuti jsou pfesvédceni, Zze pokud jedinec rozkryje
a uveédomi si své niterné motivy ¢i konflikty, nau¢i se s nimi efektivnéji nakladat a to
mu také umozni Iépe zvladat osobni zivot.* (Kunes$, 2009, s. 26-27) Takto obecné
definované psychodynamické sméfovani je identické s principy Freudovy
psychoanalyzy. (Podivame-li se vSak blize na jednotlivé proudy, zjistime, Ze, pfes
fadu nespornych spole¢nych bodd®, existuji neptekonatelné rozpory.)

Jednou z hlavnich pfi¢in proslulé hereze C. G. Junga je jeho, od Freuda
odliSné, Sirsi pojeti nevédomi a na to navazujici jiny zpusob zachazeni s projevy,
jimiz k nam nevédomi promlouva. ,Jung byl pfi odhalovani vyznamu objevujicich se
ve snech pacientl opatrnéjSi — podobné jako psychoanalytici také on predpokladal,
Ze urcité obrazy z nevédomi Ize prelozit do konkrétnich sdéleni, avSak na rozdil od
nich se domnival, Ze terapeut muze porozumét vyznamu téchto obrazl pouze
s pacientovym pfispénim.“ (Kune$, 2009, s. 31) Proto Jung vyuZival metody
amplifikace a nikoli ,pfekladu” (jak jej navrhl Freud). Nutno podotknout, Zze
v souCasném psychoanalytickém diskursu, napfiklad vztahové psychoanalyze, je
pfitomen poZadavek po pacientové potvrzeni spravnosti vykladu daného snu Ci

obecné jakékoli interpretace (viz Ponésicky).**

% Naptiklad jiz zminény vyznam nevédomi a moZnost do né&j metodicky, odborné intervenovat,
vyuzivani snu a fantazii pacienta, pojem projekce, prace s pfenosem, zvySeni védomi jako hlavni cil
terapie a na to navazujici zména osobnosti jako podminka dlouhodobéjSiho terapeutického efektu.

L Takova psychoanalyticka interpretace, kterd by $la zcela mimo pacientovo potencialni védomi,
takze by ji musel uvéfit bez jakéhokoli zdivodnéni, by byla naprosto bezcenna. Interpretace
poskytované v analyze jsou predbézné hypotézy o tom, co se odehrava v pacientové mysli, nebo mezi
pacientem a analytikem. Jsou zaloZzeny na pacientové chovani a slovech a jsou vyhodnocovany ve

svétle pacientovych reakci.” (Borossa a kol., 2002, s. 11)
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Osobni nevédomi v Jungové podani neni jen rezervoarem prani a tuzeb, které
do né&j uklidily obranné mechanismy. Potencial osobniho nevédomi pro jedinciyv Zivot,
stejné jako metody, diky nimZz muzZe do nevédomi dany jedinec pronikat, jsou, na
rozdil od Freudova pojeti, mnohem SirSi. ,Jung totiz chipal nevédomi v ponékud
SirSim slova smyslu: zatimco pro Freuda bylo nevédomi jakymsi skladiStém
nenaplnénych (détskych) pfani a emoci, Jung povazoval nevédomi za obrovsky balik
vSeho, co vime a na co pravé nemyslime; co jsme si kdy uvédomovali a pak zase
zapomneéli; co jsme kdysi bezdécné vnimali; a dokonce i vSeho budouciho, co v nas
teprve kli¢i." (Kunes, 2009, s. 31)

Drapela si vS§ima podobnosti Jungova osobniho nevédomi a Freudova pojeti
podvédomi, a to diky shodnym podminkam, za nichz se stavaji pro védomi daného
subjektu pfistupné. ,Osobni nevédomi jedinec nedédi z minulosti, nybrz je ziskava.
Vynofuje se z citu, mySlenek a interpersondlnich zazitku, které byly zapomenuty,
vytésnény, potlaeny nebo néjakym jinym zplasobem zmizely z védomi. Jungovy
(1966b) vlastni poznadmky velice pfipodobriuji osobni nevédomi Freudovu
pfedvédomi.” (Drapela, 2001, s. 36)

Obdobné i Mindell predpoklada existenci nevédomi, které neni mozné
zvédomit pfimo, tedy to, které na sebe nechava upozorfiovat zprostfedkované
pomoci sni a predstav. Jakozto jejich puvodce pak zustava trvale mimo oblast
naseho védomi. Sny zobrazuji télesné procesy, jez v danou chvili probihaji. Tento
pfedpoklad dovoluje jejich interpretaci, jeZz je vyuzivana k odhaleni vyznamu
télesnych problém( — Unavy, bolesti atd. ,Télo je pod tlakem snového svéta a sny
tésné souviseji s jeho problémy. Analyza je Casto vyreSi pfimo a sen dokaze uvolnit
mentalni napéti (a tim nepfimo i napéti fyzické).” (Mindell, 1993, s. 145-146)
Pfinejmensim v z&kladnich charakteristikach se tak Mindellovo zachazeni
s nevédomim a jeho snovym vyjadfenim podob& psychoanalytickému modelu a
kromé& nauk Vychodnich tradic, jeZ jsme jiz zminili, nezapfe silny vliv Jungovych
archetypu. V procesualni terapii je vSak psychoanalyticka technika pouze jednou
z moznych cest k ne plné védomym obsahim a tendencim. Neni zde postulovana

vrstva lidského prozivani, kter4 je pro zakouSejici subjekt poznatelnd, resp.
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“vyznamotvornd" pouze za predpokladu adekvatnich interpretaci opirajicich se o
teoreticky ramec.

PFedpoklad o nutnosti uzit rozumové — interpretacni ¢i vykladové techniky pro
pochopeni vlastniho nevédomi odmita také Chlumsky. ,MiZeme si napfiklad
uvédomovat naladové ,podhoubi” pfedstavové ,hry” ve vlastni mysli, nebo mentalné
zachytit pamétové stopy odeznivajiciho prozivani, a diky tomuto postfehovani
porozumét nékterym vlastnim zpravidla nezjevnym motivim.“ (Chlumsky, 2007, s. 21)
Zde vsak, dle Chlumského, cesta do nevédomi prostfednictvim “pouhého” pozorovani
obsaht vlastni mysli zdaleka nekon¢i. Ovlivnén zminénymi naukami Vychodu
zachazi v predpokladu moZznosti objevovani dosud nepoznanych mist vlastni mysli
mnohem dal, nez se ve vétSiné psychologickych systémech Zapadu predpoklada.
,Dalo by se fici, Ze tato naSe opakujici se introspektivni prace si ,vyfizuje 0cty’
s nevédomim. Cim hloubéji se takovouto introspekci dostavame (...), tim vice se jako
védomy subjekt oproStujeme od naSi vnitfni svazanosti s nevédomim, které se pravée
ve stavech védomi, vjeho obsazich projevuje. Za pfiznivého prabéhu tak duSe
(psychika) sama sebe ,ociStuje” od obsah( vnucujicich se z nevédomi, duSe
prosvétluje svym védomim vlastni nevédomi. Mohli bychom to nazvat procesem
obecného sebeobjevovani na rozdil od napf. freudovsky specialni psychoanalyzy,
nebo jungovsky specialni analytické psychologie apod. Pokud se timto postupem
podafi odreagovat vSechen obsahové energeticky potencial psychického nevédomi,
dosahuje se absolutné Cdistého nepfedmétného, tj. bezobsazného védomi.”
(Chlumsky, 2009, s. 102) V postulovani moznosti dosahnout totalniho
bezezbytkového poznani puvodné nevédomého mentalniho materidlu, a tudiz
absolutniho ovladnuti mentalniho prostoru svétlem védomi se tak Chlumsky shoduje

s Jungem ¢i tfeba Buddhou.
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2.3. Psychoterapeuticka interakce

V nasledujicich podkapitolach budeme prezentovat metadovednosti a jejich
misto v psychoterapeutické situaci v tom smyslu, v jakém je pojimal Freud.
Pochopeni této problematiky se neobejde bez - alespori ramcového - popisu
metodologie Freudovy psychoanalytické terapie. V podkapitolach vénujicich se
pfenosu a protipfenosu poukazujeme na konsekvence metodologickych vychodisek v
praktickém pfistupu k pacientovi. Pochopeni psychoanalytického pfistupu k pfenosu
a protipfenosu povaZzujeme za nepostradatelné pro porozuméni narokim na chovani
analytika v terapeutické situaci a jeho osobnostni kvality - metadovednosti. To jsou

davody, pro¢ se témto fenoménum vénujeme podrobnéji.

2.3.1. Metodologické vychodiska a jejich historické pozadi

Dana psychoterapeuticka teorie mize prispét ke komplexni deskripci zakladni
pudy kazdého vztahu terapeut - klient do té miry, s jakou z ni védomé vychazi a
Cerpad. Zajem o ni zapocal klinickou praxi a vznikem psychoanalytické teorie
Sigmunda Freuda, a to i pfesto, Ze, podle nékterych autorl, Freud koncipoval principy
psychoterapeutické situace jako konkretizaci predevsim technickych momentu
psychoanalytické teorie. (Blanck, Blanck, 1992, s. 66) Dovolime si tvrdit, Zze snad
vSechny psychoterapeutické pristupy, at se k Freudovi hlasi, Ci ne, se s jeho
vychodisky musely néjak vypofadat. Tak silny vliv na mySleni o lidské mysli
pokladame za dostate¢ny duvod pro to, abychom vtéto praci vénovali pravé
Freudovu pfistupu tolik prostoru.

Stephen Mitchell vnima vyvoj psychoanalyzy jako postupny a ¢asto bolestivy
posun od jednoosobnostniho k viceosobnostnimu modelu psychoterapeutické
situace. Co tim méa na mysli? Casto programové prehlizena interaktivni povaha
terapie a dusledky, které zni plynou, branily ortodoxné zaloZzenym analytikim
v opusténi od urcitych dogmat. Které to jsou a odkud se vzala?

Odpovéd na tyto otadzky lze najit v metodologii védeckého diskursu prelomu
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devatenactého a dvacatého stoleti a ve Freudové snaze o exaktnost, ktera by
poskytla jeho teorii za¢lenéni mezi védecké discipliny. V pracich Lidské srdce a
Psychoanalyza a nabozZenstvi shrnuje Erich Fromm metodologicky diskurs, z néhoz
vzeslo - a zaroven se z&asti emancipovalo - Freudovo mysleni. ,Freud své zakladni
objevy koncipoval v ramci urciteho filosofického referenéniho systému, a to
mechanického materialismu béZzného na poc¢éatku tohoto stoleti vétSiné pfirodovédca.”
(Fromm, 1996, s. 9) Akademick& psychologie ve snaze pfiblizit se tehdy vladnoucim
idedlim metodologie pfirodnich véd prevzala metody méfeni a vazeni, coz mélo za
nasledek zna¢nou redukci jejiho pfedmétu zkoumani. Akademicka psychologie se tak
zajimala pfedevsSim ,,0 mechanismy, utvafeni reakci a instinkty, ale ne o bytostné
lidské fenomény, jako je laska, rozum, svédomi, hodnoty.” (Fromm, 2003, s. 16)

Radikélni behaviorismus, rozmahajici se na po¢atku dvacatého stoleti, odmital
introspekci jako nevédeckou metodu a mysl povazoval za ,Cernou skfinku“, do niz
védecké pfistupy nemaji pfistup. Misto lidské mysli bylo zkoumano chovani, resp.
,objektivné pozorovatelna fakta“ (Plhakova, 2007, s. 20). Mentalni fenomény a
fenomenologické metody mély byt vykadzany ztehdejSiho psychologického
paradigmatu. (Borossa a kol., 2002, s. 11) Tim byl do teorie o lidské psychice
implantovan dobovy objektivisticky pfedsudek, Ze ma-li byt jakykoli poznatek
védeckym, musi badatel zistat mimo pozorovany jev.

V takovémto ovzdusi byla pro zakladatele psychoanalyzy myslenka, Ze by se
analytik vzdy podilel na vzniku a charakteru vztahovych jevu, nepfipustnd, nebot’ by
to znamenalo diskreditovani jeho védeckosti. ,Pokud méla byt psychoanalyza véda,
bylo nutné, aby analytik zastal mimo pole svého zkoumani, tedy pacientovy mysli.”
(Mitchell, 2002, s. 23) To byla, podle Mitchellova minéni, jedna z pfi¢in vzniku
pozadavku na pfisnou emocionalni ne-angaZzovanost analytika. Podobné se vyjadfuje
i Yalom: ,Tedy, podle Freudova minéni, pokud se terapeuti pacientim oteviou a
zapoji se do normalni komunikace, obétuji objektivitu, a tudiz i efektivitu.” (Yalom,
2006, s. 418)

DalSim historickym duvodem pro stanoveni postulatu nezucastnéného
pozorovani je Freudova snaha distancovat se od miry manipulace, jez byla ¢asto
vycCitana jim tolik obdivovanému uciteli Charcotovi. "Na viné” byla hypndza, jejiz hojné
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terapeutické vyuzivani stdlo u zrodu psychoanalyzy. JakoZto prostiedek silné
sugesce byla v naprostém rozporu s postulatem neovliviiovani objektu zkoumani.
ProtoZe Freud prezentoval psychoanalyzu jako 1éEbu, ktera ma zvySovat pacientovu
autonomii, nikoli sugestivné vnucovat jakékoli instrukce, vyklady, ¢&i postoje,
rezignoval na vyuZivani hypnézy k terapeutickym uc€elim a nahradil ji ne tolik
kontroverzni metodou interpretace. Od té doby ma& analytikova participace dle
pravidel Freudovy psychoanalyzy spocivat pouze v interpretaci, tedy v odborném
pfekladu nevédomého materialu do védomi pacienta. ,Tam, kde hypnoza pfidavala
ovliviiovani, jej psychoanalyza odstranovala; tam, kde hypn6éza smérovala a
tvarovala, psychoanalyza osvobozovala a uvolfiovala.” (Mitchell, 2002, s. 24) Citova
Gcast analytika kontaminuje zkoumany materidl — mysl pacienta, ¢imz je ohroZzovana
nutn& objektivita Iékafe jakozto nezlUCastnéného pozorovatele. To, co je pro cile 1éCby
dalezité, tedy neni a nema byt analytikova osobnost, nybrz jeho schopnost
interpretovat. Takto mél byt chranén pacient jakékoli manipulace ze strany analytika.
PfesvédCeni o moznosti takového pristupu (,nezucastnéného pozorovatele”)
pojmenoval Mitchell jako ,mytus generického analytika“. ,Pokud ma v prabéhu
analytického procesu dojit u pacienta k uvolnéni dfive vytésfiovaného materialu
pomoci interpretace, nesmi zaleZet na osobnostnich charakteristikach, subjektivité a
zaloZeni analytika. ldedly neutrality, zdrZenlivosti a anonymity — pilife klasické
techniky — posiluji tento mytus tim, Ze analytikovi zdanlivé umozniuji, aby vlastné
nebyl v situaci pfitomny a viditelny.“ (Mitchell, 2002, s. 28)

Nedostatek odvahy pfijmout odpovédnost za nevyhnutelnou participaci
analytikovy osobnosti na vSem, co se v klinické praxi déje, je dle Mitchella tfetim
ddvodem, pro¢ se v tomto paradigmatu tolik ulpivalo na jednoosobnostnim modelu
terapeutického vztahu: ,klasicka teorie psychoanalytické techniky, jez zddraznuje
neutralitu analytika, odtazity pfistup a neangazovanost, je zdanlivé vytvofena tak, ze
z vlastni libovile popird komplexni konstruktivni/destruktivni potencial analytikovy
participace pfi praci s traumatizovanymi pacienty” (Mitchell, 2002, s. 26 — 27). V tomto
smyslu se vyjadfuje i PonéSicky: ,mnozi analytici dbali az pfiliS Uzkostlivé na
takzvanou abstinenci; to znamena, Ze se chovali co mozna nejvice anonymne, aby se
na zakladé toho projevilo jenom to, co souvisi s pacientem. Tato co nejvétsi ,Cistota”
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psychoanalyzy byla motivovana i snahou po zachovani Cistoty psychoanalytické
teorie i hnuti vibec, nebot se zacali profilovat prvni renegati Freudovy ortodoxni
psychoanalyzy” (PonéSicky, 2003, s. 39).

Podle Vladimira Smékala se Freudovi, na rozdil od Junga, nikdy nepodafilo
zcela vymanit z principa pozitivistické metodologie 19. stoleti. (Jung, 1993, s. 8) Jeji
vliv na podobu Freudova modelu psychoterapeutické situace miZzeme v souladu s
vySe uvedenym shrnout slovy Jay R. Greenberga, ktery metafory ,rovnomérné
vyvazené pozornosti’, ,,Cistého platna” ¢i ,,odrazejiciho zrcadla” (o nichz jesté
pojedname) vnima jako pfimy dusledek dogmat ,.externality”, ,,objektivity” a
,,nestrannosti analytika-pozorovatele” (in Mitchell, Aron, 2004, s. 182 - 183). Jak se v
Klinické praxi projevovalo popirani interakénosti psychoterapeutického vztahu si nyni

ukéZeme na tolik diskutovaném fenoménu pfenosu.??

2.3.2. Pfenos

Freud chape pfenos jako jev, ktery spocCiva vtom, Ze ,pacient prenesl na
lékafe intenzivni nézné pocity, k nimz ho neopraviiuje ani |ékafovo chovani, ani
vztah, ktery se v prabéhu terapie vyvinul* (Freud, 1969, s. 311). Citova vielost, jiz
prozivad pacient vi¢i analytikovi, neni dusledkem pacientovy schopnosti navazat
autenticky vztah s druhym ¢&lovékem, nybrz naopak jeji absenci. Citové pouto, které
vznikne ze strany pacienta, nepatfi ve skute¢nosti analytikovi — jeho prace pouze
umoznila jeho obnoveni. ,Minime tim pFfenos urlitych citd na lékafe, protoze
nevéfime, Ze by terapeuticka situace mohla vznik takovych citli ospravedinit. Spis se

domnivame, Ze cela tato citovad pohotovost pochazi odjinud, Ze byla v nemocné jiz

?2 Rozsahly vliv Freudova pfistupu k tomuto fenoménu je neoddiskutovatelny. Doklada jej také potfeba
jinych pfistupd se vacéi Freudové psychoanalyze, a to nejen vtomto bodé, zasadné vymezit.
Nemilosrdnou kritiku Freudova pojeti pfenosu leckdy sou¢asné doprovazi projev uznani na adresu
zakladatele psychoanalyzy. Jako pfiklad citujeme pfedstavitelku existencialistické Skoly. ,Perhaps
most famously, Freud developed his theory of transference to explain the mysterious bond that forms
within the psychoanalytic setting.“ (Davis, 2007, s. 348)
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uchystana predem a pfi analytické |éCbé je pfenesena na osobu lékare.” (Freud,
1969, s. 312) Siroky komentuje Freudovo pojeti pfenosu takto: ,Podkladem prenosu
odehravajiciho se mezi osobami je pozorovani zvladStniho chovani analyzanda vaci
analytikovi. Zaujima k nému postoje a chova k nému city, které se nijak nezdaji
vyvérat z ,vécné” situace vztahu mezi lékafem a pacientem. Pfipominaji reprizu
nékdejsiho poméru k rodiéiim nebo osobam, které vstoupily na jejich misto.” (Siroky,
2001, s. 494)

Ackoli je pfenos aktivni od pocatku terapie, je tfeba se jim podle Freuda
zabyvat predevSim ve chvili, kdy se modifikuje v ,odpor‘. V pfipadé pozitivniho
pFenosu - jenz se vyskytuje Castéji - vznika odpor tim, Ze néklonnost pacienta nabyla
formy, kterd v ném vaci témto citdm aktivovala obranny mechanismus. ,Nepratelské
city se projevuji zpravidla pozdéji nez city béZzné a v pozadi za nimi; jejich sou¢asny
vyskyt dobfe obrazi citovou ambivalenci, kterd vliadne ve vétsSiné nasich davérnych
vztahd k druhym lidem. Nepfatelské city znamenaji citovou vazbu zrovna tak jako city
nézné, podobné jako vzdor predstavuje tutéz zavislost jako posluSnost, i kdyz
s obracenym znaménkem.” (Freud, 1969, s. 312 — 313)

Zatimco negativni emoce jsou pro efektivitu terapie nebezpecné, pozitivni
pFenos terapii vyZivuje. Analytik je tedy vystaven situacim, kdy pacientovi supluje
osoby rodi¢l a jiné autority, coZz vyuziva k procesu zvédomovani psychického
materialu pacientovy osobnosti. Ku prospéchu terapeutického procesu je samoziejmé
pacientovo odhodlani uzdravit se i zajem o psychoanalytickou metodu. Tyto mozneé
motivaéni faktory se vSak svou silou nevyrovnaji pfenosu (Freud, 1996, s. 109).
Pokud udrzujeme analyticky postoj dikladné, maZzeme si byt podle Freuda jisti, Ze
terapeuticky vztah sdm o sobé nevytvari podminky pro vznik autentickych citd, pouze
projeveni citd jiz existujicich, patficich ovSem objektim jinym neZ terapeutovi.
~Psychoanalytick&d kara netvofi pfenos, pouze ho odhaluje, tak jako ostatni, v dusi
skryté déje. V psychoanalyze nejsou vyvolany k Zivotu jen kladné, ale i nepratelské,
odmitavé tendence.” (Siroky, 2001, s. 497)

PFi odhaleni negativniho pfenosu by mél terapeut pacienta citlivé pfesvédcit o
mylném nasmérovani citd z minulosti do pfitomného okamziku. Pokud se toto pfi
|éCbé podafri, stava se prenos ,nejlepSim nastrojem, s jehoZz pomoci lze otevrit i
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nejuzamcengjsi pfihrddky duSevniho Zivota“ (Freud, 1969, s. 313). Rozvine-li se
pfenos do vétSich rozmérq, vtéli se do néj a promlouva skrze néj pavodni neurdza.
Proto vede soudasné jeji vylégeni ke zruseni prenosu. ,Clovék, ktery se stal ve
vztahu k Iékafi normalni a osvobodil se od ucinkd vytésnénych pudovych hnuti,
zUstava takovy i ve svém vlastnim Zzivoté, kdyZz uz se z ného lékaf opét vyradil.”
(Freud, 1969, s. 313)

V paradigmatu klasické psychoanalyzy je tak ,idealnim pfipadem pacient, ktery
je po obdobi intenzivni psychoterapie schopen ukoncit terapeuticky vztah ke svému
analytikovi navzdy; podafilo se mu vyfeSit vétSinu svych problém( z minulosti, naugil
se zvladat sou¢asné i budouci problémy, jeho zavislost na analytikovi splnila svdj ucel
a je mozno ji ukoncit; ani pacient, ani analytik neciti potfebu nebo pfani se po
skon¢ené praci znovu setkat.” (Balint, 1999, s. 237)

Zdaleka nejvétSi vyznam ma prenos u hysterii a nutkavych neurdz, které proto
Freud nazyva prenosovymi. Pfiemz je tfeba stfetu mnoha nesamoziejmych faktord,
aby byl neurotik schopen tematizovat své osobni problémy. ,Vypravi pak o svych
potizich a symptomech, ale také o ni€em jiném. K sdélenim, jakych ma zapotfebi
analyza, se odhodla jen pod podminkou zvlastni citové vazby na lékafe; zmlkl by,
sotvaze by zpozoroval jediného svédka, ktery je mu Ihostejny. Tato sdéleni se totiz
svépravna osoba musi pfed druhymi skryvat, a vzato Sifeji, vSeho, co jako jednotna
osobnost nechce pfiznat ani sobé samému.” (Freud, 1969, s. 17) Tzv. nézny, Ci
pratelsky pfenos se v psychoanalytické praxi neinterpretuje, nybrz zachovava, nebot
je pacientovym nejdilezitéjSim motivacnim faktorem posilujicim sméfovani
k uzdraveni a neupadnutim do nau¢enych mechanisma.

Ne-li podminuje, pak pfenos pfinejmensSim zesiluje terapeuticky efekt. Proto
ma byt analytik dostate€né obezfetny pfi peovani o tento typ citd orientovanych na
jeho osobu. Freud uzavira: ,Clovék je tedy piistupny i z intelektualni stranky obecné
jen tak dalece, jak dalece je schopen libidin6zniho obsazovani objektu, a mame
dobry duvod vidét v mife jeho narcismu hranici jeho ovlivnitelnosti, s kterou musi
pocitat a které se musi obavat i nejlepsi analyticka technika.” (Freud, 1969, s. 314)

Pfenos pozitivni déli Freud na dva druhy: ,...pfenos takovych préatelskych
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anebo néznych citd, jez jsou schopny byt soucésti védomi, a pfenos jejich
pokracovani do sféry nevédomi. U této druhé kategorie citl analyza prokazuje, Ze
pravidelné vychazeji ze sexudalnich zdroja, takZze musime dospét k zavéru, Ze
vSechny naSe v Zivoté zuzitkovatelné citové vztahy sympatie, pratelstvi, divéry apod.
jsou geneticky spojeny se sexualitou a vyvinuly se cestou oslabeni sexualniho cile
z Cisté sexualnich tuzeb, at se nam pfi naSem védomém vnimani sama sebe mohou
zdat jakkoli Cisté a prosté smyslnosti“ (Freud, 1997, s. 307). Pfenos je vzdy
ambivalentni povahy. Konkrétngji feceno, zpravidla pozitivni pfenos vzdy stfidaji
negativni emoce namifené na terapeuta. Oba typy jsou opakovanim minulych vztahu.
.Rozhodujici kus prace musi byt vykonan tim zplsobem, Ze ve vztahu k lékafi v
,pfenosu’, jsou vytvarena nova vydani onéch starych konfliktli, v nichz by ovSem
nemocny chtél zaujmout stejny postoj, jaky zaujal kdysi, ale tim, Ze zaangaZujeme
vSechny duSevni sily, které jsou u ného k dispozici, donucujeme ho kjinému
rozhodnuti.“ (Freud, 1969, s. 320)

Jak uz bylo fe€eno, vyskyt pfenosu nema puvod v analytické metodé, ale
.,musime je pfipsat neur6ze samotné“ (Freud, 1997, s. 304). ProtoZe je pfenos
soucasti kazdého vztahu v IéEbé neurotika, mizZzeme z feCeného vyvodit, Ze se u
kazdého neurotika béhem terapie dfive ¢i pozdéji vyvine. Pfenos je tedy ,uméle
vyvolana choroba”, do niz je soustfedéno libido pacienta, v€etné skutecnych
pacientovych intrapsychickych konfliktl. Analytik je v dany moment objektem, do
néhoz pacient projektuje vyznamy jinych ,realnych objektd libida”. Zasadni rozdil
mezi situaci v bézném zivoté pacienta a interakci s analytikem spociva v tom, ze
pfenosova hnuti zde mohou byt analytikem pozvednuty na védomou Udroven, a tak
byti ,k dispozici pacientovu Ja”. Na rozdil od stadia, kdy jsou pfenosoveé intence
pacientem neuvédomovany, ve fazi piného zvédoméni pomoci vykladu je libidu odhat
jeho novy irealny objekt — osoba analytika.

Pravé proto, Ze je pfenos vniman jako produkt nevédomého vytésnéni libida, je
vyuzit jako bojisté, ve kterém je, za predpokladu dostateCné sugestibility pacienta,
mozno zvitézit nad vytésnénim, coZ se v posledni fazi analytického vztahu projevi
rozpusténim prenosu: v zavéru analytické IéCby musi byt i on sdm odbouran, a
jestlize se nyni Uspéch dostavi nebo jestlize se udrzi, pak nespociva na sugesci,
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nybrz na prekonéni vnitfnich odporu, kterého bylo pomoci pfenosu dosaZzeno, na

vnitini zméné, kterou se ndm v nemocném podafilo vyvolat® (Freud, 1969, s. 319).

2.3.3. Analytikovo vedeni terapie a jeho osobnostni kvality

Zpusob, jakym je ve Freudové psychoanalytickém paradigmatu pojiman
pfenos, spolu s metodologickymi premisami zminénymi vySe, s sebou nese urcité
konsekvence v konkrétnich doporucenich ohledné chovani terapeuta. Analyticky
postup vytvofeny Sigmundem Freudem mél dle jeho proklamaci vést ke shodnym a
opakovatelnym pozorovanim. Zobecnénim vysledkl téchto pozorovani méla
vzniknout verifikovatelna védeckd teorie mysli, ontogenetického vyvoje,
psychopatologie, popfipadé védecky fundované léCby. V souladu stim méli byt
analytikové béhem sezeni ,objektivni a nezaujati“ (Aron, 2006, s. 239). Analytikovo
védomi meélo byt ,analytickym nastrojem” zbavenym vSech zkreslujicich vlivl
individuélnich rysd. Pokud by se totiz pfipustil vliv nepfedvidatelnych, nebo
neuchopitelnych proménnych, ohrozovalo by to tolik vyZadovanou reliabilitu. ,Kdyz
vnesli analytici svou vlastni osobnost do klinické prace, vysledna zjiSténi nemohla byt
prohldSena za objektivni nebo védecka.” (Aron, 2006, s. 47)

Terapeuticky vztah ma byt veden takovym zpusobem, aby nevyvstaly
podminky pro reélny sexudlni vztah ani na jednom z poéla terapeutické dyady. Spinéni
této podminky dava podle Freuda analytikovi jistotu, Ze objevi-li se béhem analyzy ve
vztahu pacienta vuci jeho osobé sexualni tony, pak nepatfi analytikovi. ,Reéalné
sexualni vztahy mezi pacientem a analytikem jsou vylouCeny, a také jemné&jSi
zpusoby uspokojeni, jako jsou davani prednosti, intimita atd., poskytuje analytik
pouze ve skromné mire." (Freud, 1996, s. 104) JelikoZ je dlvérny pfistup Iékare
prekdzkou k vyfeSeni prenosu, je tfeba zachovavat ur€ity odstup a anonymitu.
Zaroven Freudem nebyly doporucovany silngjSi projevy naklonnosti, vroucnosti a
osobniho pfistupu. ,LékaFf ma byt pro analyzovanou osobu nepruhledny a tak jako
zrcadlo nema ukazovat nic jiného, nez co je ukazano jemu samému.“ (Freud, 1997, s.
319) A dale: ,Chova-li se |ékaf jinak neZ podle tohoto doporuceni ,jeho metoda neni
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metodou té pravé psychoanalyzy” (Freud, 1997, s. 319).

Zaznamena-li analytik pfesto ve svém vlastnim prozivani znamky sexualnich
pohnutek, mél by je mit pod védomou kontrolou tak, aby nezavdaval pfilezitost
k jejich opétovani, tedy k agovani pacienta. PFfistoupit nevédomé na komunikaci
pfenosové povahy predkladanou pacientem by automaticky vedlo k vyuZiti osoby
analytika k uspokojovani nevyzitych sexualnich potfeb, ¢imz by se jen rozvijely
nezralé opakujici se mechanismy z minulosti neurotika. ,Je ocividné, Zze nebezpeci
téchto poméra tykajicich se pfenosu spociva vtom, Ze pacient nerozpozna jejich
povahu a povaZuje je za nové reélné prozitky, a ne za odraz minulosti.“ (Freud, 1996,
s. 105) ZkuSeny analytik naproti tomu odolava pokuSeni nechat se unést pacientovou
vielosti a neumoZnovat mu opakovat osvojené vzorce vic¢i nepfitomnym objektim.
LAnalytik ma za kol zbavovat pokazdé pacienta nebezpeci vyvolavajici iluze, stéle
znovu mu ukazovat, Ze to, co poklada za novy realny zivot, je odrazem minulosti.”
(Freud, 1996, s. 105)

Pfi kazdém sezeni by se mél podle Freuda uvést analytik do stavu
.,sovnomérné se vzndasejici pozornosti“. Tohoto rozpoloZzeni ma docilit uvolnénim
vlastni mysli, kterd neoCekdva a nevyhledava Zadné typy informaci. JednoduSe
feCeno, analytik pouze neselektivné nasloucha pacientovi, aniz by z jeho promluvy
cokoli zvyraziioval, €i naopak vytésfioval. Analytikiv zpusob uchopovani feceného je
oddanim se svému nevédomému materialu coby média pacientovych sdéleni. ,At
nenechava na svou schopnost postfehu puasobit zadné védomé vlivy a plné se
spolehne na svou ,nevédomou pamét”, anebo vyjadfeno zcela technicky: necht
nasloucha a nestara se o to, zda si né¢eho povsimne.” (Freud, 1997, s. 314)

Napadné podobné se pfi charakteristice fluidniho terapeuta vyjadfuje i
Mindellova: ,Neni vazan pfedem stanovenymi ideami a programy ohledné toho, co by
se mélo dit, ale pfizplsobuje se vSemu, co se pravé déje.” (Mindell, 2009, s. 104) Je
neoddiskutovatelné, Ze tato dispozi¢ni kvalita, jiZ Freud vyZaduje od absolventu
psychoanalytického vycviku, neni technické povahy.

Freud navic dodava, Ze ma-li byt analytik schopen takto operovat se svym
nevédomim, musi byt prost jakéhokoli odporu. Pfi deskripci modelového fungovani
analytikovy mysli v aktu recepce subjektivniho svéta pacienta — pfedevsim pak jeho
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nevédomi — si Freud pomaha slavnou analogii s telefonnim sluchatkem. ,Tak jako
analyzovany clovék méa sdélit vSechno, na co pfijde pfi svém sebepozorovani,
pfiemZ ma pozastavit vSechny logické a afektivni namitky, jeZ se snaZzi jej pfimét
k tomu, aby provedl vybér, ma se Iékar uvest do takového stavu, Ze bude vSechno, co
mu bude sdéleno, vyuzivat pro ucCely vykladu a poznani skrytého nevédomi, aniz by
nahradil vybér, jehoz se pacient vzdal, svou vlastni cenzurou: ma obratit k davajicimu
nevédomi pacienta své vlastni nevédomi jako pfijimajici organ, ma se zameéfit na
analyzovanou osobu tak, jako je sluchétko telefonu, jimz naslouchame, nastaveno na
sluchatko, jimz se hovofi.” (Freud, 1997, s. 317). Spliuje-li analytikova mysl tato
kritéria, muze pak zpétné rekonstruovat obsah pacientovych slov. Neselektivni, tedy
totalni otevienost analytikovy mysli vici pacientovi rozhodné neni néco, co by se dalo
zaradit do kategorie technickych dovednosti. Zde tedy nalézame presvédcivy doklad
Freudova védomého zajmu o hlubsi vrstvy analytikova terapeutického uméni.

Absence autocenzury pfi vnimani pacienta ma byt dosaZitelna prdbé&znou
.psychoanalytickou ocistou”, jejimz cilem je zvédomovani nevédomého materiélu,
ktery potencialné ohroZuje nezkreslené pfijimani pacientovych aktu. Aby se analytik
nezanaSel nevédomymi nedistotami, mél by se jednou za pét let nechat znovu
analyzovat zkuSenéjSim kolegou. Krom toho se predpoklada, Zze na své osobnosti
pracuje prabézné sebeanalyzou. Hlavnim davodem pravidelné sebeanalyzy je
kultivace mysli tak, aby bylo prosté nevédomych mist, a tudiZ i selektivity v prabéhu
sezeni.”® Bez této sebekdzné navic nelze predpokladat poZadovanou |ékafovu
pfevahu nad pacientem, ktery musi €asto plnit funkci vychovatele, ucitele, ¢i obecné
feCeno vzoru. ,ldealni analytik by tedy byla kompletné analyzovana osoba, ktera
vyfeSila vSechny své konflikty a v zasadé by byla naprosto oteviena pfijeti jakychkoli
konfliktnich pocitu klienta, aniz by je musela popirat nebo se jim vyhybat.” (Schwartz,
2003, s. 135)

Freud si byl ovSem védom, Ze se to ne vzdy dafi. ,Je nepopiratelné, Ze

analytikové nedosahli ve své vlastni osobnosti vzdy oné miry psychické normélnosti,

2V psychoanalytické literatufe je, dle A. M. Brennera, dosud silné zakofenéno presvédéeni o

dalezitosti analytického vycviku coby ,esencialniho aspektu rozvoje analytika“. (Brenner, 2006)
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k niZz chté&ji vychovat své pacienty.” (Freud, 1998, s. 80) Z vySe feCeného vyplyva, Ze
neni-li podle Freuda analytik dostateCné uvolnény, nejsou splnény nutné predpoklady
pro adekvatni recepci pacientovych akci. Zaroven plati, Ze vyvola-li cokoli v prabéhu
terapeutického procesu na analytikové strané intence cenzurovani, je tato uvolnénost
ohroZena. Joseph Schwartz k tomu poznamenéava: ,pocity, jez se mohou probudit
v analytikovi, kdyZ nasloucha pacientovi, kdyZ vnima to, co pacient fika, a vstiebava
to, jsou velice silné a nékdy také zneklidiujici. Existovaly tedy obavy, Ze analytik
bude nahrazovat cenzurou své vlastni pocity, jez skuteCné ma pfi reakci na pacienta”
(Schwartz, 2003, s. 135).

Ackoli tedy Freud tvrdi, Ze tzv. ,slepd mista“ ,diskvalifikuji“ terapeuta,
souCasné prfipousti, Ze ,analyza prakticky zdravého Clovéka zlstane pochopitelné
nedokon¢end. Ten, kdo umi ocenit vysokou hodnotu jejim prostfednictvim ziskaného
poznani sebe sama a zvySeni sebeovladani, bude potom v analytickém zkoumani
své vlastni osoby pokraovat formou sebeanalyzy a rad se vyrovna stim, Ze musi
oCekavat, Ze bude uvniti i vné sebe stéle nachazet néco nového" (Freud, 1997, s.
318). Pozadavek zrcadlovitosti, neprahlednosti, neselektivity, jsou proto principialné
nedosazitelné. ProtoZze se pod vlivem novych zkuSenosti v prabéhu svého Zivota
analytik neustale méni, jeho totalni sebepoznéani je nedosazitelnou metou — stejné tak

jako metou, o niz je tfeba neustéle usilovat.

2.3.4. Protip fenos

V psychoterapeutické problematice obecné se protipfenosem zpravidla mysli
pfitomnost emoci psychoterapeuta pocitovanych vi¢i klientovi. Problematiku
protipienosu vymezuje velmi jednoduse Siroky. Dle ngj se jedna o rozsifeni teorii a
Uvah o prenosu na ,oba &leny terapeutického vztahu* (Siroky, 2001). V klasické
psychoanalyze je protipfenos povaZzovan za dusledek analytikovy nedofeSené
minulosti, ktera v analytickém vztahu c¢&ini analytika neschopnym na pacienta
adekvatné reagovat (vtomto kontextu to znamena absenci selekce jakychkoli
informaci a s tim souvisejici ne-uvolnénost a ne-zrcadlovité odraZeni pacientovych
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reakci). Zde uvadime nékolik komentara k pfistupu Sigmunda Freuda, resp. klasické
psychoanalyzy vugci protipfenosovym jevim vyskytujicim se béhem sezeni:

Blanckovi: ,Terapeut musi mit ndhled na zapletky a prekazky, které mu kladou
jeho vlastni potfeby a tak je dostupny pro pacientovy produkce. V opa¢ném pfipadé
terapeut bude sledovat vlastni inklinace.” (Blanck, Blanck, 1992, s. 86)

Saic: ,V klasickém pojeti psychoanalyzy byly silné pocity analytika vuci
pacientovi povazovany za pirekéazku terapie. Takové pocity oznacil Sigmund Freud za
protipfenosové ve smyslu preneseni pocitd z minulosti analytika do analytické
situace, a tim interferujici s Ié€bou pacienta.” (Saic, 2005, s. 83)

Aron: ,Klasicti analytici méli poskytovat vhled v podobé verbalni interpretace,
zatimco pacient mél pfedevsim asociovat a hovofit. To vSe se mélo uskutecriovat bez
vzajemného vlivu jejich osobnosti. Tento pfistup tak podle nékterych interpretd Cinil
cézuru mezi slovy a ¢iny“ (Aron, 2006, s. 239 - 240).

Diky Freudové predpokladu mozZnosti terapeutické interakce jakoZto pro
védomi analytika pfehledného pole a poZadavku absence analytikova nevédomého
podileni se na pocitech pacienta, bylo k vielym sympatiim ¢i antipatiim v procesu
terapeutického vztahu pfistupovano apriori jako k pfenosu. Teoreticky zajem o pfenos
tak na zacatku vyvoje psychoanalyzy naprosto zastinil problematiku pocitl na strané
analytika. ,Jednotlivi analytikové se vétSinou vyporadavali s vasni, kterou pfipadné
pocitovali k pacientim, tajné a v soukromi, ¢asto se silnymi pocity studu (...) Nebo
jesté hdre dochazelo k tomu, Ze byly podobné zazitky s ,takovymi pacientkami’, o
nichz se zminoval Freud, disociovany, projikovany a potom patologizovany pomoci
diagnostického zavéru, Ze pacientka byla obzvlasté sviudna a duSevné narusena.”
(Mitchell, 2002, s. 27)

Dusledné prejimani Freudem propagovaného krajné rezervovaného stylu
prace tak analytikovi ¢asto poskytovalo domnélou jistotu, Ze pfiCina neuspéchu lezi
vzdy na strané pacienta (coz jak ukazeme, nebyl problém pouze v pripadé
Freudovych soucasnikl). ,V tomto modelu je analytikovi uréena privilegovana role
subjektu-ucitele, zatimco pacient se ocitéa v postaveni objektu-Zaka. Analytik je diky
svému teoretickému a metodickému vybaveni apriori védouci, pacient je objektem
aplikace lé¢ebnych metod. Analytik si ma podle puvodni Freudovy zdsady zachovat
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v pribéhu analyzy chladny odstup chirurga, kdeZto od pacienta se ocekava, Ze
pomoci volné asociace ,dozna neprijemné pravdy’, které dosud vytésnoval ze svého
védomi.“ (Stary, 1991, s. 172) V pfipadé pacientovy nespokojenosti, odporu a
namitek tak nebyla ,slepa mista“ hledana na strané dobfe vySkoleného analytika, coz
pro pacienta znamenalo velmi malou moZzZnost branit se pfipadné analytikové
neschopnosti, nedostatku empatie, prkennému vystupovani ¢i nesmysinym
vyvozovanim. V ramci takoveéhoto pfistupu mohou byt jeho namitky vzdy vysvétleny
jako ,odpor proti odhaleni odporu®; ,jsou to odpory nejen proti uvédoméni obsahu
oblasti Ono, nybrz i proti analyze viibec a tim i proti vylé¢eni“ (Freud, 1998, s. 73).

Jak jsme jiz konstatovali, vzorem a vychodiskem klasické psychoanalyzy ,byl
ideal objektivni pfirodovédecké techniky a metody, pro kterou se musela jevit
konkrétni osobnost psychoanalytika jako zaménitelna. Stabilnim faktorem Ci
neproménnou veliginou byla metoda® (Siroky, 2001, s. 502) Ideal psychoanalytika a
to, v&em se mél liSit od téch, ktefi neprosli psychoanalytickym vycvikem, méla byt
pravé jeho ,neprdhlednost’. Analytik dikladné analyzovany nechava svou osobnost
pfi praci uzavorkovanu (ze zacatku i teorii) a vlastni vnimani pacientova subjektivniho
svéta nezandsi vlastni subjektivitou. Néktefi komentatofi Freudova dila proto povaZzuji
ranou fazi psychoanalyzy jako obdobi, v némz bylo téma protipfenosu ,tabu“ (Hayes
et al., 2011). ,Zahanbuijici“ pozici analytika, jenZ proZival protipfenosové pohnutky,
metaforicky vystihl A. Zachrisson, podle néhoz mohl byt tento analytik vniman
podobné jako €lovék, ktery hodla uklizet domy ostatnich, ackoli nema uklizeno ve
vlastnim domé. (Zachrisson, 2009)

Navzdory feCenému vSak nelze pochybovat o tom, Ze i sam zakladatel
psychoanalyzy v klinické praxi silné uzival silu své osobnosti. Vlastni teoretické
premisy, ackoli jej v praxi dozajista silné ovlivhovaly, nelze sméSovat s jeho
osobnostnimi kvalitami a metadovednostmi, které pasobily na jeho pacienty. ,Freud
svUj léCebny Uspéch zcela pfipsal své technice abreakce, uvolnéni a odreagovani
jistych Skodlivych pfani a myslenek. Nicméné zkouma-li ¢lovék Freudovy zépisky, je
zaskoc€en velkym mnozstvim jeho dalSich terapeutickych aktivit.(...) Nepochybuiji, Zze
Freudovy pfisady byly silnymi intervencemi. Vyradit je z teorie znamena pohravat si s
omylem.” (Yalom, 2006, s. 12)
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Ve zpusobu Freudovy klinické prace tak lze najit pfitomnost ,pfisypavek”, o
kterych explicitné nepojednava, pficemz Ize z jeho mysSleni usuzovat na to, ze je
zifejmé nepovazoval za podporujici, ba dokonce nezbytné pro terapeuticky efekt:
.»-..pfi svém hodnoceni terapeutickych mechanism( Freud moZna prehlédl dulezitost
setkani pacienta a terapeuta. Terapeutickou zménu pfipisoval vyluéné hypnotické
sugesci a interpretacni préci, ktera umoznuje ,abreakci” a uvolnéni ,,zaduSené
emoce”. Pfesto si povSimnéte povahy Freudovych terapeutickych zasaht, které
popisuje ve svych kazuistikach. Pravidelné délal nékterym svym pacientkam masaz a
v jednom uryvku vyjadfil své roz€arovani nad tim, Ze by menstruacni cyklus pacientky
mohl masaz toho dne znemoznit. Pfi jinych pfileZitostech ,se odvazné vrha” (abych
pouzil Buberlv vyraz) do Zivota pacientky tim, Ze hovofi se ¢leny rodiny a Ze
vyjasnuje pacientCiny finan¢ni a manzelské vyhlidky.” (Yalom, 2006, s. 410-411)
Z citovaného uryvku je patrna fascinace existencialniho psychoterapeuta Freudovym
terapeutickym zapalem. Teoretické Uvahy a praxe otce psychoanalyzy tedy nemusi
byt zdaleka kongruentni. Yalomovo “usvédCovani Freuda z poruSovani jim
samotnym deklarovanych terapeutickych zasad vSak zde vyzniva jako jednoznacné
pozitivni prvek. Zohlednime-li pravdépodobnou moZznost, Ze Freudovy pacienti se
uzdravovali nejen diky jeho vysoké odbornosti a dodrzovani ur€itych pravidel, zistava
otdzkou, zda se prekracovani zminénych hranic délo ve Freudové pfipadé zamérné.

Provéreni pravdivosti této spekulace vSak nepatfi mezi cile prace.

2.4. Shrnuti

Pfimym vyusténim Freudem proklamovanych metodologickych premis do
terapeutické praxe je analytikovo pfistupovani k problémim terapeutického vztahu
apriori jako k problémim klienta. Probiha-li analyza dle Freudovych predstav,
dodrzuje analytik odstup, majici zaruCit objektivitu jeho interpretaci. Tato ne-
angazovanost ma zaroven chranit pacienta — jeho autonomii - od (nevédomych)

protipfenosovych a manipulaénich tendenci ze strany analytika. Cim méné se
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projevuje analytikovo ja, tim vétSi prostor zdastava pro rozvinuti pacientovych pocitt
patficich jinym osobam nez analytikovi. Postulovand moznost upozadéni subjektivity
analytika umozZfiuje poZadavek, aby analytikovy interpretace pUsobily samy o sobé.
Freud pfiliS zjednoduSené vysvétloval terapeuticky efekt, jenz pfisuzoval vyhradné
odbornosti analytika — tedy jeho korektnim interpretacim a spravné zvladnuté
technice. Tento fakt vysvétluje, pro¢ je Freud napadan, napfiklad ze strany
daseinsanalyzy, za technizujici pfistup k terapeutickému vztahu.

Obecné lze fici, Zze ve Freudové pojeti je zvySovani védomi v pfipadé klienta i
analytika chapano jako proces vedouci k vySSi autonomii jedince. Pohnutky,
tendence, intence a emoce naSeho jednani obycejné nejsou dany naSemu védomi
v absolutni transparentnosti. ProtoZze rozum (mySlenkové procesy) neni zdaleka
jedinou lidskou mohutnosti, jeZ ur€uje jednani subjektu, neni postacujici podminkou
k svobodnému rozhodovani pouze jasnost v mysSleni. Je-li skute¢nym motivem
jednani motiv neuvédomovany, pak na tom cisté rozumové aktivity nemohou nic
zménit. Freud vidi blahodarny efekt analyzy pravé v omezovani vliady nevédomi nad
Zivotem jedince, coZ ma za nasledek omezeni patologickych intrapsychickych,
potazmo interpsychickych konfliktl a rozSifeni moznosti jednani.

Zvédomovani probihajici prostfednictvim psychoanalytické metody v ramci
terapeutické situace vSak neni totoZné s fenomenologickymi metodami zvédomovani,
0 nichZ jsme pojednali vySe, nebot zvédomovani se v tomto pfipadé neobejde bez
interpretaci a je tedy (alespon v urcité mife) produktem &innosti rozumu — at’ jiz jde o
rozum druhé osoby, ¢i, v pfipadé sebeanalyzy, o rozum vlastni. Uvédomovani v
psychoanalytickém smyslu (tedy to, které tematizuje Freud pfedevsim) je aktivitou,
kterd se neobejde bez ucCasti rozumoveé aktivity, pojmového uchopovani a kauzalni
explanace, zatimco védomi ve fenomenologickém smyslu je neverbdlni aktivitou,
jejimz potencialnim materialem je veSkery aktuélni subjektivni (prozivany) svét, tedy i
procesy a obsahy mysleni. Freudlv koncept nevédomi je tak hypotézou, pomahajici
vysvétlit fadu mentalnich jeva.

Dlkazem skuteCnosti, Ze si Freud relevanci urcitych metadovednosti
uvédomoval, je jeho snaha zajistit jejich pfitomnost u analytiki psychoanalytickou
pripravou, a tak minimalizovat ,slepd mista”, kterd by mohla aktivovanim cenzury
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narusovat ,rovhomeérné se vznasejici pozornost”. Splnéni poZzadavku necenzurovani
(alesponn do jisté miry) na strané analytika je tak ve Freudové koncepci teprve
podminkou mozZnosti UspéSné realizace osvojenych technik. Mluvime-li tedy o
prospésnosti, resp. nepostradatelnosti vysoké miry védomi ve vztahu ke
kompetencim psychoanalytika, Ize shrnout, Ze absence ,slepych mist”, je dle Freuda
zarukou cistého neselektivniho odrazeni pacientova pfenosu a nevnaseni specifik
analytikovy osobnosti do pacientovych intrapsychickych konfliktd.

Zéaroven plati, ze Freud tematizuje v souvislosti s psychoterapeutickou situaci
rovnéz pojem uvédomovani (pozornosti) ve smyslu fenomenologickém. Zatimco
v pfipadé mysli pacienta je totiz pfedpokladana fada nevédomych procesu a slepych
mist, na osobu psychoanalytika se kladou ohledné kvalit jeho védomi pomérné
vysoké naroky, a to predevSim v souvislosti s registrovanim (proti)pfenosu a
neselektivitou vnimani. Védomi, které zde nazyvame fenomenologickym, tématizoval
Freud pojmem ,,rovnomérné se vznasejici pozornost”. A je to pravé toto védomi, o
némz hovofi Mindellova jako o fluidni pozornosti. V tomto pripadé jiz tedy Freud
netematizuje védomi ve smyslu odkryti néceho ptuvodné nevédomého. Nehovofi ani
0 ,,vhledu” na zakladé psychoanalytické techniky, nybrz jde o elementarni (fluidni)
pozornost vuci tomu, co se momentalné v terapeutické situaci odehrava. PoZzadavek
neselektivniho akceptovani vSeho, co se v dany moment déje, je tak totozny s
pojmem ,,recyklace” primarnich i sekundarnich procesu v kontextu procesualni
psychologie.

Plati tedy, Ze i Freud, stejné jako napfiklad Yalom ¢&i manzelé Mindellovi,
povazoval urcité ,prisypavky” pro terapeuticky efekt za nezbytné. Metadovednosti
vSak mély byt v psychoanalytické 1é€bé vyuzity nikoli k navazani autentického vztahu,
ale k objektivnim interpretacim. Freudlv pfistup k metadovednostem je tedy
charakteristicky tim, Ze vyzdvihoval jejich specifické druhy a nevénoval se jim tak

systematicky a komplexné jako fada jeho nasledovniku &i existencialni a procesualni

pristupy.
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3. Meze teoretické a technické vybavy terapeuta pro

porozuméni aktualnimu prozivani klienta

Pro€ si psychoterapeuti, narokujici si moznost porozumét klientovi, nemohou
vystacit pouze s teoretickymi znalostmi a technickymi dovednostmi? Pfi hledani
odpovédi na tuto otazku vyuZijeme zkuSenosti a argumentl predevSim
psychoanalyticky a psychodynamicky orientovanych terapeutll. Tyto sméry maji v
oblasti zkouméani podminek a moznosti porozuméni klientovi bezesporu nejbohatsi a
nejbouflivéjsi tradici. Ackoli vychazime z praci metodologicky nereprezentativniho
okruhu psychoterapeutickych systému, zavéry v této kapitole povazujeme za platné
ve vztahu k jakémukoli psychoterapeutickému prfistupu, jehoZ soucésti je predpoklad,
Ze rozumeéni prozivani klienta v pribéhu terapeutické situace je nutnou podminkou

terapeutického efektu.

3.1. Co s protipfenosem v psychoanalytické psychoterapii?

Jiz pfi zbézném pohledu na dé&jiny psychoanalyzy od jejiho zrodu az po
souCasnost je patrny jisty obrat v pohledu nejen na optimalni 1éEbu, nybrz na
samotnou ontologii psychoterapeutické interakce. V dé&jinach psychoanalytické
terapie existuji nepfehlédnutelné zmény v pfedstavé o tom, co se
v psychoterapeutickém procesu déje, co je pro pozitivni efekt v terapeutické situaci
klicové - tedy co by se mélo dit, a co to znamena ve vztahu k narokim na kvality
analytikG. V této kapitole popiSeme urcité tendence ve vyvoji post-freudovského
psychoanalytického a psychodynamického pfistupu k protipfenosu, a to se zvlastnim
zietelem k Uloze metadovednosti, resp. pozornosti psychoterapeuta. Zamérem této
kapitoly neni popsat kompletni dynamiku ve vyvoji psychoanalytické terapie, nybrZ na
pfikladech urcitych trendd poukazat na skutecnost, Ze psychoanalyticky proud se v
terapeutické problematice nevyhnul a, vzhledem ke svym deklarovanym
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psychoterapeutickym cilim, ani nemohl vyhnout z4mu o problematiku

metadovednosti.

3.1.1. Rozmanitost v p Fistupu k protip Fenosu

VySe jsme konstatovali, Zze Freudem byl protipfenos vniman jako negativni jev,
jehoz plsobeni Ize do jisté miry odstranit ddkladnou sebeanalyzou (Siroky, 2001,
501). Fritz Riemann oznacuje za puvodce tohoto ,nedopatfeni“ Freudovu snahu o
,nhadosobni metodu“ a predpoklad, pfevzaty z objektivistické metodologie, Ze by
interpretace mohla fungovat bez Géasti analytikovy osobitosti (Siroky, 2001, s. 502).

Dle Arona pravé nedostatek odvahy pfijmout fakt, Ze svou osobnosti se vzdy
podileji na zménach v prozivani pacientll, utvrzoval analytiky v pfecefovani
lé€ebného vlivu interpretace a tim i v opomijeni negativniho i pozitivniho potencialu
protipfenosu. ,Analytici byli vZdy znepokojovani pouZivanim své osobnosti
k uskute€néni zmény u pacientd. (...) NejenZe jako zaklad zmény Fadili vhled nad
vztah, ale také opomijeli jedine€nou individuélni identitu a povahu analytika. Hodnota
protipfenosu, pozitivni pfispéni subjektivnich reakci analytika a role psychiky
analytika nebyly obecné zaznamenany nebo uznany. Ze vSech téchto duvodu
klasicka teorie podporovala analytiky v tom, aby se spoléhali na interpretace jako na
vyluény nastroj psychoanalytické zmény.“ (Aron, 2006, s. 239 - 240) ProtoZe si vSak
v pribéhu vyvoje psychoanalytické terapie analytici postupné zacinali uvédomovat,
Ze reakce terapeuta na pacienta nelze potlacit, zac¢ali se stale intenzivnéji zabyvat
moznostmi jejich vyu?Ziti.

Zatimco v rdmci klasického modelu je protipfenos ¢asto vniman jako dasledek
existence slepych mist na strané analytika, a je to tudiz néco, k ¢emu by nemélo
dochéazet, u fady Freudovych nasledovnikd neni vyskyt tohoto jevu vniméan jako néco
vyjimecného ¢&i nepatficného, nybrz jako pfirozeny, ba dokonce nutny prvek
analytického procesu. ,Ferenczi dokonce tvrdi, Ze &im vice ma analytik slabych mist,
které vedou k menSim ¢&i vétSim chybam, a jsou poté objeveny a zpracovany ve
vzajemné analyze, tim spiSe bude analyza zaloZzena na realnych zékladech.” (Saic,
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2005, s. 35) Prvniho Ferencziho zminka o moznosti vyuZziti protipfenosu se objevuje
v jeho praci s nazvem ,0n the Technique of Psychoanalysis” z roku 1919. ,Je to
vibec poprvé, kdy je protipfenos zminén jako z hlediska léCby Zadouci nastroj.
Terapeutova ostrazitost by neméla vést k vylou€eni protipfenosu, nybrz prevzeti
kontroly nad nim. Na konci druhé dekady tak Ferenczi ucinil protipfenos soucasti
terapeutického procesu.” (Mészaros, 2004, s. 108) Jak doklada i ve vlastnich
kazuistikach, vhodnym nastrojem k objeveni ,slepych mist“ jsou narézky v pacientové
promluvé. Dlraznym prosazovanim vyuZzivani protipfenosu jako terapeutického
nastroje, ale i pfesvédcenim jeho nutné pfitomnosti v interakci pacient — analytik,
Ferenczi predbé&hl psychoanalyzu své doby o nékolik dekad.

V opozitnim postoji vi¢i Freudovu pfistupu k protipfenosu vSak Ferenczi nestél
osamocen. Podobné jako on pfistupoval k tomuto jevu i Jung. ,Tam, kde Freud
objevoval personalni infantilni vazby mezi Iékafem-otcem a pacientem-ditétem a
,mixtum compositum” skladajici se ze zdravi Iékafe a nemoci pacientovy, spatfuje
Jung na zékladé objevenych alchymistickych paralel slouceninu dvou protikladnych
psychickych prvkd, které tim, Ze se slucCuji, prodélavaji proces promény (a to jak
v 0sobé pacienta, tak i Iékare), nebot podle Jungova presvédceni jen |€kaF, ktery je
sam zranén, dokédZe skutec¢né Iécit.* (Stary, 1991, s. 89) V Jungové pfistupu k
protipfenosu plati stejné pravidlo, jako v pfipadé prenosu. Protipfenos je zde
vysvétlovan jako dasledek absence harmonického vztahu, kterou ma kompenzovat.
Ma-li terapeut napfiklad sexualni fantazie o pacientce, ktera by jej za “normalnich”
okolnosti nepfitahovala, poukazuje to na jeho neuvédomované negativni emoce vaci
ni. ,Nepreji analytikim, aby méli takové fantazie, avSak maji-li je, méli by si je pokud
mozno uvédomit, protoZe je to dulezita informace z jejich nevédomi, Ze jejich lidsky
kontakt s pacientkou neni dobry, Ze je tam naruSeni raportu. Proto analytikovo
nevédomi vyrovhava nedostatek dosti dobrého lidského raportu tim, Zze mu vnuti

fantazii, aby se prekryla vzdalenost a vybudoval most. Tyto fantazie mohou byt

** Neni bez zajimavosti, e Ferencziho fenomenalni Klinicky dia#, napsan v letech 1931-1932, vy3el
v anglickém prekladu s vice nez padesétiletym odstupem - v roce 1988. Za nejvyznamnéjSi moment

diare povazuje B. Wolstein pravé Ferencziho studii protipfenosu. (Wolstein, 1990)
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vizualni, maze to byt urcity cit nebo viem — napfiklad sexualni viem. Jsou nepochybné
znamenim toho, Ze analytikiv postoj k pacientovi je Spatny, Ze ho precenuje nebo
podceriuje nebo mu nevénuje nalezitou pozornost.” (Jung, 1993, s. 154)

Na prfelomu 40. a 50. let doSlo k ,prudkému vyvoji v pfistupu k fenoménu
protipfenosu, coz v disledku ovlivnilo psychoanalytickou teorii jako celek* (Saic,
2005, s. 40).® Tento posun zapfi¢inila jednak teorie objektnich vztaht a jeji
predstavitelka Melanie Kleinova, za druhé pak koncepce interpersonalnich vztah(
(pfedevsim Clara Thompsonova). ,Jadrem noveého pohledu na protipfenos bylo
opusténi pojeti protipfenosu jako pouhé prekazky terapie a rozsifeni obsahu tohoto
pojmu na veSkeré emocionalni reakce psychoanalytika na pacienta. O protipfenosu
se zacCalo uvazovat jako o potencialnim prostfedku porozuméni pacientovi.” (Saic,
2005, s. 41) Paula Heimannova jej rovnéz explicitné hodnoti jako pozitivni jev.
LAnalytikiv protipfenos je nastroj studia pacientova nevédomi..., je to pacientlv
vytvor..., je to ¢ast pacientovy osobnosti.“ (Heimannova, 1950, s. 81 — 84, cit. Saic,
2005, s. 43) Protoze pfitomnost emoci je podle ni na obou pdlech terapeutického
vztahu nevyhnutelnd, povazuje ,vyuZiti protipfenosovych reakci za jeden
nikoliv jako doporu€eni vyhybat se emocionalnim reakcim, nybrz jako doporuceni
vyuZivat jich za u€elem ,zrcadleni” pacienta, tj. porozuméni mu. (in Saic, 2005, s. 44).

Podle Winnicotta nezbyva analytikovi nic jiného nez negativnimu protipfenosu,
tedy vlastnim negativnim pocitdm, Celit. Na rozdil od Ferencziho, ktery proslul
experimenty se vzajemnou analyzou, spocCivajici vtom, Ze analytik a pacient si
vymeénili role (¢imZz daval analytik védomé v Sanc vlastni ,slepa mista“), Winnicott
prosazoval, aby pacient o protipfenosu po dobu terapie nevédél. ,Nakonec analytik
muaze mit satisfakci z pacientova ocenéni, kdyZz mu fekne, jakym utrpenim pro jeho
dobro proSel. Této posledni faze terapie vSak neni vzdy dosazeno.” (Saic, 2005, s.
42)

V padesatych letech se zabyvala protipienosem i Margaret Littleova. Ta

% Dodejme, Ze soudasné s do té doby bezprecedentnim rozmachem novych koncepci protipfenosu se

na prelomu 50. let objevuji také prvni empirické vyzkumy tohoto jevu. (Hayes et al., 2011)
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uznava smysluplnost sdélovani tohoto jevu pacientovi, avSak klade diraz na volbu
jeho nacasovani. ,Vhodny Cas pro takoveé sdéleni obvykle nastava v pozdéjSich
fazich analyzy, kdy je pro terapii vhodné, aby si pacient byl védom nejen skute€nosti
analytikova subjektivniho prozivani, ale i toho, Ze analytik nutné rozviji protipfenos, je
vSak schopen s nim zachazet v pacientuv prospéch.” (in Saic, 2005, s. 46) K stejné
upfimnosti vybizi Littleova psychoanalytiky i v oblasti pfiznani nespravné interpretace
disledkem  protipfenosu. Shodné s Winnicottem hodnoti jako nejsilngjSi
protipfenosové reakce pri |éCbé psychotiki. Zatimco protipfenos v pfipadé terapie
neurotikl je snadno postfehnutelny a nepfedstavuje pro IéEbu ohrozujici faktor,
v pfipadé psychotickych pacientd se analytik potykd sextrémné silnymi a
ohrozujicimi dojmy. Protoze interpretace pfenosu - hlavni to prostfedek
psychoanalytické terapie - neni pro lé€bu psychotiki pouzitelny, je, dle Littleove,
protipfenos pro tento typ pacientd ,jediny mozny prostfedek l1éEby* (in Saic, 2005, s.
48).

Na zakladé zkuSenosti z vlastni klinické praxe formuloval Otto Kernberg
néktera problematicka témata tykajici se analyzy (proti)pfenosovych jeva: 1.
analytikova tolerance vlastnich sexudlnich pocitu vici pacientovi (...); 2. systematické
zkoumani pacientovy obrany proti plnému vyjadfeni pfenosové lasky, pficemz se
analytik ma drZet stfedni cesty mezi fobickou neochotou tyto obrany zkoumat, anebo
riskovat, Ze bude svidné invazivni; 3. analytikova schopnost piné prozkoumat jak
pacientovy projevy prenosové lasky, tak reakci na frustraci z pfenosové lasky, ktera
bude nutné nasledovat.” (Kernberg, 1999, s. 148 — 149) Podle Kernberga patfi mezi
ukoly analytika mi¢eni o protipfenosu, aby si tak zajistil svou ,vnitini svobodu pIné
prozkoumat své pocity a fantazie a integrovat porozumeéni protipfenosu, které ziskal,
s formulacemi pfenosovych interpretaci v terminech pacientovych nevédomych
konfliktt“ (Kernberg, 1999, s. 148 — 149).2°

Od 60. let existuje tendence rozSifovat definici protipienosu na vsSechny

mentalni reakce analytika na pacienta. ,Mimo psychoanalyzu to byla hlavné

% Jako vyznamné hodnoti V. Falchi a R. Nawal Kernbergovy tvahy o diagnostickém potencialu

protipfenosu. (Falchi, V., Nawal, R., 2009)
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rogersovska terapie, vramci psychoanalyzy pak selfpsychologie zaloZzend na
Kohutové?’ prevratném pojeti psychoanalytické lé&by.“ (Saic, 2005, s. 60) H. Racker
apeluje, aby byly v definici protipfenosu zahrnuty i pocity, jeZz jsou vysledkem
analytikovy empatie. Ideadlem analytikova self je absence tuzeb a Uzkosti, které jsou
vzdy prekazkami k nezkreslenému vnimani pacienta. Na rozdil od Freuda vSak
pfipisuje pfipadnou dokonalost nezuCastnéného pozorovani pouze jisté casti
analytikova self, nebot emocionalni ovliviiovani analytika je nezpochybnitelné. (in
Saic, 2005) Podle Rackera jsou protipfenosové reakce zpravidla produktem
pacientovych projekci. (in Saic, 2005) Ukolem analytika je pak ,rozdélit své ego na
¢ast racionalni a na Cast iraciondlni. Racionalni ¢ast analytikova ega ma za ukol
nezaujaté pozorovat a nedopustit ovladnuti analytikova prozivani obsahy
projikovanymi pacientem, ¢imZ se zabrani opakovani neurotickych vzorc( pacientova
chovéani. Iraciondlni Cast analytikova ega ma pfijimat bez jakychkoliv zabran
asociace, fantazie a pocity jako reakce na pacientiv material“ (in Saic, 2005, s. 56-
57).

Jako potencialné prospéSny moment vnima v terapeutickém procesu
protipfenos i Thomas Ogden: ,...analytikova subjektivita, vCetné nevyzralych a
neurotickych reakci, maZze byt prostfedkem porozuméni pacientovi“ (in Saic, 2005, s.
67). Takto mluvi Ogden i presto, Ze si je védom stalé existence deformaci, jez pfi
léCbé analytikovy nevyrfeSené konflikty zplsobuji. ,Po zpracovani projikovanych
obsahu analytikem by mél pacient ziskat pocit, Ze s témito obsahy, at se jiz jedna o
pocity obsahy Ci reprezentace, lze Zit, Ze ztratily ohrozujici charakter. Mira Uspésnosti
zpracovani je vSak relativni a je tfeba si byt védom toho, Ze kazdé zpracovani je do
jisté miry nelplné a znemoznéné patologii analytika“ (in Saic, 2005, s. 66).

Rovnéz Michael Balint definuje protipfenos velmi Siroce: ,nejdulezitéjSim
pracovnim materialem je zpusob, jimz Iékaf pouziva svou osobnost, sva presvédcent,
své znalosti, své automatické vzorce chovani atd., které je mozno souhrnné nazvat

,protipfenos™ (Balint, 1999, s. 258). | vpfipadé uZzSiho, klasického pojeti

" Heinz Kohut nevnima empatii jako pouhy mozny prostfedek porozuméni pacientovi, nybrz jako jeho
nutnou podminku, ba dokonce jako to, co oblast hlubinné psychologie ,pfimo definuje”. (Saic, 2005)
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protipfenosu, je Balint pfesvédcen, Ze se mu lze jen téZzko vyhnout. Napfiklad pfi
zjiSténi sexualnich problému pacienta s jeho manzelkou si, podle Balinta, nemiZeme
udrzet takovy distanc jako v pfipadé predmétného vysSetieni zdravotniho stavu, kdy
|ékar objevi néjaké télesné, byt zavazné onemocnéni. ,...nemaZzeme se jako Iékafi
ubranit pocitu jisté soundlezitosti, protoZze takové probléemy dobfe zname z vlastni
zkuSenosti a dokdzeme se s nimi dobfe nebo ne tak dobfe vyrovnat. Z néjakého
zvlastniho duvodu se pfi vySetfeni pacienta nemGzeme vyhnout ,vySetfeni” sebe
sama, coz je totéz, jako bychom sami v sobé patrali po naSich vlastnich predstavach
a pranich a teprve na jejich zakladé se rozhodli, jak danou situaci vyresit* (Balint,
1999, s. 193).

V 80. letech se zacina formovat vztahové psychoanalytické paradigma (Irwin
Hoffman, Lewis Aron, Owen Renick, S.A. Mitchell), jez explicitné pfisuzuje
analytikovu rozpoznani a zpracovani protipfenosu klicovy vyznam. ,Trend vztahové
psychoanalyzy pfedstavuje krajni pozici v pfistupu k protipfenosu, je téméfr uplnym
opakem zasad prace psychoanalytika uvedenych Freudem.“ (Saic, 2005, s. 77)

L. Aron konstatuje, Ze pacienti se ,snazi proniknout za fasadu profesionalniho
klidu analytika, testuji ho a vytvari si védomé i nevédomé predstavy o analytikové
vhitfnim svété” (in Saic, 2005, s. 74). Tuto snahu proniknout do intimni sféry svého
terapeuta povazuje za centralni aspekt léCebného GCinku psychoanalytického
procesu” (in Saic, 2005, s. 72). Aron této zvédavosti vyuziva tak, Ze se pacienta
pfimo aktivné vyptava na to, jak na néj jeho osobnost plisobi, nebo co si mysli, Zze se
v jeho mysli odehrava. Jako jesté efektivnéjsi strategii k poznani pacientova minéni o
analytikové osobnosti vSak povaZzuje ,analyzu obran a odpor(“. Aron poznamenava,

Ze takto mlZe analytik poznavat nejen pacienta, ale i sebe.

3.1.2. Zvédomovani protip Fenosu

.V psychoterapii sama tato skutecnost, Ze pacient ma emoce, ma vliv na
lékare, i kdyZ on sdm se Uplné distancuje od emoc¢nich obsahl pacienta. A je velkou
chybou, jestlize si Iékar mysli, Ze se nad to dokdZze sam dostat. Nemuize udélat vic
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nez to, Ze si uvédomi skute¢nost, Ze to ma na néj vliv. Jestlize to nevidi, je pfilis
povznesen a nemluvi k véci.” (Jung, 1993, s. 149)

Skute€nost, Ze se protipfenosu nelze vyhnout tak pro analytika neznamena nic
jiného nez nutnost jej reflektovat a vyuzit. ,Davod, pro¢ protipfenos neni vyuZzivan,
vidi Littleova (1957, s. 80) v tom, Ze analytici si nejsou dostateCné védomi vlastnich
reakci na pacienty. V téchto reakcich je vSak podle ni obsazeno velké mnozZstvi
psychické energie." (in Saic, 2005, s. 49) Melanie Kleinova zase konstatuje:
.Pacientova spoluprace, kterd& umoznuje analyzu velmi hlubokych vrstev mysli,
destruktivnich impulst a perzekuéni Uzkosti, mGze byt dokonce do jisté miry
ovlivnéna pfanim uspokojit analytika a ziskat jeho lasku. Analytik, ktery si toto
uvédomuje, bude analyzovat détské kofeny takovych pfani; jinak mize rana potfeba
ujisténi v identifikaci s pacientem silné ovlivnit jeho protipfenos, a tak i jeho techniku.
Tato identifikace maze také snadno zlakat analytika k tomu, aby pfrevzal roli matky a
podlehl puzeni okamzité odstranit izkost ditéte (pacienta).” (Klein, 2005, s. 265)

Schopnost zvédomovat protipfenos chrani analytika i pacienta pred
nezadmérnym odehravanim rdznych motivaci a fantazii. Zastdncem tohoto
presvédCeni je, mimo jiné, Owen Renik: ,...pokud si nékdo neuvédomuje
nerealistickou fantazii a iraciondlni motivaci, ktera ji produkuje, je pravdépodobné, Ze
bude odehravani této fantazie pokracovat.” Tyto postfehy, dle Renika, potvrdi ,kazdy
klinicky analytik”. (Mitchell — Aron, 2004, s. 212)

Michael Balint se problematice zvédomovani protipfenosu vénuje v souvislosti
s motivem tzv. ,apoStolské funkce”. ,NejvétSi Cast vSech jevu, které shrnuji pod
pojmem ,apostolské funkce’, je vyrazem individualniho pfistupu lékafe k jeho
pacientam, jinymi slovy jeho osobnosti.“ (Balint, 1999, s. 186) Pravé osobnostni rysy,
Ci aspekty pristupu k pacientovi, jeZz jsou danému |ékafi nejvice vlastni, si zpravidla
uvédomuje jako posledni. Lze fici, Ze mira, sjakou dana charakteristika vychazi
z osobnosti |ékare, je pfimo umeérné obtiZznosti jejiho zvédomeéni. ,Dalo se oCekéavat,
Ze si doty¢€ny lékar tyto své charakteristické vlastnosti uvédomi vétsinou jako posledni
a setka-li se s nimi takfikajic ¢erné na bilém, bude je také jako posledni akceptovat.
Casto byla ta & ona napadna zvlastnost nékterého z kolegl zcela zjevna v dobé, kdy
o ni dotyCny lékaf nemél ani tuSeni nebo byl pevné presvédCen o tom, Ze se
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v pfipadé nékterého z jeho charakteristickych postupu — tj. jedné z jeho standardnich
,reakci” - jedna o jediny mozny, jediny pfirozeny a jediné rozumny zpUsob pfistupu
k danému problému.” (Balint, 1999, s. 186)

Predstavy a z nich vyplyvajici oCekavani o chovani pacientd béhem I|écby,
vcetné tendenci projektovat se do svych pacientl, silné ovliviuji pUsobeni Iékaf
v klinické praxi. Intenzita a pficina tohoto plsobeni vSak ¢asto lezi mimo dosah jejich
védomi. ,Apostolské poslani nebo funkci chapeme pfedevsim v tom smyslu, Ze kazdy
lekaf m& neurcitou, avSak témeér nevyvratitelnou pfedstavu o tom, jak by se mél
pacient v pfipadé nemoci chovat. | kdyz neni vySe uvedenéa formulace ani explicitni,
ani konkrétni, podafilo se nam prokazat, Ze je jeji dopad na chovéani Iékafe nesmirné
vyznamny a ovliviiuje prakticky vSechny aspekty Iékafovy prace s pacienty. Je to,
jakoby néjaké boZzi vnuknuti kazdému lékafi vyjevilo pravdu o tom, co by kazdy
pacient mél nebo nemél oCekavat a snaset, a dale, jakoby bylo Iékafovou svatou
povinnosti, obratit na svou viru vSechny své nevédouci a nevéfici pacienty.” (Balint,
1999, s. 186 — 187)

To, co ma Balint na mysli, jsou spiSe nevédomé nez védomé individualni
pFedstavy poméahajicich o tom, jak ma terapie vypadat, jak se ma chovat pacient, aby
se uzdravil, jak vypada nemocny pacient, jak se chova zdravy pacient, jak by méla
vypadat terapeutickd intervence, jak by se mél i sam terapeut chovat, jaké techniky
pouzivat apod. Obecné Fe€eno, jsou to vSechny koncepty v mysli terapeuta tykajici se
néjakym zpusobem terapeutické praxe, které na ni maji vliv. ,Jednim z nejucinngjSich
zplsobl, jak dosahnout zlepSeni Iékafovych psychoterapeutickych dovednosti
spociva v tom, aby si doty¢ny tuto svoji misionarskou funkci uvédomil a dokazal se
vyhnout jejimu automatickému ,praktikovani” ve vSech pfipadech.” (Balint, 1999, s.
193 — 194) Mezi zakladni schopnosti Iékafe tak patfi schopnost operovat s Sirokou
paletou reakci. Aby se tak stalo, musi si lékaf ,své automatické vzorce chovani
postupné uvédomit a stat se na nich alespor ¢aste¢né nezavislym* (Balint, 1999, s.
255). Proto Ize k aspektiim analytikovy osobnosti, momentalnimu naladéni, reakcim
apod. pfistupovat jako k nutné podmince porozumeéni stejné tak, jako k omezujicim
momentam v pfipadé, nejsou-li tato specifika analytikem zvédomovana.

Otto Kernberg doceroval informativni hodnotu emocionalnich a pudovych
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hnuti nejen na strané klienta, ale i analytika. Zaroven v3ak varuje pfed zamérnovanim
protipfenosu za pfenos, ¢emuz ma zamezit pravé vysokd mira analytikovy vSimavosti
vaci svym prozitkim. ,Zkoumani slozitych a intimnich aspektl pacientovych
erotickych fantazii a touhy po sexualnim milostném vztahu s analytikem poskytuje
analytikovi jedine¢nou pfilezitost lépe porozumét sexualnimu Zivotu druhého pohlavi.”
(Kernberg, 1999, s. 147).V pfipadé, Ze je dusledkem pacientovych pfenosovych
pocitli, hraje nenahraditelnou roli v poznavani pacienta také protipfenos. ,Obecné lze
fici, ze pokud jsou pacientovy erotické pocity a fantazie vytésnény, obvykle vyvolaji
v protipfenosu jen malou erotickou reakci. AvSak pokud se pacientovy erotické
fantazie a pfani stanou védomymi, analytikova protipienosova reakce muze
zahrnovat erotické prvky, které jej upozornuji na moznost, Ze pacient sva eroticka
pfani a fantazie védomé potlacuje. KdyZz se vyrazné snizi zébrany proti plnému
vyjadfeni pfenosu a pacient proziva vac¢i analytikovi silnd sexudlni pfani, mohou
nabyt protipfenosové reakce na intenzité, jeZz kolisa podle intenzity erotického
pfenosu.” (Kernberg, 1999, s. 144 - 145) Takovato prace s protipfenosem
pfedpoklada analytikovu schopnost rozpoznat, kdy je jeho ur€ity pocit (protipfenos)
dasledkem pacientovy patologie — a muze byt tedy vyuZit jako zdroj informaci:
.Nékteré masochistické pacientky dokdzou vytvaret u svého analytika vyrazné
fantazie o zachrané a ,svést” jej k tomu, aby se jim pokusil pomoci, ¢imz se jediné
prokaze, jak scestna tato pomoc doopravdy je. Toto svadéni mlaze byt sexualizovano
a muUZe se projevovat v protipfenosu jako fantazie o zachrang, kter4 obsahuje silny
eroticky prvek.” (Kernberg, 1999, s. 145) Neni-li vSak podminka v€asné identifikace
splnéna, miZe se stat, Zze analytik bude projektovat nevédomy protipfenos do
pacienta. Nasledné muze dojit k chybnému identifikovani protipfenosu jakoZto
pfenosu, coz se zpravidla projevi nekorektni erotizaci terapeutického vztahu.
LAnalytikova nevyfeSena narcisticka patologie je pravdépodobné hlavni pficinou
vyjadfovani protipfenosu ve formé zvySené erotizace psychoanalytické situace a
poruseni ramce psychoanalytického prostredi.” (Kernberg, 1999, s. 147)

Pro tyto ddvody autor zminuje nepostradatelnost vysoké miry védomi.
LAnalytik, ktery oteviené zkouma své vlastni sexudlni pocity vici pacientovi, bude
schopen vyhodnotit povahu vznikajiciho pfenosu, a tudiz se vyhne obrannému
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popreni své vlastni erotické reakce na pacienta. Zaroveni musi byt schopen zkoumat
pfenosovou lasku, aniz by vyjadfoval svij protipfenos svidnym postojem. Pacientiv
eroticky pfenos maze byt vyjadifen neverbalné (...) “ (Kernberg, 1999, s. 146) Analytik
tedy nesmi dopustit ignorovani pacientova prenosu, at je jakkoli sexualné naléhavy, a
stejné tak jeho vlastni vystupovani nesmi vztah erotizovat. Na tomtéz misté se s nami
Kernberg déli o dalSi podobnou zkuSenost. ,Zjistil jsem, Ze mi pomaha, kdyz u
masochistickych pacientu s dlouhou historii neStastnych lasek vénuji pozornost
momentim, kdy se tyto fantazie o zachrané nebo eroticky protipfenos objevuji.”
(Kernberg, 1999, s. 146)

Na nemozZnost absence a ignorovani protipfenosovych pocitl, pfedevsim pfi
l6&b& psychotikil, upozorfioval i Donald Winnicott. ,Ukol analytika, ktery se snazi
terapeuticky pracovat s psychotickym pacientem, je zna¢nou mérou ztizen
protipfenosovymi reakcemi, napfiklad strachem, hlavné ale nendvisti. Analyza
psychotickych pacientd neni mozna, pokud analytikova vlastni nenavist neni
zpracovana a pfivedena do védomi.“ (Saic, 2005, s. 41) Podle Winnicotta je
zachéazeni s psychotiky nanejvys obtizné pravé proto, Ze k zadné jiné skupiné
pacientt analytik nepocituje tak silné protipfenosové city. Lécba psychotika je pro
terapeuta souCasné bitvou s vlastnimi negativnimi pocity, které jsou disledkem
latentni existence vlastnich ,komplexd“, jeZz se v prabéhu terapie aktivuji a nezfidka
se projevuji smérem Kk pacientovi. V takovych pfipadech je samoziejmé silné
ohroZena neutralita analytika. Jako Iék doporu€uje Winnicott sebeanalyzu. Ta ho ma
zbavit ,nevédomé nenavisti plynouci z minulych a vnitfnich konfliktd“ (Saic, 2005, s.
43, cit. Winnicott, 1949, s. 70).

Siroky nabizi urgita voditka k rozpoznani protipfenosu. Jeho identifikaci mize
napomoci intrapsychické zkoumani pocitd nejen v prabéhu terapeutické interakce,
nybrz jiz v momentu o¢ekavani nadchéazejiciho sezeni. Leccos nam muze napovédét
i pozornost vénovana naSemu postoji vuci tématam, ktera s danym klientem
probirame ,(touha vyhnout se ur€itému tématu, zamluvit je, tlaCit pacienta
nezdavodnénym smérem). PP-reakci vyzrazuje také tendence zkracovat nebo

prodluzovat hodinu, touha sblizovat se s pacientem mimo analyzu, nedostatek
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odvahy k potfebnému sdéleni &i interpretaci, osobni dotéenost pfi pacientové odporu
atd“ (Siroky, 2001, s. 506 — 507).

Vyvoj pfistupu k protipfenosu dokumentuje posun od jednoosobnostniho
pojimani k interakénimu chapani terapeutické situace. Zatimco ve Freudové pojeti byl
vniman vyskyt protipfenosu béhem sezeni jako nepatficny, rostl béhem vyvoje
psychoanalyzy pocet téch, ktefi k nému pfistupovali mnohem shovivavéji. Je totiz
Casto chapan nejen jako pfirozena soucast psychoterapeutického sezeni, nybrz jako
mozny nastroj, ¢i dokonce podminka porozumeéni pacientovi. Konkrétné v moderni
psychoanalyze (obzvlasté ve vztahové psychoanalyze) je pak protipfenos leckdy
povazovan bud pfimo za schopnost pochopit fenomenalni svét pacienta, nebo za
z&klad (zdroj) empatie, nebo takeé jako termin, ktery pojem empatie zahrnuje

Kromé existence intenzivnéjSiho zabyvani se aktualnimi emocemi analytika
v psychoterapeutické situaci a tendenci spocivajicimi v odklonu od pozadavku
objektivity v ortodoxné freudovském smyslu poukazala tato kapitola na rozmanitost v
explanacich protipfenosu a navrzich, jak konkrétné s timto jevem v praxi zachazet.
Jak je z uvedenych postoju vici tomuto tématu patrné, v konkrétnich navrzich na
zpusob zpracovavani protipfenosovych reakci panuje velka rdznorodost. Zatimco v
pohledu na konkrétni strategie zachazeni s protipfenosem jsou tedy psychoanalytici
nejednotni, v ddrazu na nutnost vSimani si analytikovych aktudlnich prozZitk se
obecné shoduji. Freuddv narok na absenci slepych mist se tak v prabéhu vyvoje
psychoanalyzy, vlivem odtabuizovani tohoto tématu, postupné modifikuje

na pozadavek jejich registrovani béhem terapie.

3.1.3. Pritomnost metadovednosti jakoZto nutnd podminka kore ktni identifikace

a zachazeni s (proti)p fenosem

VySe jsme konstatovali, Ze vSechny védomé zplsoby zachazeni
s proti(pfenosem) jsou mozné pouze v pfipadé, probéhne-li akt uvédomeéni si jeho
aktualni existence. To plati, at uz se jedna o silné negativni ¢i sexualni emoce, nebo

pocity, které maji pavod v nezpracované minulosti analytika ¢i v reakcich pacienta.

79



Odhaleni a spravné identifikovani (proti)pfenosu v praxi nam tedy nezaruci
pouhé rozhodnuti, Ze programové prestaneme ignorovat silné emoce, ez
v psychoterapeutické interakci zakousime. ,K ¢emu je dobré znéat definici pfenosu,
kdyZz ho neumime slySet nebo interpretovat. K ¢emu prefikdvat seznam obran, ale
neumét je vidét a interpretovat vsezeni. (...) Neni divu, Ze mnoho
z psychodynamické teorie, jak se dnes uci, se zda byt nepouZitelné!* (Frederickson,
2004, s. 11)

Samotné teoretické vystoupeni z metodologie ortodoxné chapané klasicke
psychoanalyzy terapeuty “neuchrani* mozného nepovsimnuti protipfenosu, ¢i chybné
interpretace vlastnich pocitu (napfiklad) jako dusledku pfenosu. O tom, Ze se tak
v pribéhu vyvoje psychoanalytické terapie nejednou délo, referuje Martin Saic:
.Nasledné zaméfeni na propracovani mechanismd porozuméni pacientovi
prostfednictvim emociondlnich prozitki analytika vSak zfejmé casto vedlo k opét
jednostrannému pohledu na emocionalni reakce analytika pouze z tohoto hlediska a
k opomijeni mozZnosti, Ze tyto reakce mohou svédCit o psychoanalytikovych
nedostatcich.” (Saic, 2005, s. 69).

ProtoZe pfenos a protipfenos jsou emocionalnimi kvalitami, nemUze byt
napfiklad rozdil mezi autentickym vztahem a pfenosem rozpoznan a desSifrovan jen
s pomoci teoretickych poucek a z nich plynoucich racionalnich voditek ke korektni
interpretaci daného chovani. To je také divodem, pro¢ se analytici neshoduji v tom,
jak konkrétné s protipfenosem zachazet. ,Jak je vidét, je mozné ,reagovat’ na
pacientovu ,nabidku” nékolika zpusoby. VSechny uvedené ,reakce” jsou v jistém
smyslu stejné rozumné. Podstatné je to, Ze je jejich vybér prakticky bez vyjimky
determinovan osobnosti lékafe. Lékafi uvadéji pro sva rozhodnuti presveédcivé
davody, tyto davody se vSak pfi bliz§im pohledu ukazi jako sekundarni racionalizace
(...)." (Balint, 1999, s. 187) Vedeni polemiky o tom, ktera akce je v dany moment
metadovednosti.

Jakkoli vysoka odbornost terapeuta, at’ jizZ ve smyslu teoretické fundovanosti Ci
Sirokého rejstfiku uZziteCnych strategii, sama o sobé& neni postacujici podminkou
pro odhaleni, porozumeéni a adekvatnimu zachazeni s emocemi jak na strané klienta,
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tak na strané psychoterapeuta. Volba vhodného chovani, pfiméfenych reakci véetné
zpUsobu nakladani s (proti)pfenosem - napfiklad zda, jak a kdy (proti)pfenos sdélovat
- nemUze byt definitivné rozhodnuta na d¢isté technické arovni, nebot jde vzdy o
problém terapeutova vlastniho stylu, jeho osobnosti, emocionality, situacniho
kontextu apod., nikoli metodologické nevyjasnénosti. Toto rozhodovani je vzdy nové,
improvizované a vzdy hraje roli individualita kazdého terapeuta a samoziejmeé klienta.
Proto nemohou existovat obecné zavazna univerzalni pravidla, jak s emocemi v praxi

zachazet.?®

3.2. Podminénost efektivni aplikace technik pfitomnosti metadovednosti

Neni smélym predpokladem tvrzeni, Ze emoci je doprovazen jakykoli okamzik
existence cClovéka, stejné jako tvrzeni, Ze v kazdém okamZziku na mé& druhy
emocionalné pusobi. Psychoterapeutickd situace je interakénim  polem
permanentniho a vzajemné se podmiriujiciho ovliviiovani obou aktéru. ,V sou¢asnosti
analytici uznavaji, Ze kazda psychoanalyza se nutné sklada z interakce mezi
pacientem a analytikem se vSemi hodnotami, domnénkami a osobnimi psychickymi
zvlastnostmi obou partner(.“ (Mitchell — Aron, 2004, s. 207) Kazdé sezeni je
interakénim proudem vymeény informaci, emoci, akci a reakci, intenci, vyznamu.
»-.-viastné jsou lidé v neustédlém vzajemném kontaktu, komunikujice spolu celou svou
bytosti, tedy i onou emocni nevédomou ¢&asti svych osobnosti. (...) Tak dochazi
béhem hodinového psychoterapeutického sezeni asi ke stu vzajemnych nevédomych
interakci (akci a reakci), které zahrnuji vzajemné oCekavani, otukavani, sladovani,
pfiblizovani a oddalovani, provokace i nabidky atd.” (Ponésicky, 2003, s. 29).

Podle sou€asného predstavitele psychoanalyzy Josepha Schwartze jiz neni
problémem psychoanalyzy ,nemoznost reprodukovatelnosti nebo udajné matouci role

sugesce. Problém spocivd v samotné povaze analytického setkdni a vSech

*® Pomineme-li z&kladni etické normy, & banaini pravidla - napf. ,,sdélit (proti)pfenos v pfipadé, Ze na
to bude pacient pfipraven”, nebo: ,,pokud to neni nutné, nevystavovat pacienta bolesti” apod.
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mezilidskych setkani vibec, protoZe v nich je vzdy jisth mira nereprodukovatelnosti a
sugesce” (Schwartz, 2003, s. 144). Toto prohlaSeni reprezentuje (s urcitou mirou
zjednoduSeni) revizionistické odklony od ortodoxniho freudianského pojeti
terapeutického vztahu k hlubSimu zabyvani se touto problematikou, coz vedlo a vede
k dalezitym posundm v prekona(va)ni klasického modelu psychoterapeutické
interakce.

Individualni osobitost kazdého psychoterapeuta, jeho svétonazor, pfislusnost
k danému psychoterapeutickému proudu & momentélni emocionalni vyladéni jiz
zpravidla nejsou vnimany jako néco, co muze deformovat neutralni a objektivni
pfistup k pacientovi; vSe vyjmenované totiz plsobi, at jiz chceme ¢&i ne.
,,Psychoanalyticka situace neni vztahem ,neobjektivniho” pacienta a ,objektivniho”
terapeuta, ale vztahem dvou osobnosti. Také psychoanalytik je osobou s konkrétnimi
sklony a povahovymi rysy.” (Siroky, 2001, s. 502). V kontextu vztahové
psychoanalyzy je v sou¢asné dobé vztah pacienta a analytika pojiman jako ,setkani
dvou subjektd v intersubjektivnim poli“, nikoli jako setkani objektivniho analytika a
subjektivniho svéta pacienta (Zachrisson, 2009, s. 184).

Psychoterapeut svou osobnosti, proZzivanim a jednanim ovliviiuje pacienta
neustéle, tedy bez ohledu na volni pfitakani ¢i uvédomovéani. Na pacienta nikdy
nepusobi pouze analytikovy védomé akce i sémanticky vyznam pronaSenych slov.
Ve hfe jsou emoce, které kazdou promluvu doprovazeji a maji vliv na to, jak bude
vnimana. ,Uchopeni plného rozsahu neverbalniho chovani naprosto jasné oziejmuje,
Ze nikdy ,pouze nemluvime’, Ze se vzdy vzajemné ovliviiujeme prostfednictvim
jemnych a zfejmych aspektd neverbalniho chovani a také prostfednictvim toho, co
vyjadfujeme ve slovech a v jazyce.” (La Barre, 2004, s. 21)

Jakékoli projevy, v€etné verbalnich, tedy neposkytuji pacientovi jen neosobni
informace, nybrz prosakuje skrze né vzdy terapeutova subjektivita. ,Kdyz pacient
mluvi v klinickém prostfedi o krvavych snech, miZe to byt nejen tim, Ze je dilezité
pochopit je jako takove, ale také proto, Zze chce vyvolat v analytikovi pocity, mozna
S vyuzitim méniciho se tonu hlasu, aby doplnil vizualni detaily. A analytik mize tonem

hlasu nebo pozici téla zprostfedkovat vielost nebo aroganci, i kdyz tfeba sméfuje
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pouze Kkinterpretaci obsahu feCi. V takovém hlasovém a télesném chovani
poznavame odehrani protipfenosového prozitku.” (La Barre, 2004, s. 20)

Reakce, at uz se jedna o vyroky, ¢i gesta, obsahuji - pfinejmensim implicitné -
rysy terapeutova mysSleni, zakladnich Zivotnich postoju, emocionalniho naladéni
apod. To vSe néjakym zplsobem klient neustale vnima, to vSe na né ma vliv. Neni
tedy mozné podat verbalni sdéleni bez emocionalniho doprovodu a G¢inku. , Tradicni
nazor, Ze interpretace je ne-akce, Ze pouze umoziuje vhled, a proto je prosta
jakéhokoli sugestivniho ovlivhovani, je iluze. (...) Ma-li pak byt vtomto kontextu
manipulace pojmem oznacujicim negativni jev, je vykladana jako ,zamérna akce, jejiz
nasledky zdstanou neprozkoumané a nehovofi se o nich“. (Mitchell, 2002, s. 31-32)

V psychoterapeutické situaci je terapeutovo rozumeéni klientovu prozivani vzdy
ovlinéno emocionalnim rozpoloZenim klienta. Emoce klienta nejsou jen doprovodem
chovani, nybrz nenahraditelnym zdrojem rGznorodych informaci o klientovi, v€etné
toho, co a jak v dany moment proziva.?® Pocit neni zadny pouhopouhy ,subjektivni
doprovod” tzv. objektivniho, tj. zvenéi pozorovaného déni, ale je svédectvim,
projevem zpusobu, jak se dotyCny prozZivajici Clovék vynachazi v dané situaci.”
(Hlavinka, s. 116) Z hlediska vnimani terapeuta tak “pfedpokladané“ emoce klienta
spolutvofi podstatnou sloZzku vyznamu jeho verbalnich i neverbalnich projeva. Ackoli
to tedy muze znit ponékud znepokojivé, nelze se pfi rozuméni emocionalnimu
aspektu aktuélniho prozivani jedince obejit bez disponovéani urcitou mirou empatie.
TéZko si lze predstavit interakéni kontext, v némz by si informa¢ni hodnota
momentalni afektivni slozky klienta vyZzadovala vétSi pozornost, nez v
psychoterapeutickém vztahu.

Neverbalni a emocionalni sloZzka jsou vSeprostupujici soupodstatnosti kazdého
komunika¢niho aktu. ,KliCovym bodem zde je to, Ze neverbalni vyraz je vysoce

strukturované komunikaéni pole, které zasahuje do hloubky a funguje stéle.” (La

? 7 tohoto duvodu povaZzuji Foxova a Karson za nedtastné, je-li terapeut vlivem momentalnich
negativnich projevl klienta vici jeho osobé silné podrdzdén a jedna v afektu. Nebot' v takovéto situaci
nemuze byt schopen adekvatni pozornosti vici klientovu chovani a prozivani, ¢imzZ je ochuzen o fadu

relevantnich informaci. (Karson, M., Fox, J., 2010)
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Barre, 2004, s. 12) Na Ccisté teoretické arovni pfistupoval Freud k neverbalnimu
vyjadfovani dosti jednostranné. ,PfestoZze se pomérné brzy zjistilo, Zze neverbalni
chovani se da cist, vté dobé se na né pohlizelo pfedevsim jako na ,odehrani’,
odhalujici pacientovy nerozpoznané snahy vyhnout se uvédoméni a ulehcit si fantazii
od nevédomych pfani nebo se jich zcela zbavit.” (La Barre, 2004, s. 18)

Tim, Ze neverbalni projevy vychazeji z pocitQ individua, na né vzdy néjakym
zplsobem poukazuji. Z kazdodenni zkuSenosti zndme nespocet prikladd snadno
postfehnutelnych télesnych projevl coby doprovodu &i disledku mentélnich procesu.
~Je béznou zkuSenosti, ze na zakladé nékolika napf. urazlivych slov — tedy ucelové
pouzitych slovnich symbolud (...) mizZeme vyvolat u adresata mohutnou emocionalni
odezvu se spoustou fyziologickych pfiznakl, jakymi jsou napf. zrudnuti, zrychleni
tepu a dechu, zvySeni krevniho tlaku, zadrhavani hlasu spojené se sevienim hrdla
atp. (Chlumsky, 2009, s. 16)

Ne vSechny aktualni emoce a projevy jsou vSak zjevné C&i patrné, nejsme-li
dostate¢né pozorni. To samozfejmé plati jak ve vztahu terapeutovy pozornosti a
klientova prozivani, tak ve smyslu terapeutovych vlastnich prozitka, pohnutek apod.
Dle A. Zachrissona pfedstavuji v tomto smyslu pro analytika nejvétSi vyzvu nikoli jeho
intenzivni reakce, nebot ty jsou snadno postfehnutelné, nybrz subtilni a témér
nepatrné impulzy, jez Ize snadno ,pfehlédnout a bagatelizovat®, ackoli mohou v rdmci
sezeni plodit ,neadekvatni® a ,neStastné" jednani. ,Tim, Ze vénujeme pozornost
tomu, co se snami béhem procesu déje, tedy protipfenosovym reakcim, lze
zaznamenat momenty, kdy vybocujeme z analytické pozice.” (Zachrisson, 2009, s.
178)

Pozornost vuci verbalnim i neverbalnim projevim sebe sama a klienta
béhem terapeutické interakce tedy nejenZe napomaha pFesnéjSimu porozumeéni
klienta, nybrz je podminkou elementarni orientace v dané psychoterapeutické
interakci. Porozumeéni obecné tomu, co se v dané chvili v interakci déje, tedy nelze
zaruCit pouze pritomnosti jakkoli propracovaného uziti technik apod.
V porozumeéni emociondlni roviné druhého (pfenosu) a vlastni mysli (protipfenosu) se

tak neobejdeme bez metadovednosti.
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3.2.1. Reflexe

V jedné ze svych knih®

se snazi Jon Frederickson nejen popsat, ale pfimo
rozSifovat moznosti terapeutt ukazkami efektivni i nevhodné aplikace technik pfimo z
klinické praxe. Na pfikladech vypovédi pacientd a moznych variant jejich interpretace
se ma Ctendf ucit rozpoznavat prenos, konflikty ¢i obrany. Jde tedy o jakousi
cviCebnici, jejimz hlavnim cilem je ukézat Skalu moznosti, jak naslouchat a zaroven
poskytnout material k prohlubovani této schopnosti. ,Tato cvi¢eni byla vytvofena, aby
procvi€ila vasi mysl, rozvijela terapeutickou intuici, bystrost a tvofivou schopnost
integrovat razné prvky do interpretace.” (Frederickson, 2004, s. 14) Autor se vénuje
technikdm, resp. formam porozuméni, které lze UspéSné pouzivat na cesté k
porozumeéni.

Frederickson rozliSuje a charakterizuje Ctyfi typy psychodynamického
naslouchani s dirazem na moznosti jejich praktického rozvijeni. Jde o reflexi pocitu
pacienta (naslouchani podvédomym pocitim) a uréeni konfliktu. V pfipadé obratného
uzivani ,reflektujiciho naslouchani“ je terapeut schopen informovat pacienta o jeho -
tedy pacientovych - pocitech na zakladé asociaci poukazujicich na nevédomy
material. Pomoci ,analyzy konfliktu“ pronikne terapeut Iépe do nevédomeého podhoubi
nesrovnalosti v pacientové prozivani. ,Kapitoly o reflektujicim naslouchani pomohou
v tom, jak sdélit pacientim to, co citi v souvislosti se svymi védomymi asociacemi;
bude se tak dit s vyuZzitim materidlu, ktery si neuvédomuiji. Reflektujici naslouchani
vyuzZivd predevSim obsahu pacientovych asociaci a predvédomych souvislosti.
Kapitoly o analyze konfliktu se budou vénovat tomu, jak slySet konflikt, jak formulovat
interpretace a jak se zaméfit na ty aspekty konfliktu, které nejsou védome.”
(Frederickson, 2004, s. 24) Mezi zbyvajici dvé dovednosti fadi Frederickson
,nhaslouchani nevédomé komunikaci (pfenosu)‘ a interpretaci obran“, pfiCemz
podotykda, Ze kazda z nich byla propracovana v jiné psychodynamické koncepci.
.Kapitoly o analyze pfenosu nam pomohou hledat skryté, nevédomé a symbolické

vyznamy Vv asociacich pacienta. Kapitoly o obranach pojednavaji o procesu, o

% psychodynamicka psychoterapie. Jak dobie naslouchat, Triton, Praha 2004
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zménach ve zpusobu, jakym pacient mluvi o svych pocitech a myslenkach.”
(Frederickson, 2004, s. 24) V pfipadé uvedenych dovednosti jde podle autora o
.nejcastéji uzivané nastroje naslouchani“.

Podivejme se nyni blize na techniku reflektovani, resp. jeji funkci a podminky
moznosti jejiho efektivniho vyuZiti v terapeutické situaci. Usp&3na reflexe ma vést
k pacientové hlubSimu rozpracovavani néjakého pocitu a mysSlenky ¢i vzpominky,
které s timto pocitem souvisi. ,Takika vzdy lze pfedpokladat, Ze pacientovy prozitky
jsou slozitéjsi nez jeho popis téchto prozitkl. Proto se snazime reagovat takovym
zplsobem, ktery bude pacienta vybizet k tomu, aby si uvédomil i tyto skryté pocity.”
(Frederickson, 2004, s. 27)

Fredericksonem zdurazriovana nutnost presvédcit klienta o porozuméni jeho
problémam, konkrétné verbalni reakce sméfujici k tomuto cili, pfedpoklada jistou miru
metadovednosti, resp. citlivosti v naCasovani a zpisobu téchto reakci. ,Kdyz uzivame
reflexe, snazime se budovat vzajemné porozuméni tomu, co pacient citi a o ¢em
pfemysli védomé, a rozvinout pozornost vuci tomu, co je skryto a nevysloveno. NaSe
schopnost sledovat pacientovy pocity a popsat je, buduje dobry vztah a doklada nasi
schopnost rozumét. Tento projev empatie a schopnost citit s pacientem muze mit
aktivni i pasivni formu. MizZeme jednoduSe shrnout, co pacient fekl. (...) MiZeme se
snazit dostat do vnitfniho svéta pacienta aktivnéjSim zpisobem a vyslovit pacientovy
nevyslovené pocity. Mazeme si také vyzkouSet naSi empatii tak, Ze si zkusime
dokoncovat pacientovy véty v mysli.“ (Frederickson, 2004, s. 25 - 26)

Prvni typ reflexe ma pouze shrnovat to, co pacient fekl. Zabyva se tedy pouze
pocity védomymi. Druhy typ mifi k pfedvédomym pocitdm, coZ jsou ty, které si
pacient v danou chvili neuvédomuje, ale jsou pro védomi dostupné. V praxi to
znamena4, Ze pokud terapeut na pocit poukéze, pacient si jej uvédomi. Tim se liSi od
pocitd nevédomych, nebot pro ty je charakteristicky odpor, ktery se pfi jejich
terapeutové zminéni projevi. Proto, pokud se v reflexi hodlame zaméfit pouze na
pfedvédomy material, je tfeba ,se drzet velmi blizko toho, o ¢em pacient mluvi, toho,
co vyplyva z jeho slov* (Frederickson, 2004, s. 28).

Terapeut tak supluje pacientovu pozornost tim, Ze explicitné poskytuje oporu
k dikladné&jsimu proziti a popsani daného momentu. Ukolem terapeutovy reflexe je
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tedy v dany moment zesilit vSimavost vuci pacientovym pocitim, které nyni prozZiva,
ale neni schopen o nich mluvit. Proto reflektovani pacientova prozivani - jez slouzi
primarné k zaregistrovani jeho skrytych pocitt - pfedpoklada uplatnéni pozornosti na
strané klienta i terapeuta. ,Objasfovanim toho, co pacient vyklada, mu pomahame
vic citit, vic si uvédomovat, co citi, a snaze vyjadiovat slovy své prozivani. NaSim
cilem je prohloubit to, jak pacient vnima sam sebe. MiZzeme se nechat vést pouze
jeho vnimanim. Prohloubeni prozitku se projevi, kdyz se pocity stanou jasné&jsi, vynofi
se novy vyklad anebo se ukaze, Ze jsou dllezitgjSi jiné aspekty neZz dfive.”
(Frederickson, 2004, s. 28)

V pfipadé odkryvani konfliktu vyuzivame reflexi k porozuméni fenoméndm
pacientovy mysli na vSech jejich Urovnich, tedy na drovni védomeé, predvédomé i
nevédome. Konflikt je z psychodynamického hlediska napéti mezi pfanim, strachem a
obranou. Abychom jej rozpoznali a odstranili, je tfeba porozumét vSem jeho slozkam.
Obrana slouZi k sniZzeni Uzkosti pfed ohroZujicim pranim. Pacient si ¢asto
neuvédomuje existenci obrany, natozpak jeji konkrétni funkce. ,VétSina obran lezi
mimo pacientovo védomi a terapeut je musi nejdfive oznacit.“ (Frederickson, 2004, s.
190) Proto by mél terapeut pacientovi dopomoci k uvédomeéni si toho, pfed ¢im svym
povidanim uhyba. Aby k tomu doslo, musi vSak terapeut v danou chvili zaregistrovat
strach (jenz je vzdy pfi¢inou aktivace obranného mechanismu). Jinak feceno,
moznost védome reflexe daného prozitku je podminéna aktem zaregistrovani tohoto
prozitku védomim terapeuta. ,Strach je (...) nékdy Uzkost, jindy vina, stud, ¢i nechut.
Ackoli predpokladame, Ze pacient ma strach, pacient si toho Casto neni védom.
Musime vénovat pozornost jakémukoli nepfijemnému prozZitku, o kterém pacient
mluvi. Pfani se tedy stava riskantnim natolik, Ze pacient za¢ina zazivat strach, coz
rozvine obranu.” (Frederickson, 2004, s. 63) Teorie zaroven predpoklada, Ze kdyz se
spole¢né s pacientem dobereme uvédoméni si konkrétniho strachu a analyticky
rozebereme jeho vyznam, sniZi se potfeba se mu vyhnout. ,Proto kdyZ analyzujeme
konflikt z psychodynamického hlediska, snaZzime se odkryt to, co zpUsobuje
nezbytnost obrany. Je-li strach dukladné analyzovan, obrany slabnou, a potlatena
pfani se mohou snaze vynofit. Ta pfindSeji dalSi uzkosti, které lze interpretovat.”
(Frederickson, 2004, s. 62)
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Pfipadny terapeuticky Uspéch v aplikovani dovednosti (technik) jakoZto
nastroju, jez si v minulosti dany terapeut osvojil - v€etné rozhodovani, kterou z
technik v dané chvili vyuzit - tedy nelezi jen v kvalité osvojeni téchto nastroja.
Pozornost, flexibilita, empatie a dalSi metadovednosti, jimiZ terapeut disponuje, vzdy

podstatné tvofi um, s jakym dokaze terapeut zminéné postupy védomeé vyuZzivat.

3.2.2. Interpretace

Reflexe v8ak neni jedinym pfikladem zavislosti efektivity aplikovani teorie a
technickych dispozic terapeuta na kvalité pfitomného emocionalniho porozumeéni
klientovi. Nepostradatelnost vysoké miry metadovednosti, v tomto pfipadé ,citlivosti*
terapeuta, se dle Fredericksona nejpatrnéji projevuje pfi intepretaci pacientovy
Uzkosti. Ma-li mit jakkoli obsahové pfesna interpretace terapeuticky smysl, je tfeba ji
podavat zplsobem, ktery je v souladu s komplexnim proZivanim pacienta, s jeho
emocionalnim vyladénim. Nebot i kdyZ je interpretace svym obsahem korektni,
necitlivy zpusob jejiho podani muaze zplsobit, Ze bude klientem vnimana jako
ohrozujici, ¢imz se zesili jeho obranné mechanismy. Pacient tak mize odmitnout
interpretaci nikoli kvuli jeji nepravdivosti, nybrZ uzkosti, kterou zpUsobila. Zpusobem
podani interpretaci zde nemyslime pouze volbu ténu, barvy hlasu, konkrétni volbu
slov, €i obecné emocionalniho doprovodu, ale také jejich nacasovani. ,Schopnost
pacientd unést vlastni prani a predstavy spolu s psychickou regulaci se zasadné lisi.
KdyzZ interpretujeme, potfebujeme velkou flexibilitu a kreativitu. Musime si vSimat
davkovani, které je pro pacienta v dané chvili vhodné. (...) Kdyz pfekro€ite miru toho,
jak konkrétné tato pacientka mluvi, ziskate silné afekty, ale obejdete jeji obrany a ona
se nebude moci zabyvat svou uzkosti. Napfiklad:,Vy pfece vite, Ze citite nenavist a
chcete se pomstit, a to vas dési.” Jako odezva muze pfijit popfeni, silnd uzkost nebo
dokonce pfimé potvrzeni nenavisti a nepratelstvi (pfipadné projevené vaci
terapeutovi). Nezisk& vSak dalSi vhled do toho, co je na jeji nenavisti tak nebezpecné,
ani neporozumi svym obranam proti tomu.” (Frederickson, 2004, s. 98)

K zasadeé citlivosti v podavani jakychkoli interpretaci se dale vyjadfuji napfiklad
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Mitchell ¢ G. a R. Blanckovi. Interpretace, protoZze jsou vzdy FfeCeny urcitym
zplsobem, jsou teprve produktem analytikovy subjektivity. ,Interpretace maji pfi
terapeutickém puasobeni kliCovy vyznam, sadm jejich obsah vSak neni zdaleka
nejdulezitéjsi. Zalezi na hlasu, jakym jsou pronaSeny, na kontextu protipfenosu, jenz
umoznuje, aby byly pacientovy charakteristické modely integrace vztah( s ostatnimi
rozSifeny a obohaceny.” (Mitchell, 2002, s. 22)

G. a R. Blanckovi tematizuji ulohu terapeuta béhem terapeutického sezeni. Dle
nich je podstatnym momentem Vv procesu interpretovani zachovat optimalni
emocionalni blizkost terapeuta vuci klientovi. Dafi-li se to, pak vytvareji klient a
terapeut ,terapeutickou alianci®. ,Terapeut jde s pacientem a zaroven se pokousi ho
jemné vést, lehce jej pfedchazi, jindy mu pfenechava vedeni, ale vzdy udrzuje co
nejmensi distanci a udrZuje terapeutickou alianci. Nékdy pouzivame analogie
s elektrickou jiskrou, ktera preskakuje od polu k poélu, kdyz jsou poély ve spravné
vzdalenosti. KdyZ jsou pfilis vzdalené, jiskra nepfeskoci. Jsou-li pfilis blizko, neni
treba vytvaret mezeru. Terapeut svymi intervencemi poskytuje pdl, ktery je natolik
blizko, aby pacientovo Ego mélo moZnost ,pfeskocit mezeru”, Cili nesmi byt tak
daleko, aby to nebylo mozné, ale ani tak blizko, aby Ego nemohlo samostatné
pracovat. Je to ilustrace toho, co mame na mysli pod pojmem Ego tvorba.” (Blanck,
Blanck, 1992, s. 176) Pravé terapeutova schopnost odhadnout a pfizplsobit se
klientovym potfebam, citlivost pfi volbé intervenci a zpusobu jejich pouZzivani tak, aby

byla vzdalenost ,polU“ optimalni, umoZnuje toto ,jiskieni.

3.2.3. Ovérovani

Obdobné podminky moZnosti terapeutické efektivity jako v pfipadé
reflektovani, &i interpretovani plati i v pfipadé ovéfovani dopadu terapeutovych akci
na psychiku klienta. ,Potvrzeni reflexe zaznamenate, pokud maze pacient proZivat do
vetSi hloubky, popisuje sdm sebe vice komplexné a prostfednictvim toho ziskava
vétSi svobodu mluvit a pfipadné i tlevu do svych symptomd.“ (Frederickson, 2004, s.

89



34) Konstatovali jsme, Ze jakakoli zpétna interpretace, ¢i verbalni popis probihaji za
UCasti emoci. Technicistné-behavioralni minéni, Ze porozuméni projevim klienta je
mozné, aniz bychom respektovali aktualni citovy doprovod, je poSetilosti. Proto
napfiklad navrh z dilny kleinovcl — interpretovat samotny pacientuv vztah k predchozi
interpretaci — neni uspokojivym vychodiskem z problému ovéfeni dopadu, ktery danéa
interpretace v pacientovi vyvolala. Nebot i druh& — a jakékoli nasledujici — nabidnutéa
interpretace maze byt opét pochopena jinak, nez jak by si analytik pfedstavoval. Dale
je zde vzdy riziko, Ze reakce klienta na jeho interpretaci bude terapeutem chybné
vyloZena. Tohoto procesu se vzdy UcCastni faktory, které je tfeba v terapeutické situaci
zohlednit a které souCasné nelze ,oSetfit® pouze v technické roviné. Jakkoli
sofistikované a opakované cisté technické propracovavani pacientovych i vlastnich
reakci sklizi Uspéch pouze v pfipadé, Ze adekvatné vychazi a respektuje aktualni
emoce. Dodate¢na aplikace techniky tedy sama o sobé nezarucuje ovéfeni €i korekci
pfipadného neporozuméni. Proto je napojeni na pacienta prostfednictvim

terapeutovych metadovednosti nepostradatelné.

3.3. Shrnuti

Stanovisko vychazejici z premisy bytostné interaktivni povahy kazdé
psychoterapeutické situace je neslucitelné s klasickym psychoanalytickym modelem
terapeutického procesu, nebot je nemozné, aby psychoterapeut ovliviioval klienta
pouze interpretacemi a soucasné nepuUsobil svou osobnosti (véetné metadovednosti
a nevédomi).

Psychoterapeutova subjektivita se na procesu komunikace a na reakcich
pacienta podili mnohem vice, nez se dfive pfedpokladalo. Psychoterapeutické sezeni
jiz neznamena konfrontaci jedné, ale dvou zavislych proménnych entit. Terapeut neni
angazovan o nic méné, nez klient. | radoby pasivni, nezi€astnéné chovani néjak
pusobi a neni ddvodu myslet si, Ze ovliviiuje komunikaci méné, nez jakékoli jiné.

Interakci prosté nelze pozastavit, “stahnout se”, stat se neviditelnym, popremyslet,
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interpretovat si pro sebe probéhnuvsi proces a posléze opét vplout zpatky do
interakce. Proto pokud ma byt ono pravidlo nezucastnéného chovani akceptovano,
pak mnohem spiSe jako poZzadavek po pfitomnosti pozornosti terapeuta vici vlastnim
pohnutkam a konfliktim, jeZ jsou béhem terapeutického procesu pfitomny.

Zatimco ve Freudové pojeti byl vyskyt protipfenosu béhem sezeni vniman jako
nepatficny, rostl béhem vyvoje psychoanalyzy pocet téch, ktefi k nému pfistupovali
shovivavéji. V moderni psychoanalyze je pak protipfenos ¢asto chapan nejen jako
mozny nastroj, ale dokonce jako podminka porozuméni vnitinimu svétu pacienta.
Pocinaje Freudem pfes ego-analyzu az po vztahovou psychoanalyzu obecné panuje
v psychoanalytickych proudech konsensus v zasadni dullezitosti registrovani,
uvédomovani si vlastnich protipfenosovych pocitd. Freuduv narok na absenci slepych
mist se tak v prabéhu vyvoje psychoanalyzy, vlivem odtabuizovani tohoto tématu,
postupné modifikoval v pozadavek jejich registrovani béhem terapie.

Vyvoj pfistupu k protipfenosu tedy dokumentuje posun od jednoosobnostniho
pojimani k interak&nimu chapéani terapeutické situace. Jak je z uvedenych postojl
vuci tomuto tématu patrné, v konkrétnich navrzich na zpusob zpracovavani
protipfenosovych reakci, vysvétlovani jejich pdvodu a uZziteCnosti ve vztahu
k 1éCebnému efektu, panuje velka ruznorodost. Zatimco v pohledu na konkrétni
strategie zachazeni s protipfenosem jsou tedy psychoanalytici nejednotni, v darazu
na nutnost vSimani si analytikovych aktualnich prozitki se shoduji. Samotné
identifikovani proti(pfenosu) je determinovano psychoterapeutovymi schopnostmi,
které nemohou byt pouze technické povahy. Moznost jakékoli védomeé a systematické
prace s (proti)pfenosovymi jevy je podminéna pfitomnosti metadovednosti
psychoterapeuta.

,Védoma volba” je dle Fredericksona to, co psychoterapeuta charakterizuje a
¢ehoZz existence, resp. vysoka mira, nemlze byt zaruCena pouze technickymi
nastroji. Na zékladé Fredericksonovych analyz jsme dolozili relevanci poZadavku na
pfitomnost metadovednosti (vSimavosti) ve vztahu k systematické a cilené aplikaci
moznych ,,typd naslouchani”, reflektovani a interpretace. ,,Citlivost” je
nepostradatelna pro spravné na¢asovani a vhodny zpasob podani interpretaci. Nebot
pouze splnénim téchto podminek muze byt interpretace, za predpokladu, Ze je
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pravdiva, klientem pfijata. ,,Citlivost” hraje kliCovou roli rovnéz pfi spravném
interpretovani dusledkl vlastniho chovani v aktualnim prozivani klienta. Senzitivita
vuci prozivani druhého tedy neni jen z&kladem spravné volby strategie, nybrz i
nutnou podminkou pfipadné korekce negativniho uc€inku.

Je nezpochybnitelné, Ze vSechny vySe navrZzené zpusoby prace nejen
s proti(pfenosem), nybrz se vSemi typy prozivani a projevy klienta, mohou
probéhnout pouze v pfipadé, probéhne-li akt védomého zaregistrovani dané
skute¢nosti ze strany terapeuta. Pak teprve miZe nastoupit védomé vyuZziti v podobé
interpretace, pfripadné sdéleni apod. Psychoterapeutovo zaregistrovani tohoto jevu
v momentu jeho vyskytu je tedy podminkou moznosti volby strategii a dovednosti,
jimiz disponuje. Toto uvédomeéni, tedy uvédoméni ve fenomenologickém slova
smyslu, je tedy rovnéZz podminkou realizace zvySovani pacientova védomi
prostfednictvim adekvatnich psychoanalytickych intervenci.

Psychoterapeutickou situaci podstatné utvari emocionalni aspekt obou aktéru.
Povaha podnétl, resp. klientovy akce a projevy, na zakladé nichz se terapeut
rozhoduje ¢€i automaticky reaguje, neni nikdy pouze racionalni &i teoreticka. Stejné tak
subjektivita a metadovednosti psychoterapeuta nejsou pouze doprovodem jeho
reakci, at uz se v dany moment jedna o (proti)pfenos ¢i ,typy naslouchani®, nybrz
jsou nutné zdrojem, z néhoz jakékoli jeho reakce vyrasta. Psychoterapeutovy
intervence vyrastaji z komplexniho aktualniho emocionalniho podloZi terapeutické
situace jakozto sféry podstatnych informaci a bylo by chybou tento fakt opomijet.
Z vySe feCeneho dale plyne, Ze principialné nemohou existovat instrukce chovani,
jejichz dodrzovani by samo o sobé zarucovalo dosaZeni zZadouciho terapeutického
vysledku. Rozuméni momentalnimu rozpolozeni klienta a vlastnimu prozivani se
neobejde bez pfitomnosti metadovednosti - v&etné pozornosti vaci verbalnim a
neverbalnim projevim. Vysoka mira osobnostnich kvalit, konkrétné metadovednosti
psychoterapeuta, je tedy pro terapeuticky efekt pfinejmensim stejné tak dulezitd a
zadvazna, Jjako edukace a osvojovani si  odbornosti vramci daného
psychoterapeutického pfistupu.
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4. Moznosti eklektismu a integrace soupeficich pfistupl

4.1. Ortodoxnost

Ackoli v psychoanalytickych kruzich existovali a dosud existuji Freudovi
stoupenci, pro néz maji jeho vyroky ,charakter ortodoxni zavaznosti, ktera pfipomina
pFistup vé&Ficich k posvatnym textim® (Siroky, 2001, s. 47 - 48), vyvoj
psychoanalyticky orientované psychoterapie pfesvédcCivé dokazuje, Ze ji neni tfeba
vhnimat jako uzavieny zakonzervovany dogmaticky systém bez schopnosti vyvoje a
sebekritiky. Freudova stanoviska ohledné metodologickych premis psychoanalyzy,
uzivani technik a postupu, nebyla v pribéhu historického vyvoje psychoanalyzy
vhniméana vzdy jako zavazna, nybrz Casto jako “pouha“ doporuceni, jak se v dané
situaci zachovat. Dle Freudovych slov ,psychoanalyza neni takovym systémem jako
systémy filozofické... Snese stejné dobfe jako fyzika nebo chemie, aby jeji nejvysSi
pojmy byly nezfetelné, jeji pfedpoklady pfedbéZzné a olekava jejich pfesnéjsi urceni
od budouci prace* (1923, cit. Siroky, 2001, s. 229). Neni tedy tfeba chapat Freudovy
nazory ohledné konkrétniho pfistupu k pacientovi jako univerzalni a obecné zavazné
- tedy ortodoxné. Stejné tak je neuziteCné principialné odmitat mozZnost existence
ur€itych podminek, za nichz je pouziti daného pfistupu &i pravidla adekvatni. Jako
Zivotaschopné se ukazuje nahlizeni na Freudova technicka pravidla tykajici se
psychoterapeutické situace jako na predstaveni a zd{vodnéni postupl, jez se
osvedcily konkrétnimu terapeutovi v konkrétni situaci.

Ortodoxnost jakozto postoj psychoterapeuta vucéi zpusobu a zavaznosti
v uzivani technik Ize demonstrovat na tématu polohy, kterou by mél klient, popfipadé
terapeut, v optimalnim pfipadé v terapii zaujimat. Napfiklad ,Freudovy zkuSenosti
vedly k této praxi: pacient zaujima pohodinou polohu vleze &i pololeZze na zadech,
psychoanalytik sedi za nim na lenoSce, neni v dosahu jeho pohledu. Od pacienta
pfimo nevyzaduje, aby mél zaviené oci. Psychoterapeut se vyhyba jakémukoli dotyku

i jakékoliv jiné Cinnosti, ktera by mohla upominat na hypnézu. V otazce nutnosti
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polohy vleZze neni u hlubinné-psychologickych autortd jednota. Okruh C. G. Junga
vétSinou preferuje civilni, sedici konstelaci ve jménu aktivizace a demokratizace
terapeutického vztahu. Alfred Adler zdavodrioval ,sezeni tvafi vtvalF ve jménu
pfimosti a odvahy. Schultz-Hencke zada polohu vleze. (...) A¢koliv povazujeme lezici
polohu za pravidlo, nevahame z né&j ucinit vyjimku, jestlize pacient pocituje k lezeni
t&Zko odstranitelné vyhrady.“ (Siroky, 2001, s. 174)

Pfitom ani v tomto pfipadé nebyl Freud ortodoxnim freudovcem: ,Freud sam
poznamenal, Zze jde o metodu, kterou vypracoval sam pro sebe, protoZe je mu
nepfijemné vystavovat se po cely den patravym pohlediim pacientd. (Siroky, 2001, s.
48) Podobné se vyjadiuji i Blanckovi: ,Pouzivani gau€e v psychoanalyze bylo nékdy
chapano chybné a to pro Freudovu poznamku, Zze on nema rad, je-li svymi pacienty
vidén. Existuji vSak padnéjsi a hlubsi davody pro pouzivani gauce, jako napfiklad to,
Ze lezeni na gauc¢i umoznuje regresi a vynoreni fantazii, jsou-li pro |écbu Zadouci,
dale Ze je omezena motoricka aktivita, takZe €iny jsou nahrazovany verbalizaci. Neni
kontraindikovano pouZzivat gauce i v psychoterapii, je-li jasné odlvodnéni. Pro
nékteré psychoterapeuticky Ié€ené pacienty je regrese a fantazie nezadouci a pak je
lépe, kdyZ pfi terapii sedi. Néktefi pacienti potfebuji terapeuta vidét, aby védéli, Ze je
zde. Pro nékteré je zase Iépe, kdyZ se uci tomu, Ze objekt existuje, i kdyZ neni vidét."
(Blanck, Blanck, 1992, s. 71)

Jung zase nevidi davod davat pacienta na lehatko ¢i sedét mu za hlavou. Za
kontraproduktivni povaZuje emocionalné rezervované chovani a neprojevovani
emoci. ,TakZze abych mohl ukazat svym pacientim, Ze jejich reakce dospély do mého
systému, musim sedét proti nim, aby mohli Cist reakce v mém oblieji a vidéli, Ze je
posloucham. Kdybych sedél za nimi, mohu zivat, mohu spat, mohu odbocit ve svych
vlastnich myslenkach a mohu délat, co chci. Nikdy nevédi, co se se mnou déje, a tak
zUstavaji v autoerotickém a izolovaném stavu, jenZz pro normalni lidi neni dobry.
Samoziejmé kdyby se pfipravovali pro existenci jako poustevnici v Himalaji, bylo by
to néco jiného. (Jung, 1993, s. 150)

Neexistuje tedy relevantni divod vnimat jednotlivé navrhy, a to samoziejmé
nejen ohledné zpusobu uspofadani sezeni, jako obecné zavazné pravidlo. Tento
nami sdileny liberalni postoj Freuda, Blanckovych, Junga & Sirokého je v pfipadé
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posledné jmenovaného o to cennéjSi, Ze dotyény uvadi pro polohu vieZze divody
nejen osobni, ale snazi se pro ni argumentovat i z hlediska psychiky klienta, takze
bychom mohli o¢ekavat, Ze bude na dodrZzovani dané konfigurace ulpivat. ,LeZici
Clovék, ktery maze zavfit oci, je v nejstabilnéjSi poloze, ve které dité pfijima péci,
nemocny vzdoruje nemoci, unaveny ocekava spanek, zena lasku, odpocivajici snéni.
Lezici na zadech je zabezpec€en pred vratkosti a obracen tvari vzharu, a¢ zaujima
nejhlubsi polohu. Je sdm se svym nitrem a pfistupen dojmum, k nimZ neni nutna
vertikalni aktivita. Nevidi nikoho a pfece neni sdm. Nestoji proti nikomu a nikdo proti
nému. V prostoru vSak ma privodce, ktery je oto¢en ve stejném sméru jako on, i kdyz
je tento spolu-poutnik v bdélejsi poloze. Sdileji stejny prostor.* (Siroky, 2001, s. 179)

Sirokého tak Ize fadit mezi neortodoxniho pfedstavitele analytické psychoterapie.

4.2. Eklektizujici a integrujici psychoterapeutické modely

Ugelem deskripce zakladnich rysd nékterych eklektickych a integragnich
pFistupl v néasledujicich podkapitolach je zvyraznit a ucinit jasnéjSim koncept
integrace zaloZzeny na konsekvencich vyplyvajicich z predpokladu existence
metadovednosti (viz kapitola 4.4.). Hodlame tak pfedejit pojmovému smésSovani
riznych metateoretickych navrha integrace psychoterapeutickych modeld na zakladé
teoretické ¢i technické kompatibility s niZze nastinénou predstavou integrace

vyplyvajici ze zjiSténi tykajicich se povahy metadovednosti u¢inénych v této praci.

4.2.1. Jung v eklektismus

Jiz ve tficatych letech si Carl Gustav Jung postéZoval na bujici ,sektarstvi“ a
nevrazivost mezi jednotlivymi psychoterapeutickymi sméry. ,Pochybnosti na strané

fanatik(l jsou Gasto potladovany dogmatickym ulpivanim na své pravdé. Rada
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psychoterapeutt tak neni schopna seriézni diskuse o vlastnim presveédceni, ¢imz se
roztfisténost paradigmat utuzuje.” (Jung, 1993, s. 162) Jung silné ovlivnil vyvoj
psychodynamicky (hlubinné) orientovanych pfistupl nejen na teoretické Grovni, ale
pfedevsSim v praktickych otazkach terapeutické situace - a to pfedevsim tim, Ze
opustil néktera dogmata psychoanalyzy.

Jung se odklonil od mysleni svého ucitele také presvédCenim, Ze psychiky
jednotlivell jsou pfilis rozmanité na to, aby se daly adekvatné vysvétlit pouze
z hlediska Freudovy teorie. Sexualitu, oidipovsky komplex a ostatni motivy
freudovské psychoterapie vnima jako pouhou ¢ast problémd, jimiz maze pacient
trpét. Vnimat Freudem nastolena témata jako ta, ktera vyCerpavaji vSechna mozna
vysvétleni klientovych problémd a jejich pficin, by bylo dle Junga neStastnym
postojem. ,Vim, Ze to, co fikd Freud, plati u mnoha lidi a domnivam se, Ze tito lidé
maji pfesné ten druh psychologie, ktery on popisuje. Adler, ktery ma zcela odlisné
nazory, ma také spoustu nasledovniki a jsem pfesvédCen, Z2e mnoho lidi ma
adlerovskou psychologii. Mam také néasledovniky — ne tolik jako Freud — a ti se
skladaji prevazné zlidi, ktefi maji mou psychologii. Povazuji svij prFispévek
k psychologii za své osobni vyznani. Je to ma osobni psychologie, mUj pfedsudek, Ze
vidim psychologicka fakta tak, jak je vidim. Pfipoustim, Ze vidim véci takovym a
takovym zpusobem. Ale oCekavam, Ze Freud a Adler udélaji totéz a pfiznaji, Ze jejich
mysSlenky jsou jejich subjektivnim hlediskem. Tak dalece, jak pfipustime své osobni
pFedsudky, skute¢né pfispivame k objektivni psychologii.” (Jung, 1993, s. 134 — 135)

Jung tedy nenapada Freudovu psychoanalyzu pro jeji nutnou nefunk&nost,
nybrz zpochybriuje pravdivost pFfesvédCeni o jeji bezpodminec¢né univerzalni
terapeutické vyuzitelnosti. Limity adekvéatniho vyuziti daného psychologického
konstruktu a jemu vlastnich zpasobd explanace jsou v terapeutické situaci, dle Junga,
dany konkrétnim typem klienta. Pfistup navrzeny Freudem, Adlerem a ostatné i
Jungem ma proto pouze omezené moznosti uplatnéni. V pfipadé, Ze bychom chtéli
pFistupovat ke vSem lidem pouze v perspektivé puvodni psychoanalyzy, neobeslo by
se to bez nekorektni redukce pfedmétu zgjmu. ,Z mého hlediska je nejlepsi fici, Ze
ziejmé existuji tisice lidi, ktefi maji freudovskou psychologii, a tisice lidi, ktefi maji
adlerovskou psychologii. Néktefi hledaji uspokojeni tuzeb a néktefi jini naplnéni moci
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a jini zase chtéji vidét svét takovy, jaky je a nechat véci na pokoji.“ (Jung, 1993, s.
136)

Jung prohlaSuje: , To nejlepsi, co muzeme v psychologii o¢ekavat, je, Ze kazdy
vylozi své karty na stal a pfipusti: ,PFistupuji k vécem takovym a takovym zplsobem a
vidim véci tak a tak.”™ (Jung, 1993, s. 136) Videalnim pfipadé si je tedy
psychoterapeut védom, zjakych teoretickych predpokladd vychazi a jak se tyto
vychodiska promitaji do jeho praxe. Stejné jako Balint (viz vySe) i Jung proto

zdUraznuje vysokou miru sebepoznani terapeuta.

4.2.2. Transteoreticky p Fistup

V nékolika poslednich dekadach jsme svédky fady pokusl o integraci
psychoterapeutickych pfistupd. Jednim z nich je ,transteoreticky pristup* Jamese
Prochasky a Johna Norcrosse. Autofi tohoto ,modelu zmény chovani* uvadeji, ze
.---psychoterapie se daleko vice liSi se zfetelem k obsahu, ktery m& byt ménén, nez
k procesim pouzivanym ke zméné tohoto obsahu. Rozdily v obsahu jsou vice funkci
rlznorodosti teorii osobnosti neZ rozmanitosti procest zmény tvoficich zaklad
terapeutické prace.” (Prochaska et al., 1999, s. 394)

J. V. Petrocelli charakterizuje transteoreticky model jako ,empiricky zalozeny
nékolikastupriovy a sekven¢ni model komplexni zmény“. (Petrocelli, 2002, s. 23)
Zatimco dosud vénovaly psychoterapeutické sméry znaCnou pozornost
psychopatologii a budovani teorii osobnosti, Prochasku a Norcrosse zajima
predevsim samotny ,,proces zmény” klientova prozivani a chovani.** Model je
zaloZen na predpokladu, Ze terapeutické pfistupy — alespon ty, jimiZz se autofi tohoto

modelu zabyvaji — nejsou samy o sobé ucinné, nybrz zalezi v prvé fadé na tom,

%! Prochaska a Norcoss nejsou jedinymi, ktefi povazuji zvySovani védomi klienta za kli¢ovy faktor v
.procesu zmény“. (Prochaska et al., 1999) Napfiklad Beitman a Sothova prohlasuji, Ze ,cilem kazdé
psychoterapie je aktivovani klientova vnimani sebe sama“ (Breitman et al., 2006, s. 392). V této praci
se v8ak zaméfujeme na problematiku vSimavosti a jinych metadovednosti pfedevsim na strané

psychoterapeuta, nikoli klienta...
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v jaké fazi vyvoje klientovych potizi jsou aplikovany. Jednotlivé pfistupy jsou tedy
rozliSeny dle kritéria, jimz je stadium, vnémZz mame opodstatnéna ocekavani, ze

volba daného pfistupu povede k Uspéchu. (Prochaska et al., 1999)

4.2.3. Holisticky model Davida KuneSe

V ramci tohoto modelu jsou techniky pouzivany nikoli v zavislosti na pfistupu,
jehoZz soucasti plvodné jsou, nybrz dle toho, vjaké ,dimenzi“ jedincova Zivota
hodldme sebepoznani realizovat. Tyto dimenze rozliSuje Kune$ na ,vnéjSi svét",
.prechodnou zonu“ a ,vnitfni svét”. ,VnéjSim svétem® ma Kune$ na mysli vSechny
faktory, s nimiz se ve svété setkavame a které na nas maji vliv. Do této sféry tedy
patfi pfedevSim socialni prostfedi, mezilidské vztahy, pratelé, blizci apod.
.Pfechodova zona“ zahrnuje ,chovani, komunikace a zCasti i (...) vnéjSi télesné
charakteristiky* (Kunes, 2009, s. 80). Diky jeji pfitomnosti mohou mezi sebou dva
zbyvajici svéty neustale komunikovat. Kone¢né ,vnitfnim svétem“ oznacuje Kunes$
samotné prozivani jedince. Konkrétné jde o zpusob zpracovani informaci, Zivotni
presvédcCeni, pamét, emoce, télesné prozivani. Autor je zaroven presvédéen o
bytostném propojeni téchto tfi svétl. Pokrok v jedné oblasti se tak zakonité neobejde
bez pozitivni zmény i v téch oblastech, na nichz jsme pfimo nepracovali. To je také
dle KuneSe moznym vysvétlenim skutecnosti, Ze ackoli terapeuti propracovavaji
v zavislosti na teoretické koncepci, k niz se hlasi, odliSné aspekty klientovy osobnosti,
maji velmi podobné pozitivni vysledky. V praxi to vypada tak, Ze klient za pfispéni
terapeuta, popfipadé psychoterapeutické skupiny, se mize zaméfit na prozkoumani
jednoho z téchto ,svétd“ a vyuzit adekvéatnich technik, jez pro zvoleny ,svét* dany
psychoterapeuticky pfistup nabizi.

Podstatnou soucasti tohoto modelu je postulovani nevédomi, které zCasti
prostupuje vSemi vySe charakterizovanymi oblastmi. ,At uz pro jeji oznaceni
pouzijeme vyrazy nevédomi, stin, neuvédomované, ¢i nepoznané, jedna se o sféru,
ktera nam neni bézné dostupna a které si za normalnich okolnosti nejsme védomi.”
(Kunes§, 2009, s. 81) Hlavnim cilem terapie je, jak jinak, zvySovat v dané sféfe
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pusobnost védomi na Ukor nevédomého. V knize Sebepoznani podava Kunes$
pfehled psychoterapeutickych situaci a technik, jez pfispivaji ¢i umoznuji poznavani
aspektd vlastni osobnosti, které jsme si doposud pIlné neuvédomovali, a tudiz jsme
jich nemohli ve svém Zivoté vyuzit. ,Sebepoznani neznamena néco ménit, popirat,
bojovat proti né¢emu nebo délat néco jinak. Sebepoznani pouze pomaha odhalit
skutecnosti, kterych si obvykle nejsme védomi, umoZriuje ndm spatfit sami sebe se
v8im, co k nam pat/i.“ (Kunes, 2009, s. 8)

Neni asi tfeba dodavat, Ze mnozstvi technik, jez terapeut dobfe ovlada, otevira
dle KuneSe vétSi moznosti v pfizpusobeni se potfebam klienta, resp. tomu, co zrovna
v jeho pfipadé funguje. Kritériem vyuziti daného psychoterapeutického pfistupu
v klinické praxi pak spociva v tom, do jaké miry muze uspokojit poptavku pro dany
Gcel, resp. pro poznani dané sféry osobnosti klienta. KuneStv pohled tak v tomto
bodé pfipomina Fredericksona (viz nize).

Integrativni  pokusy vSak samozfejmé existuji i uvnitf  spektra

psychodynamickych teorii:

4.3. Integrativni a eklektické modely v psychodynamicky orientovanych

smeérech

Frances La Barreova dokumentuje soupefivost jednotlivych psychoanalytickych
proudd, zapfi¢inénou nedorozumeénimi pramenicimi ze zddraznovani ,riznych casti
probihajiciho proudu chovani. (...) Kdyz popisuji pestrost neverbalniho chovani,
zaznamenanou psychoanalytiky a vyzkumniky neverbalniho chovani, problémy, které
vznikly mezi soupeficimi Skolami mysleni, se stavaji zfetelnéjSimi. Soupefici
psychoanalytické Skoly a také Skoly vyzkumu neverbdlniho chovani zavedly
polarizované pfistupy k lidské mysli a vyvoji, pficemz vychazely z predpokladanych
konfliktd zdédéného a nauceného neboli konfliktd vrozené struktury a skupinové
dynamiky a u€eni.” (La Barre, 2004, s. 11)

Autorka déli psychoanalytiky do dvou tabord. RozliSovacim kritériem je zde

pFistup k télu v terapeutické situaci. ,Za prvé si mnoho analytiki v8ima toho, jaky
99



vyznam ma neverbalni chovani, ale jejich pristup se méni pfipad od pfipadu, chapou
to jako ,zvlastni pfilezitost” v ramci své prace. Maji silnou intuici, pokud jde o aspekty
neverbalniho chovéani, ale Zadny teoreticky ramec, vnémz by vidéli, jak jejich
pozorovani odpovida nazorim ostatnich. Za druhé, néktefi analytici se vyslovné
zameéruji na neverbalni chovani a dokazi jasné identifikovat znaky chovani, po
kterych obecné pétraji. Ale je tu i omezeni: vidi chovani skrze pFfedpojatost svého
teoretického rdmce a tak redukuji to, co by se mohlo povazovat za chovéni, které
spada mimo néj. NetéZi ve své préaci z velkého mnozstvi literatury, ktera vyslovné
pojednavéa o neverbalnim chovani a kterd by mohla rozsifit jejich perspektivy. Je tudiz
nutnd srozumitelnd integrace vyzkumu neverbalniho chovéani jako osy pro nové
zkoumani zakladnich psychoanalytickych premis o jednani.“ (La Barre, 2004, s. 20 —
21)

Dle ur€itych momentl neverbalniho chovani, na které se jako terapeuti
v interakci soustfedime, popisuje La Barre tfi odliSné pfistupy. Pozice ,vnitiné daného
chovani* je zaméfena na ,detailly emocionalniho vyjadfeni, soucinnost téla a
osobnosti, symbolickd gesta“ (La Barre, 2004, s. 27). DalSimi postoji jsou kulturni
pozice a Skola praktické analyzy* (La Barre, 2004, s. 27). VSechny tfi aspekty
celkového projevu jsou vzdy v jiné mife a s proménujicim se vyznamem pfitomny
jakékoli €innosti. ,Tudiz, kdyZ se dostaneme k jemnym detailim chovani, na které se
zamérfuji razna teoretickd stanoviska, je jasné, Ze tyto nazorové Skoly zdUraznuji
odlisné typy pohybd a cinnosti. Proto je nejlepSi na né pohlizet jako na
komplementarni, nikoli jako protikladné.” (La Barre, 2004, s. 27)

Psychoterapeutické pristupy tak Ize rozliSovat pravé dle téch aspektd, jichz si
vSimaly a jimZ se vénovaly pfednostné. Svou analyzou La Barre prokazuje, ze vybér
ryst chovani, kterym se v jednotlivych Skolach vénovali pfednostné, korespondoval
s teorii, jiz tato Skola zastavala. To vSak nemusi byt pfekdzkou eklektismu a stfidani
zaméfeni pozornosti vici (ne)verbalnim projevim klienta. La Barre apeluje na
mnohostrannost a flexibilitu ve zplsobech zaméfeni a interpretace daného chovani
klienta. Originalita kazdeho Clovéka vyZaduje terapeutovu schopnost prizpUsobit
vlastni pohled individualité klienta. ,Pfi Cteni téchto autor( je jasné, Ze selektivné
Cerpaji  z neverbalniho chovani podle zaméfeni jejich konkrétni analytické
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perspektivy. Tim, Ze navrhuji pro vzdjemné (neverbalni i verbalni) jednani konkrétni
struktury, také zverejnuji ur€ité druhy chovani svych pacientl. Z hlediska chapani
neverbalniho chovéni je dulezité, Ze se analytici, stejné jako vyzkumnici neverbalniho
chovani, zamérfuji na odliSné typy chovani. Toto soustfedéni neni samo o sobé
problémem a nelze se mu vyhnout. Ale pokud se v naSi praci setkdvame se vSemi
typy lidi a problémd, bylo by smysluplné mit stejné Siroky rozsah chapani
neverbalniho chovani, jak je jen mozno. Jak ukazuji v ¢asti IV, je dusledkem takového
pFistupu rozsifeni klinické vnimavosti.“ (La Barre, 2004, s. 28)

Rigidni chovani terapeuta tak mize byt zplsobeno neschopnosti rozpoznat
situace, v nichz by bylo zahodno zachovat se jinak nez obvykle, €i prosté neznalosti
jiné procedury. ,Vyzkum neverbalniho chovani tudiz mize obohatit psychoanalyzu
v tom, Ze zvySi nasSi schopnost oddélit pozorovani od interpretace, a tak nam umozni
stat se pruznéjSimi pfi vyuzivani pozorovani, kterd nezbytné neodpovidaji nasi
dominantni teoretické pozici. Samoziejmé, naprostého Uspéchu vtomto snazeni
nelze dosahnout vzhledem k tomu, Ze vnimani je vzdycky vedeno implicitnimi nebo
explicitnimi teoriemi, které ur€uji, co povaZzujeme za vyznamné v tom, co pacient fika
a déla. Ale teorie pozorovani, odliSujici se od naSich teorii mysli a rozvoje, nas mohou
posunout smérem k SirSimu pohledu, ktery pozvedne naSi praci. KdyZ pracujeme na
zakladé takové obohacené soustavy pozorovacich struktur, miZeme vidét a vidime
vic. A také z opacného sméru muizeme lépe kategorizovat a sledovat intuitivni
zkuSenosti, sestavené z nasSich pfevazujicich teorii a globalngji zazitého ,stavu’
protipfenosu skrze nasSi znalost toho, jak neverbalni chovani obecné probiha. Je
proto mozné presnéji ur€it, které chovani prispiva k interaktivni zkusenosti konkrétni
psychoanalytické situace. Prace na zakladé skute€ného chovani muze vést
k pInéjSimu repertoaru a rozsahu moznych procedur a zpusobl chapani. V tomto
procesu mulZe takovy pfistup pomoci opustit pfehnané a nadbyte¢né omezujici
praktické koncepce, postavené na vife, Ze ¢loveék si spiSe musi vybrat mezi polaritami
nez zit v napéti, které reprezentuji.* (La Barre, 2004, s. 29). La Barreova tedy nabizi
dalSi voditka, inspiraci v tom, jak se Ize divat na neverbalni projevy, coZ ma vést k
lepSimu porozumeéni tomu, co se v interakci déje. Propracovani dostate¢né senzitivni
teorie pozorovani je dle Barreové cestou k vétSi mife nezavislosti terapeuta na teorii
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mysli, kterou je vzdy do jisté miry ,nasakly“ a ktera ovliviuje vniméani klientova
prozivani. Tato ¢aste¢na autonomie pak poskytuje SirSi moznosti v reagovani.

Pravdou vSak zlstava, Ze teoreticky smér, o ktery se v terapeutické praxi
psychoterapeut opira, je vzdy jednim z faktorl, které preduréuji zamérenost
terapeutovy pozornosti. ,Kazdy typ naslouchani zaméfuje naSi pozornost na vzorec,
ktery lze interpretovat. Napfiklad terapeut v racionalné-emotivni terapii se zaméfuje
na iracionalni myslenky, se kterymi pak konfrontuje pacienta. Kognitivni terapeut
vyhledava urcité druhy iracionéalnich myslenek a vytvafi k nim racionalni alternativy.
Rogerian nasloucha myslenkam a pocitim a reflektuje je.” (Frederickson, 2004, s. 18)
Podobné jako Mitchell & La Barreova i Frederickson vnima teoretické zazemi
psychoterapeuta jako arzenal pouzitelnych nastroja, ,které zaméruji naSi pozornost
vuci urcitym vzorcim, které bychom jinak nezaznamenali* (Frederickson, 2004, s.
19). Psychodynamicka teorie je Fredericksonem vnimana jako ,,destnik, pod kterym
existuje fada pfistupl, které se zaméfuji na predvédomé a nevédomé pocity a
mysSlenky.” (Frederickson, 2004, s. 24)

Tyto moznosti zaméfeni a pfistupu k pacientovi, jeZ ndm nabizi tento pohled
na jednotlivé psychoterapeutické pristupy, se samoziejmé tykaji stejné tak
pfenosovych jevd, ¢€i obrannych mechanismd. Vyuzivani eklektického pfistupu v
praxi, resp. terapeutovo obohacovani vlastniho repertoaru zpusobu zaméfeni a
technickych dovednosti, v€etné riznych typl interpretace, s sebou nutné nese
vysoké pozadavky v oblasti uvédomovani teoretického pozadi a presvédceni, ktera
za nim v dany moment stoji. Nebot' pozadavek systemati¢nosti vyzaduje, aby si byl
terapeut v dané situaci védom teoretickych vychodisek, které jsou pfi naslouchani ve
hfe, resp. aby védél, Ze déla, to co déla, pro¢ déla to, co pravé déla a co tim sleduje.
.Kazdy ze zpusobu psychodynamického naslouchani ma sva pravidla, disciplinu,
kterd by méla byt dodrzovana. V kazdém pfistupu existuji signaly, které nam fikaji,
kdy jsou naSe interpretace chybné. Kazda interpretace je hypotézou, kterou musime
byt pfipraveni odmitnout, kdyZz neni potvrzena. (...) Kazdé psychodynamické
naslouchani ma pravidla pro usuzovani z pacientovych asociaci, pro interpretovani a

vyhodnocovani interpretaci.” (Frederickson, 2004, s. 13 — 14)
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Obecné feCeno teoreticky konstrukt je v praxi vyuZitelny jako ramec davajici
logickou konzistenci uzivanym technikdm, ¢imz pomaha analytikovi pfemyslet,
rozhodovat se, interpretovat. Teoretické zazemi, znalost interpretacnich pravidel a
ostatni technicka zdatnost slouzi jako uziteény sofistikovany nastroj k efektivnéjsi
praci. To jsou meze uzite€nosti jakékoli psychoterapeutické teorie pro terapeutickou
praxi. Jakoukoli teorii psychoterapeutické situace, vcetné psychoanalytické Cci
psychodynamické, lze tedy vnimat jako situatné podminény explana¢ni rdmec pro
vSe, co v psychoterapeutickém procesu probiha, dale pak jako pole, z néhoZz miZeme
Cerpat fadu uzite€nych, rovnéz situacné podminénych, dovednosti a intervenci.
Dobré teorie tak poskytuje jakousi orientani mapu a navrhy moznych vysvétleni,
které nam umoznuji se v praxi systematicky pohybovat. Nemusime se tak spoléhat
pouze na svUj ,pfirozeny psychologicky instinkt“. Vidéna v této perspektivé nam i
Casto zatracovana klasickd psychoanalyza nabizi pfinejmensim arzenal teoretickych
a technickych nastroju, jez lze situaCné vyuZzit a souCasné zpusoby, jak s témito
nastroji zachazet.

Praveé vytvoreni téchto ,map“ povazuji reprezentanti ego-psychoanalyzy G. a R.
Blanckovi za jeden z nespornych pfinosu Sigmunda Freuda. ,| kdyZ si byl védom
omezenych moznosti pfi sdélovani presnych pravidel techniky studentim
psychoanalyzy, podafilo se mu stanovit relativné zfetelnou soustavu postupu, dle
kterych muze psychoanalytik pokracovat v praci.“ (Blanck, 1992, s. 9) Pouzitelnost a
uzite€nost ryze psychoanalytickych postupl v praxi vymezuji G. a R. Blanckovi
predevSim pro skupinu neurotickych pacientd. V tomto bodé se tak shoduji s Jungem,
kdyZz tvrdi, Ze psychoanalyza neni ,nadfazenou formou IéCby". Zatimco
psychoanalyza je jakozto léCba vhodna pfedevsim pro neurotické typy duSevnich
poruch, psychoterapie ma dle Blanckovych S&irSi uplatnéni. ,Ve skutecnosti je
z hlediska obratnosti a pozadované mnohostrannosti psychoterapie mnohem
osobnostni struktufe. Psychoterapeut se zabyva SirSim diagnostickym spektrem
pacientl, neZli psychoanalytik.“ (Blanck, Blanck, 1992, s. 14)

Balint i Frederickson jsou zajedno v nazoru, Ze rozSifovani alternativ reagovani
muZe prospivat terapeutovi v tom, aby nezakrnél v byt jim dobfe naucenych, pfesto
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ne vzdy nutn& funkénich reakénich vzorcich. ,Cim vice zpUsoby se naudime
reagovat, tim vice pacientim dokdzeme pomoci.“ (Frederickson, 2004, s. 18) To je
také divodem, pro¢ soucasnd psychoanalyticka Frances La Barreova predklada ve
své metaanalyze Jak mluvi télo rejstfik zpusobu jak porozumét a vyuZzit neverbalni
komunikaci v klinické praxi. Nabada psychoanalytickou obec k zvySovani
erudovanosti ve znalosti ,rGznych typl pohybl a Cinnosti“. La Barreova upozorfiuje
na fakt, Ze teorie, jez dany psychoterapeut zastava, vzdy néjakym zpusobem
determinuje jeho zamérenost. Rigidni Ipéni na daném pfistupu tak brani terapeutovy
vidét vic a mize pfiliS redukovat vyznam chovani, jez svou povahou nezapada
do popisnych klasifikacnich pojmu pfislusné teorie. ,Je tudiZz nutna srozumitelna
integrace vyzkumu neverbalniho chovani jako osy pro nové zkoumani zakladnich
psychoanalytickych premis o jednani. KdyZz se dostaneme kjemnym detailim
chovani, na které se zamérfuji rizna teoreticka stanoviska, je jasné, Ze tyto nazorové
Skoly zddraznuji odliSné typy pohybu a €innosti. Proto je nejlepsi na né pohlizet jako
na komplementéarni, nikoli jako protikladné.” (La Barre, 2004, s. 27) Za ucinny lék na
tuto neutéSenou situaci povaZuje La Barreova cCetbu literatury pojednavajici o

rozmanitych neverbalnich projevech, coz méa vést k ,rozSifeni perspektivy*, k vétSimu

rozsahu zpusobu chapani.

4.4. Moznosti pfejimani metod vyuzitelnych k rozvijeni metadovednosti

Rozvrstveni aspektl psychoterapeutické interakce na rovinu teoretickou,
technickou a metadovednostni otevird cestu k eklektismu ve smyslu moZznosti
“vypljc¢ovat* si metody kultivace metadovednosti, a to bez nutnosti pozménovat Ci
dokonce vzdat se vlastni teoretické orientace, zplsobu zaméfeni pozornosti na
klientovo aktualni prozivani nebo uzivani danych technik. Nejde nam zde tedy o
argumentaci ve prospéch principialni moznosti eklektismu ve smyslu obohacovani
praxe daného pristupu psychoterapeutickymi technikami a postupy z jinych systémi,

ackoli to samozfejmé principialné neodmitame. V této praci neargumentujeme ve
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prospéch integrativnich pfistupld ve smyslu Prochasky a Norcrosse, Mindellova
eklektismu zastavajiciho flexibilitu ve smyslu situacniho stfidani terapeutickych
postupl ani ve prospéch situacni volby teoretického rdmce dle individuality klienta.

VySe jsme ukazali, Ze psychoanalyza zdaleka neni jedinym pfistupem, jehoz
podstatnou soucasti je pfesvédc&eni, Ze hranice védomého a nevédomého nemusi byt
u konkrétniho jedince stald. Manzelé Mindellovi, stejné jako tfeba Chlumsky,
predpokladaji, Ze lze systematicky ovliviiovat rust plasobnosti védomi na ukor
nevédomi. Teoreticky i prakticky se zaméfuji na introspektivni techniky pronikani do
nevédomi, jez vSak nemaji puvod v psychoanalytickém konceptu a hledaji metody
kultivace metadovednosti i v jinych kulturnich kontextech.

Akceptujeme-li dosavadni zaveéry této prace a nehodlame-li zaroven rezignovat
na moznost existence systematické pfipravy potencialniho psychoterapeuta na jeho
praci, nutné si musime polozit otdzku, zda existuji moznosti, jak se v
metadovednostech cilené zdokonalovat a zda Ize stanovit konkrétni metody, jez by
vedly ke kultivaci osobnostnich kvalit terapeutt relevantnich pro jejich klinickou praxi.
S. L. Shapirova a CH. D. lzett se pozastavuji nad jistou ,,diskrepanci” mezi
vSeobecnym konsensem psychoterapeutické obce ohledné dulezitosti pfitomnosti
empatie v klinické praxi a sou€asné nedostatecnym zajmem o hledani moznych cest
systematického zdokonalovani této metadovednosti pfi pfipravé budoucich terapeuta.
Zavadéni meditacnich cvi¢eni do psychoterapeutického vycviku povaZzuji Shapirova a
Izett za jednu z moZnych cest k napraveni tohoto deficitu. Jako potencialné vhodné k
tomuto Gcelu doporucuji meditaci ,,vSimavosti”’, meditaci ,,milujici laskavosti”
(,,mettd”) a meditaci ,,soucitu” (,,karund”). (Shapiro et al., 2008)

N. G. Bruce, R. Manber a kol. jsou pfesvédCeni, ze pro zvySeni
uspésnosti vlastni psychoterapeutické praxe muze byt uziteCné kazdé (mentélni)
cviCeni, které ,rozviji kvality jako je zvidavost, otevienost, akceptace a laska, a to
zejména k sobé samotnému® (Bruce et al., 2010, s. 93). V souvislosti s péstovanim
citovanych kvalit zmifuji autofi této studie napfiklad jogu, tai chi nebo chi gung.
Zdaleka nejvétSi pozornost vSak vénuji buddhistickym meditacnim technikam jakoZto
nastrojim rozvijeni pozornosti psychoterapeutd. | my se budeme tomuto tématu nyni
vénovat podrobnéji.
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Existuji metody prohlubovani metadovednosti, které ackoli pochazeji
z odlidného kulturniho prostfedi a funguji na jiné bazi*> ne? moderni
psychoterapeutické pfistupy, mohou byt v ramci téchto pfistupd vyuzivany k rozvoji
schopnosti terapeutd. Mluvime-li konkrétné o vSimavosti, souhlasime s tvrzenim N.
G. Bruce a kol.,, Ze ackoli systematické praktikovani ,vSimavosti® vychazi
z buddhistického kontextu, je jeho vyuzivani ,univerzalné aplikovatelné bez ohledu na
danou kulturu & naboZenstvi. Stejné jako muze byt naSe mysl ospala, snici,
koncentrovana, emociondlné pohnuta ¢i roztékana, muze byt rovnéz vSimava.“
(Bruce et al., 2010, s. 84)

Pfipadné vyuZiti metody seberozvoje zjiného psychoterapeutického Ci
kulturniho diskursu neimplikuje nutné zpronevéreni se principdm pfistupu, k némuz
se dany terapeut hlasi. ,Existuje fada ucitelt, ktefi pfedavaji techniky k rozvoji
v3imavosti v ramci klinické praxe, aniz by pochéazeli z buddhistického prostfedi. Casto
se pfitom kloni k ndzoru, Ze nejvétSich pokrokd je dosahovano pomoci pragmatické
vyuky bez pfitomnosti religidoznich vyznamu.“ (Allen et al., 2006, s. 291) Terapeuti
tedy nemusi hledat metody k rozvijeni vlastnich metadovednosti pouze uvnitf
teoretického pfistupu, z néhoz jako terapeuti vyrostli, ¢i ke kterému se zpasobem své
prace hlasi. Nedopoustime se proto nabadani a argumentovani ve prospéch
teoreticko-metodického nihilismu.®** OdraZzeni moZnych némitek ohledné bezbreze
nesystematického eklektismu by bylo, vzhledem k obsahovym cilim této prace,
irelevantni. Nebot, jak jsme jiz uvedli, eklektismus v roviné vyuzivani metod ke

kultivaci metadovednostnich sloZzek nutné neimplikuje zménu teoretického ramce ani

%2 Zatimco meditadni techniky rozvijejici viimavost (napf. vipassana, zen & j6ga) vznikly jako

univerzalni nastroje pro ocistovani lidské mysli od rozmanitych necistot, moderni psychoterapeutické
pristupy byly, dle D. Golemana, ,vyvinuty k Ié€bé konkrétnich syndromd a symptom(“ (Goleman, 1975,
s. 50). Stejné tak i IéGebné cile Freudovy psychoanalyzy nejsou ve srovnani s Buddhovymi totozné;
Freud rozhodné nebyl pfesvédcéen, Ze ¢Elovék mlize béhem svého Zivota dospét k definitivnimu
odstranéni vlastniho utrpeni. (Goleman, 1975)

% Eklekticismus, i kdyZ? zdanlivé méné rigidni’, neZli klasickd psychoanalyticka teorie, sméfuje
k nihilismu tim, Ze ddva dohromady inkompatibilni ¢4sti rGznych teorii. V tomto procesu jsou teoretické

zaklady ponechény stranou, neni tedy moZnost uplatnéni teorie stavby.“ (Blanck et al., 1992, s. 10)
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obménu uzivanych terapeutickych technik. Soucasné vSak plati, jak jsme vySe
ukazali, Ze jsou-li zplsoby terapeutova nahlizeni na déni v psychoterapeutické situaci
a uzivani nastroji ne-efektivni, vysSi mira metadovednosti maze jejich aplikaci uginit
efektivnéjsi.

Neni bez zajimavosti, Ze v souCasné dobé existuje velké mnozstvi studii,
pojednavajicich o wvyuziti meditaChich metod jakozto psychoterapeutickych
intervenci.®* S ohledem na v poslednich dvou dekadach bouflivé se rozvijejici
vyzkum psychoterapeutického vyuziti vSimavosti existuje, dle S. Shapirové,
v budoucnu moznost vytvofeni komplexniho modelu ,optimalniho fungovani
vSimavosti pro podporu zdravi, Stésti a svobody vSech bytosti“ (Shapiro, 2009, s.
559).

New York Times oznacil meditaci vSimavosti za ,pravdépodobné
nejpopuléarnéjsi novou psychoterapeutickou techniku posledni dekady“ (Carey, 2008,
cit. Baer, 2010, s. 1). V jedné ze svych praci, které se vénuji implementaci technik
prohlubujicich vS§imavost klienta do terapeutické praxe, R. A. Baer poznamenava: ,V
souCasné empirické literatufe jsou klinické zasahy zaloZené na tréninku vSimavosti
popisovany stéle Castéji a zda se, Ze jejich popularita stale roste.” (Baer, 2003, s.
125) O terapeutickém potencidlu vyuky vSimavosti klientd je pojednavano napfic
riznymi psychoterapeutickymi sméry. V pripadé smérd kladoucich ddraz na
sebepoznani je kultivace vSimavosti klientd vyuzivana primarné jako prostfedek
k zvédomovani pavodné nevédomych aspektl vlastniho prozivani. ,Vramci
behavioralnich a kognitivnich pfistupl je zase komponentou sebe-monitorujicich a
sebe-regulujicich technik.” (Segall, 2005, s. 157) Vratme se vSak k moZnostem
vyuzivani medita¢nich technik k rozvoji vSimavosti samotnych terapeut(.

D. T. Andersen (2005) a D. Goleman (1981) referuji, Ze otevienost

psychoterapeutll euro-amerického kulturniho okruhu k buddhistickému védéni neni

% O uzite¢nosti rozvoje viimavosti lékafti pro vykonavani jejich povolani pojednava E. M. Epstein,
ktery nevnima vSimavost pouze jako uZziteCnou psychoterapeutickou techniku, nybrz jako vlastnost
Iékare, diky niz miZe doty€ny svou praci vykonavat radostnéji. (E. M. Epstein, 2003, (1)) V navazujici
studii dokonce Epstein navrhuje a popisuje 8 metod k rozvijeni vSimavosti |ékafu s cilem zefektivnit

jejich klinickou praxi. (E. M. Epstein, 2003, (II))
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v historii samozifejmym jevem. Oba poukazuji na Freudiv znatné omezeny postoj
vuci buddhistickym meditaénim technikam. Zcela odliSny pfistup v této véci zastaval
C. G. Jung ¢&i E. Fromm, jenZz argumentoval ve prospéch uZziteCnosti meditacnich
technik pro mentalni rozvoj jedince a hledal spole¢né prvky psychoanalyzy a zen-
buddhismu (napf. dulezitost sebepoznani na cesté k vlastni transformaci). (Andersen,
2005, Goleman, 1981). Také Ch. K. Germer se vénuje historii pronikani
buddhistického pfistupu k lidské mysli (véetné konceptu a praktikovani vSimavosti) do
nékterych psychoterapeutickych smérd. Vzhledem k nékterym spole€nym
vychodiskim psychodynamické a buddhistické psychologie (introspektivni metoda,
poznani a akceptace jakoZzto podminky terapeutické zmény, pfedpoklad existence
nevédomych mentalnich jevd) neni pro Germera pfekvapenim, Ze psychoanalyza
v integraci vSimavosti ¢asové predbéhla behavioristy. Zasluhu na tom maji, dle
Germera, pfedevSim C. G. Jung, M. Epstein, J. Rubin, A. Molino, B. Magid, J. Safran
¢i P. Fonagy. (Germer, 2005) Psychoanalytici J. Safran a R. Reading uvazuji o
vSimavosti jako o KkliCové schopnosti terapeuta, a to nejen v souvislosti
s uvédomovanim a verbalizaci terapeutovych aktuélnich prozitki b&hem
terapeutického sezeni €i orientaci v neverbalni komunikacni roving, ale také jako o
nastroji, umoznujicimu korigovat vlastni aktualni emoce ve prospéch terapeutického
vztahu s klientem. (Safran et al., 2008)

V nejednom ze svych Cclankad dokladd Jan Benda narustajici zajem
psychoterapeutickych pfistupd o rozvijeni pozornosti terapeutd a klientd. Ackoli
Benda i jini v této kapitole uvadéni autofi hovofi o ,pozornosti“, resp. ,vSimavosti“ ve
specificky buddhistickém smyslu, jejich definice® tohoto pojmu je natolik podobna
vymezeni ,pozornosti“, které jsme ucinili v kapitole 1.3., Ze lze opravnéné
pfedpokladat, Ze kultivaci vSimavosti, jak o ni hovofi tito autofi, je nutné rozvijena

rovnéz pozornost v tom smyslu, v jakém o ni pojedndvame v této praci obecné.

% V&imavost je b&Znou schopnosti mysli, kterou disponuje v uréité mife kazdy &lovék. Lze ji
definovat jako schopnost nezaujaté pozorovat, zaznamendévat, znovupoznavat a pamatovat si
prozivané psychické jevy (srov. Fryba, 1993). Psychickymi jevy zde pfitom rozumime jevy
prozivani, které realné vznikaji, trvaji, méni se a zanikaji.“ (Benda, 2007, s. 130)
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V Cesku je ze vSech smérd, které explicitné vyuZivaji ,vSimavost
v psychoterapeutické praxi nejrozSifenéjSim pfistupem satiterapie. Dle jejiho
zakladatele jde o psychoterapeuticky pfistup, jenz vyuzivd metody prevzaté z
buddhistického uc€eni, konkrétné abbhidhammy, k pfimocaré kultivaci terapeutovy a
klientovy pozornosti (Fryba, 2008). Tyto metody jsou v téchto pfistupech vyuzivany
jak pfi vycviku psychoterapeuta, tak jako terapeuticka technika k ukotveni klienta do
pfitomnosti. (Hajek, 2002). ,,Klient je v satiterapii veden k vSimavému, uvédomélému
prozivani, které je zakotveno v télesné skutecnosti. UCi se rozliSovat mezi nyni jiz
nerealnou minulou situaci, kterd vyvolava patologické prozivani, a skute¢nosti zde a
nyni, v niz je obsazena moznost zmény.” (Benda, 2007, s. 133) Soucasti vycviku
samotnych terapeutu je praktikovani meditace vSimavosti a vhledu.

Z buddhistického uceni Cerpa inspiraci v rozvijeni pozornosti i silné se
rozvijejici kognitivné-behavioralni pfistup (Crane, 2009). V ramci tohoto pfistupu se k
vSimavosti hlasi napf. ,,dialekticka terapie chovani (DBT), ,terapie pfijeti a
odevzdani® (ACT) ¢&i ,na vSimavosti zaloZzena kognitivni terapie” (MBCT).
Prikopnikem ve vyuZivani meditace vSimavosti jakoZto terapeutické techniky se mezi
témito sméry stala (jiZz pfed vice nez ftficeti lety) ,,na vSimavosti zaloZzena redukce
stresu” (MBSR). (Mark et al., 2009) Zatimco v pfipadé pfistupd DBT a ACT je v
klinické praxi vS§imavost vyu€ovana spole¢né s dalSimi behavioralnimi strategiemi a
meditacniho sezeni nemusi byt vZzdy uzito, v ramci pfistupi MBSR a MBCT je trénink
vSimavosti a meditace povaZzovan za ustfedni prvek psychoterapeutického sezeni.
(Kang et al., 2010) O posledné zminéném pfistupu P. Grossman tvrdi, Zze ,,ackoli
odkazuje ke svym buddhistickym kofenim jen okrajové, presto svymi cili, principy a
procedurami ve zna¢né mife vychazi z tradicni meditace vhledu (vipassany), jejiz
centralni komponentou je pravé vsimavost.” (Grossman, 2010, s. 88) VSimavost je ve
vSech téchto pfistupech jednak schopnosti, jez je v pfipadé terapeutl rozvijena v
ramci terapeutického vycviku a jednak Ié¢ebnym faktorem v samotné klinické praxi.
(Benda, 2007)

Jak jsme jiz uvedli vySe, poZadavek po pfFitomnosti psychoterapeutovy
vSimavosti, resp. metadovednosti, a tudiZ potfeba jejich rozvoje, vSak neni legitimni
pouze v pfipadé pfistupl, které o metadovednostech piSi a explicitné je vyuZivaji.
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PFitomnost metadovednosti je nutnou, byt tfeba implicitni, sou¢asti uspésné klinické
prace obecné — tedy bez ohledu na to, jaky psychoterapeuticky model dany terapeut
vycvikem vysokou mirou metadovednosti, je evidentni, Ze vycvik by mél zahrnovat i
rozvijeni téchto metadovednosti. Metody rozvijeni vSimavosti, jez nabizi napf.
abhidhamma, proto nemusi byt uzite€né pouze terapeutum, ktefi védomeé vychazeji z
Buddhova uceni. Nelze tedy nez souhlasit se slovy Jana Bendy, jimiZ uzavira jednu
ze svych studii: ,,Teoretické i praktické studium tradi¢ni moudrosti obsazené
v systému abhidhamma by pfitom mohlo zapadni psychoterapii zfejmé jesté
v mnohém inspirovat.” (Benda, 2007, s. 137) Tak se pfed nami rysuje horizont
moznosti, jenZz s sebou muUZe pfinést revize ve stanovovani smyslu a cilu

psychoterapeutického vycviku.
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5. Zavér

V prvni kapitole jsme konstatovali, Ze procesualni psychologie povazuje za
jeden ze svych zakladnich terapeutickych metodickych pilifa uzivani riznych postup
dle aktualniho prozivani (,procesu”) klienta, a to bez ohledu na zplsob uZzivani
v ramci psychoterapeutického pfistupu, jehoz je dany postup soucasti. Rozhodovani
0 pouziti dané strategie a zpusob jeji realizace ma v pfipadé procesualniho terapeuta
vzdy vychazet z informaci, jez mu poskytuji jeho metadovednosti. Ty mu v optimalnim
pfipadé umoznuji naladit se na klientav proces. NejvétSi prostor jsme v ramci
metadovednosti vénovali pozornosti ve fenomenologickém slova smyslu. V ramci
procesualni terapie plati, Ze béhem terapeutické interakce je tato pozornost
nepostradatelna jako nastroj porozumeéni, a to nejen projeviim a pocitim druhého, ale
také aktualnimu prozivani samotného psychoterapeuta.

V nasledujicich kapitolach jsme na zakladé analyz praci nékterych
psychoanalyticky a psychodynamicky orientovanych psychoterapeutl prokazali, Ze
pozadavek na pFitomnost schopnosti, jeZ Ize zardmovat do pojmu ,metadovednosti”,
neni a nemuize byt specifikem procesualni psychoterapie, nybrz jde o univerzalné
legitimni poZzadavek na kazdého psychoterapeuta, ktery si €ini narok na rozumeéni
prozivani klienta. Opodstatnénost tohoto pozadavku v psychoanalyticky a
psychodynamicky orientovanych pfistupech jsme demonstrovali na fenoménech
pfenosu, protipifenosu a na problematice  korektniho uZivani  raznych
psychodynamickych technik v€etné interpretovani. Cilem argumentace zde bylo
prokézat principialni podminénost efektivniho uzivani technik pfitomnosti urcité miry
metadovednosti - pfedevsim pak fenomenologického typu uvédomovani. Tento typ
jsme odlisili od pojeti zvédomovani v prisné psychoanalytickém slova smyslu - jak jej
Freud tematizoval v souvislosti s psychoanalytickou technikou interpretace. Zde plati,
Ze samotny akt interpretovani - coby produkt jakkoli sofistikované a korektni Uvahy
analytika - muaze byt efektivni, vylou€ime-li faktor ndhody, pouze za predpokladu
pfitomnosti metadovednosti. Také urcita mira ,citlivosti” je nepostradatelna pro
spravné nacasovani sdéleni interpretace, pro vhodnou volbu zpisobu jejiho podani a

také pro zjiStovani dopadu konkrétniho chovani analytika na aktualni prozZivani
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klienta. Senzitivita vuci prozivani druhého tedy neni jen zékladem spravné volby
strategie, nybrz i nutnou podminkou pfipadné korekce jejiho negativniho ucinku.

Historicky vyvoj psychoanalyzy lze chépat jako postupny proces revidovani,
popfipadé opousténi ortodoxniho vykladu Freudovych doporuceni, jako pfekracovani
neopodstatnénych mezi zastaralych metodologickych premis tykajicich se
psychoterapeutické praxe. Analogicky s postupnym vyvazovanim se psychoanalyzy
ze zbyteCnych dogmat ortodoxniho freudismu jsme pojednali o podminkach a
moznostech rozSifovani svobody terapeutll ve vztahu k jejich prozivani a jednani
v pribéhu psychoterapeutického procesu. Prokazali jsme, Ze rostouci mira pozornosti
s sebou nese osvobozovani psychoterapeuta ve smyslu rozSifovani moznosti
reagovani, coz implikuje rovnéz SirSi moznosti v praktickém testovani a pfijimani
efektivnich, & naopak odmitani nefunk&nich postupl a zpusobu interpretovani.
Chté&ji-li byt psychoterapeuti ve své praxi v souladu s vlastnimi pfesvédcenimi, zni
poZadavek po urcité mife uvédomovani o to naléhavéji. V souvislosti s etickymi
konsekvencemi tak lze hovofit o preventivni funkci pozornosti jakoZto opatfeni proti
nevédomé manipulaci, a to v obou smérech dyady psychoterapeut — klient.

Z vySe feCeného vyplyva, Ze mluvime-li o uvédomovéni, nejde ndm pouze o
problematiku psychoterapeutova reflektovani vlastnich teoretickych vychozich pozic a
predsudkl, které se mohou v terapeutické praxi - tim, Ze jsou neuvédomované -
podilet na tvorbé jeho chyb. Nutnost vysoké miry pozornosti totiz neplati jen ve
vztahu k vlastnim teoretickym koncepcim, osobnim presvédcenim ¢&i postojum, které
ovliviuji terapeuttv pohled na svét a klienty, ale také ve vztahu k vlastnim aktualnim
emocim. Schopnost rozumét a byt si védom aktualné pfitomnych emoci je
fundamentem psychoterapeutické situace, z niz vzdy vyrustd navazani vztahu s
klientem, terapeutickd komunikace a léCeni psychologickymi prostfedky. Nebot
pouhé terapeutovo rozhodnuti, at jiz k aplikaci jiné teorie, jiného postoje k
(proti)pfenosovym jevum, C€i k zaméfeni se na jiny aspekt chovani klienta nebo
obohaceni repertoaru vlastnich intervenci nezarucuje, Ze se tak bude v praxi
skute¢né dit. Z vySe uvedeného vyplyva, Ze rychlost s jakou se ve zménéném postoji
terapeut zorientuje, jak rychle dokaze stfidat jednotlivé postojové perspektivy Ci v jaké
mife vyuZije informativni potencial neverbélniho aktu, je podminéno kvalitou
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metadovednosti, jimiz disponuje. V pfipadé nizké kvality metadovednosti tedy
zUstava samotné povédomi o jinych typech reakci nevyuzito, nebot terapeut si
v dané chvili budto nevSimne situace, v niZ je jejich vyuZiti relevantni, nebo tyto
reakce nepouzije s dostatecnou citlivosti. Radoby pfizpisobivy a originalni terapeut
pak v praxi maze puasobit kifeCovité a poskytovat pomylené interpretace.

Na ustfednich motivech psychoanalytické a psychodynamické psychoterapie —
pfenosu a protipfenosu — jsme demonstrovali nutnost pfitomnosti metadovednosti
terapeuta, v€etné fluidni pozornosti, pro jejich identifikaci a adekvatni zachazeni
s nimi. Jinak FeCeno, relevanci disponovani vysokou mirou pozornosti pro
terapeuticky efekt jsme prokazali jak ve sméru od terapeutova védomi ke klientovi
(pfenos), tak ve sméru od terapeutova védomi k vlastni mysli (protipfenos, schopnost
srecyklovat” vlastni ,sekundarni procesy“). Pfitomnost pfenosu béhem analyzy maze
byt stejné tak prekazkou jako optimalnim voditkem k vyléCeni pacienta. Obecné vsak
dle Freuda a fady jeho pokraCovatelu plati, Ze je tfeba pfitomnost pfenosu co nejdrive
rozpoznat. Jak jsme vySe ukazali, tuto skuteCnost si uvédomovala fada
psychoterapeuti pocinaje Freudem aZ po predstavitele modernich (soucasnych)
psychodynamickych sméru.

Protipfenos byl Freudem vniman jako indikator existence ,slepych mist"
v osobnosti analytika. Deformuje analytikovu objektivitu, ¢imZ negativné ovliviuje
pribéh analyzy. Zastanci Freuda a ti, ktefi na ného navazovali (minime
psychoanalytické a psychodynamické sméry), a¢ zastavali jakkoli rozmanité pohledy
na protipfenos, shodovali se na nutnosti jeho uvédomovani, a to, pokud mozno, jiz
v momentu jeho zrodu. Stejné jako v pfipadé prenosu, i zde plati, Ze jedinou
moznosti, jak protipfenos znicit, je jeho zvédomeéni. K tomuto zvédoméni ma dojit
pomoci sebeanalyzy.

Ackoli byla v psychoanalytickém diskurzu vénovana vétsi pozornost procesu
zvédomovani na zakladé specifické rozumové aktivity, poukazali jsme na skute¢nost,
Ze Freud rovnéz explicitné tematizoval potfebnost fenomenologického uvédomovani,
a to predevsim v souvislosti s registrovanim protipfenosu jakozto, ve vztahu k cildm
psychoanalyzy, jednoznacné negativniho jevu. Duraz na ,recyklaci“ vlastnich prozitka
terapeuta v momenté jejich vyskytu, jez je podminéna pravé zvédoménim ve
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fenomenologickém slova smyslu, tedy zdaleka neni produktem pouze procesualni
psychoterapie. Nic na tom neméni ani fakt, Ze Freud vychazel z naprosto odliSnych
metodologickych pozic, nez manzelé Mindellovi.

V této souvislosti bylo poukazédno na Freudovy snahy o objektivitu, resp.
upozadéni subjektivity analytika a tim i v déjinach rané psychoanalyzy casté
tabuizovani existence protipfenosu, stejné jako Freudovo popirani faktu, Ze osobnost
analytika pasobi v terapeutickém procesu neustale. Presto Ize shrnout, Ze poZzadavek
na pfitomnost metadovednosti jakozto nezbytné soucCéasti psychoterapeutovy
kompetence je v pfipadé psychoanalytické a psychodynamické terapie nejen stejné
opravnény jako v terapii procesualni, nybrz Ze urcité metadovednosti jakozto nutnou
soucast kompetenci analytika deklaroval jiz Freud. Dokazuje to daraz, ktery kladl na
absolvovani ddsledného psychoanalytického vycviku, majiciho odhalit tzv. ,slepa
mista“® a minimalizovat tak riziko aktivace protipienosu a nevédomé selekce
mentalnich obsahu. Je-li vycvik UspéSny, je dany analytik schopen uvést se béhem
terapeutického procesu do stavu ,rovnomérné vznasejici se pozornosti“, kterou Ize
ztotoznit s ,fluidni pozornosti* a schopnosti ,recyklovat sekundarni procesy.

Dale plati, Ze, stejné jako Mindell, i Freud kladl diraz na pfitomnost vysoké
miry terapeutovy pozornosti, ackoli zaroven plati, Ze Freud mnohem vice tematizoval
a teoreticky rozpracovaval psychoanalyticky model (ne)védomi. Dale jsme prokazali,
Ze v prubéhu terapeutického procesu je moznost vyuziti psychoanalytické techniky
podminéna vysokou mirou fenomenologického védomi. Nebot samotné uvédomeéni si
existence néjaké pohnutky je vzdy nutné aktem fenomenologického uvédoméni — byt
za mozného pfispéni psychoanalytické metody. Freud i procesova terapie tedy
shodné povazuji vysokou miru védomi a absenci nevédomeé cenzury za nutné
podminky pro porozumeéni klientovi a terapeuticky efekt.

Pozornost ke komplexnimu prozivani klienta vdaném momentu, tedy i ,feci
téla“, je nutnou podminkou (¢&inné psychoterapeutické intervence, nikoli jejim
nepodstatnym doplfikem ¢i rozSifenim. Obecné plati, Ze vSechny na |éCebny efekt
zameérené védomé reakce a strategie mohou probéhnout pouze v pfipadé, dojde-li
k zaregistrovani daného jevu. Pak teprve muZe nasledovat zpracovani, védoma
interpretace, pfipadné sdéleni, zpétna sebeanalyza apod. Ur€ita mira pozornosti vaci
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verbalnim a neverbalnim projevim sebe sama a klienta b&éhem terapeutické interakce
proto nejenze napomaha presnéjSimu porozuméni klienta, nybrz je podminkou
elementarniho porozumeéni terapeutické situaci. Stejné tak pfitomnost pozornosti vaci
procesum, jez se odehravaji vdany moment v mysli terapeuta, je nezbytnou
podminkou efektivniho vyuzivani osvojené teorie a pouzivani technik v souladu s ni a
kontextem dané situace.

Ve Ctvrté kapitole jsme poukazali na existenci moznosti eklektického vyuzivani
metod kultivujicich metadovednosti. Cilem kapitoly bylo poukazat na principialni
moznost pfejimani nejen praktickych zkuSenosti, poznatkl a technickych inovaci, ale
pfedevSim metod vycviku metadovednosti mezi jednotlivymi sméry, aniz by to nutné
implikovalo nesystemati¢nost, teoretickou pretizenost &i libovuli v praxi. Spatfit tuto
cestu k integraci rozmanitych psychoterapeutickych proudd nadm umoznilo rozliSeni
roviny teoretického zazemi, roviny dovednosti (technik) a roviny metadovednosti.

Predstavili jsme nékteré psychoterapeutické pfistupy, usilujici o eklektismus na
arovni technik a také systémy snazici se zastfeSit rozmanité teoretické koncepce pod
jeden metateoreticky model. VSechny zminéné eklektické a integracni navrhy jsou
vedeny predevsim zadmeérem zefektivnéni psychoterapeutické intervence, a to jednak
rozSifenim repertoaru moznych reakci terapeuta a jednak vyuZitim rozmanitosti
perspektiv, styld naslouchani a zpusobu zaméfeni vac&i (ne)verbalnim projevim
klienta.

Psychoterapeutické techniky, jednotlivé strategie a intervence Ize vnimat jako
situacné limitovanou konkretizaci metadovednosti. RozSifovani alternativ reagovani,
resp. Siroky arzenal pouZitelnych krokl, mudze prospivat terapeutovi vtom, aby
nezakrnél v nefunkénich reakénich vzorcich. Kvalitni teorie nam zase slouzi jako
empirii podlozené zazemi, orientaChi mapa C&i ramec poskytujici vysvétleni a
racionalni oporu pro rozhodovani se a volbu jednotlivych strategii. Teorie, z niz
psychoterapeut vychazi pfi reakcich na klientiv proces, stejné jako techniky, jimiz
disponuje, jsou tedy nastroje, pomahajici terapeutovy systematicky se orientovat
v psychoterapeutické situaci a nespoléhat se jen na metadovednosti.

To vSe se vSak v praxi vzdy déje v néjakém emocionalnim kontextu a za
souCasného pusobeni terapeutovy subjektivity. Jaké jsou konsekvence naSich zjisténi
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vroviné metadovednosti ve vztahu Kk problematice eklektismu a integrace?
Pfitomnost metadovednosti je z hlediska uUspéchu psychoterapeutického sezeni
ddlezitéjSi nez terapeutova znalost technickych postupu a podminek jejich vhodného
uziti pfinejmensim proto, Ze samotnou kvalitu aplikovani technickych dovednosti
v praxi podminuje. Porozuméni vlastnimu prozivani a prozivani druhého ¢lovéka,
obecné tomu, co se v dané chvili v pribéhu psychoterapie déje, nelze zarucit pouze
pfitomnosti jakkoli propracovanych technik. Pfi odkryti vyznamu klientovych slov,
gest, humoru, konfliktd, obecné jeho prozivani, se neobejdeme bez pFitomnosti
metadovednosti, kterymi se vcitujeme do emocionalni roviny prozivani daného
klienta. Pokud tyto schopnosti nejsou na ur€ité arovni, nelze je ni¢im jinym
kompenzovat. Ukazali jsme, Ze tato principialni podminénost neplati jen v pfipadé
technik, nybrz stejné tak v roviné praktického uplatfiovani teoretickych principa v praxi
¢i adekvatni explanace jevu vyskytujicich se v psychoterapeutickém procesu. Z
feCeného vyplyva, Ze efektivita pfejimani a integrovani rozmanitych technik do
klinické praxe je podminéna mirou metadovednosti konkrétniho psychoterapeuta.

V posledni kapitole jsme poukazali na existenci nékterych metod rozvijeni
vSimavosti, jejichZ potencialni vyuZzitelnost psychoterapeuty je nezavisla na kulturnim
a teoretickém kontextu. Tak i terapeuti, ktefi jsou zapfisdhlymi vyznavaci principu
pfistupu, knémuz se hlasi, mohou c&erpat metody ke kultivaci vlastnich
metadovednosti z jinych Skol a kulturnich tradic, aniz by se museli zpronevéfit nebo

odklonit od vlastnich teoretickych vychodisek a technickych postupa.
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