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Abstrakt:

Prispévek predstavuje zakladni cesty integrace ruznych psychoterapeutickych pristupl a prezentuje postmoderni
mysleni — zejména (radikalni) konstruktivismus a socialni konstrukcionismus - jako vhodnou bazi pro integraci
riznych terapeutickych piistupl. Seznamuje proto se zékladnimi vychodisky postmoderniho pojeti
epistemologie a kauzality a predklada urcita voditka pro praxi terapeutil integrujicich riizné terapeutické ptistupy
vtomto filosofickém ramci. V ¢lanku jsou ukazany nékteré sty¢né body mezi postmodernim myslenim a
stavajicimi terapeutickymi piistupy. Teoretické tivahy jsou doplnény piikladem z praxe.

Abstract:

This article presents main ways to integration of different psychotherapeutic approaches ane also presents
postmodern thinking — especially (radical) constructivism and social constructionism — as a suitable basis for
integration of different therapeutic approaches. Thus it introduces into basic concepts of postmodern view of
epistemology and causality and offers some guidelines for practice based on postmodern philosophy. There are
some shared concepts between postmodern thinking and current therapeutic approaches showed in the article.
Theoretic reflections are appended by practice example.
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Postmoderni mysleni jako moZné vychodisko pro integraci riiznych
terapeutickych pFistupi’

Nasledujici c¢lanek pfedklada né€kolik tvah o integraci v psychoterapii a o mozZnostech
integrace rGiznych pfistupti na bazi postmoderniho mysleni®. Clanek se tak dotyka dvou
velmi aktudlnich témat soucasné psychoterapie. Prvnim aktudlnim tématem je integrace
v psychoterapii. Jednotlivé pfistupy nerozvijeji sva pojeti izolované. Nejen, ze by to bylo
pravdépodobné nemozné, ale nebylo by to v kone¢ném dusledku ani ucelné. Proto vznika
mnoho modeld a zplisobu integrace dil¢ich pfistupt. Druhym aktudlnim tématem, které se
promitd do tohoto textu, je rozvoj postmodernich mysSlenek v oblasti psychoterapie. Ackoli u
néas v Ceské republice tento trend neni mozna pfili§ zetelny, na zapadé vychazi rostouci pocet
publikaci a ¢lanki o ,,systemickych terapiich® a 1ze se domnivat, Ze postmoderni mysleni se
stavd novym paradigmatem, které se v souladu s Kuhnovymi (1997) tvahami v soucasnosti
ujimd moci, aby se mozna za nékolik let stalo ,hlavnim proudem* a posléze zastaralym
syst¢tmem mysleni, ktery bude nahrazen novym paradigmatem. V kazdém ptipad¢€, snaha o
integraci na bazi postmodernich mySlenek se ndm jevi nejen jako mozna, ale i jako
smysluplna a uziteéna. Clanek se snazi ukézat, jakym zptisobem miZe systemicky
orientovany terapeut do svého zplsobu prace integrovat inspirativni prvky jinych pfistupa.
Clanek si ne¢ini ambice vytvofit n&jaky univerzalni model pro vtésnani pestré plejady
psychoterapeutickych pfistupti do jediného ramce, naznacuje jen urcitd voditka a sméry pro
dalsi diskusi o tom, nakolik postmoderni vychodiska umoziuji systematicky vyuzit prvky
ruznych terapeutickych pfistupti. Otazka, kterd se vine timto ¢lankem nezni ,,Jak vytvorit
univerzalni a pro vSechny jednotny systém psychoterapie?* (a uz vibec nezni: ,,Jak ze vSech
terapeutli ud¢lat systemicky orientované terapeuty?*), ale skromngji: ,,Jak mizZe postmoderné
orientovany terapeut u¢inn¢ a piitom v souladu se svymi teoretickymi vychodisky integrovat
do své praxe rizné postupy ruznych smérli, a tak svou praxi obohatit?** Na druhou stranu
Clanek poskytuje 1 urcit¢ podnéty terapeutiim, ktefi postmoderni teoretickd vychodiska
nesdileji. Mdme za to, Ze: 1. kolem postmodernich vychodisek aplikovanych v psychoterapii
existuyje mnoho nedorozuméni (a je tfeba fici, ze mnohdy sami postmoderné orientovani
teoretici v tomto sméru situaci komplikuji a zatemnuji), 2. systemické terapie maji s jinymi
smery spole¢ného mnohem vice, nez by se mohlo zdat (tato teze mozna plati o vSech
terapeutickych pfistupech obecné) a 3. systemické terapie nabizeji rovnéz mnoho
inspirativnich podnétt, které mohou terapeuti pracujici v jinych teoretickych ramcich vyuzit —
at’ uz ptimo nebo v modifikované podobé.

Domnivame se, ze v posledku kazdy terapeut, bez ohledu na svou ,,pfislusnost” k jednotlivym
systémim psychoterapie, si vytvari vlastni systém prace s klienty. Cilem ptedloZeného textu
je povzbudit k zamysleni a diskusi nad integraci v psychoterapii a obohatit tak terapeutickou
praxi jednotlivych terapeuti.

1. INTEGRACE V PSYCHOTERAPII

Otéazka vyuzivani rtiznych pfistupti pti praci s klienty v psychoterapii je v souCasnosti velmi
aktualni. Svéd¢i o tom 1 skute¢nost, Ze vétsSina praktikli psychoterapie a poradenstvi se hlasi

! Pif{spévek je upravenou verzi prednasky, kterou autor pfednesl na Svétové konferenci o roding 2007 v Praze
dne 18. 5.2007.

2 Postmoderni mysleni* je v tomto textu chapano pomérné $iroce. Je to vedeno snahou autora pod tento nazev
skryt mnoho riznych myslenkovych proudd, které maji v zdsad€ spolecna epistemologicka vychodiska
(podrobné;ji viz. druha kapitola ¢lanku).



k eklektické ¢i integrativni orientaci (Prochaska, Norcross, 1999). Také jednotlivé ,,Cisté*
pristupy se navzijem ovliviiuji a vytvareji ,integrované modifikace (napt. Polster,
Polsterova, 2000).

Ve vétsSiné publikaci, které se veénuji integraci v psychoterapii (naptf. Norcross, Goldfried,
1992; Prochaska, Norcross, 1999; Kratochvil, 2002; Kunes, 2007) se mluvi o tiech
nejvyznamnéjSich cestach integrace:

a) Teoreticka integrace — spojeni dvou ¢i vice terapeutickych ptistupit v nadéji, ze novy
celek bude lepsi, nez jednotlivé teorie zvlast. Dochéazi k integraci teoretickych
vychodisek 1 dil¢ich technik. Typickym ptikladem je Wachtelova Integrativni
psychodynamicko-behavioralni terapie (Wachtel In Norcross, Goldfried, 1992;
Prochaska, Norcross, 1999) nebo Integrovana psychoterapie manzelti Knoblochovych
(Knobloch, Knoblochova, 1999).

b) Technicky eklekticismus — zaméfuje se na vyuzivani technik rtiznych piistupti pii
1€¢bé konkrétnich problémt. Hledani vhodnych technik se ptedevsim opira o udaje, co
se v minulosti nejvice osvédcilo, eklekticismus je orientovany spiSe na praxi nez na
teorii (neaspiruje na sjednoceni rtiznych teorii). Typickym piikladem je Lazarusova
Multimodalni terapie (Lazarus In Norcross, Goldfried, 1992; Lazarus In Zeig, 2005;
Prochaska, Norcross, 1999), do okruhu technického eklekticismu by bylo mozné
zaradit 1 Kratochvilliv Synteticky a diferencovany ptistup (Kratochvil, 2002).

c) Spole¢né faktory (,,common factors*) — snaha nalézt hlavni ingredience, které jsou
vSem terapiim spolecné, scilem vytvorit Setrn€j$i a ucinnéjsi lécbu vychazejici
z téchto spolenych faktori; vychdzi se z predpokladu, Ze spolecné faktory hraji
(1992 — obr. 1) podileji na zlepseni asi 30% a zahrnuji mnozstvi proménnych, které 1ze
nalézt v riznych terapiich nezavisle na teoretické orientaci terapeuta (napt. empatii,
vielost, prijeti, doddvani odvahy apod.). Pozd€ji Lambert i dal$i autofi pojeti
spolecnych faktor pozménili (viz. obr. 2) stim, ze spolecné faktory zahrnuji a)
proménné v klientovi a mimoterapeutickou zménu, b) terapeuticky vztah (v diivéjsim
pojeti spolecné faktory), ¢) ocekavani/ placebo, d) techniky (Asay, Lambert In Hubble,
Duncan, Miller, 1999; Miller, Duncan, Hubble, 1997). Nékdy se o hledani spole¢nych
faktorh mluvi jako o stfedni rovin¢ abstrakce mezi technickym eklekticismem a
teoretickou integraci a oznacuje se jako ,klinicka strategie* nebo ,,proces zmény*
(Norcross, Goldfried, 1992). Tuto ,Xklinickou strategii“ lze chapat jako urcité
implicitni voditko prace zkuSenych terapeutl riznych piistupt (Norcross, Goldfried,
1992).°

* Pfipominame, Ze kromé spole¢nych faktord v pojeti Lamberta a jeho spolupracovniki &i pokracovatelll, které je
nejznaméjsi, existuji i mnohé dalsi klasifikace spolecnych faktord. Gold (1996) uvadi naptiiklad klasifikaci
Beitmanovu nebo mezi spoleéné faktory fadi i transteoreticky model zmény Prochasky, DiClementa a Norcrosse.
Za zminku v tomto kontextu také stoji Frank a Frank, 1991.
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Obr. 1: Podil jednotlivych sloZek na terapeutické zméné podle Lamberta (1992)
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Obr. 2: ,,Spolecné faktory“ podle Asay, Lambert, 1999 a Miller, Duncan, Hubble, 1997.

K vyse uvedenym modeliim ¢i cestdm lze uvést i nékolik vyhrad:

a) Hranice jednotlivych ,,cest jsou neostré

Technicky eklekticismus sice vybira z riznych pfistupii dil¢i techniky, ale to neznamena, ze
nema svou teorii. Jak podotykd Lazarus (In Prochaska, Norcross, 1999), technicky
eklekticismus neni ani ateoreticky, ani antiteoreticky. Provadét aplikaci technik bez peclivého
vybéru a reflexe pro¢ prave toto a pro¢ prave nyni, by bylo neetické a diletantské. Technicky
eklekticismus tak sice neaspiruje na sjednoceni dil€ich teorii vyuzivanych pfistupd, ale
neobejde se bez své vlastni jednotici teorie. V disledku toho je nc¢kdy velmi tézké
rozhodnout, zda je to jesté ,,pouhy* eklekticismus, ¢i zda se jiz jedna o integraci (napf. u
Lazaruse, Satirové, Ellise, Glassera, Yaloma apod.).

Na strané¢ druhé je rovnéZz problematické hovorit o integraci v plném slova smyslu.
Dokonce ani v ramci jednoho pfistupu pfiliSna integrace Casto nepanuje a jednotlivi odbornici



se neshoduji na nékterych vychodiscich, polarizuji se a vymezuji a rozvijeji vlastni koncepce
(napf. jen v ramci kognitivni terapie existuji rozdily v pojeti Becka a Ellise nebo v logoterapii
mezi ,.konzervativnéj$i“ Lukasovou a ,,novatorskym* Linglem, a to nezmifiujeme pestiejsi (a
tedy 1 hufe integrovatelné) ptistupy, jako jsou psychoanalytické terapie nebo rodinné terapie).
O to slozit€jsi je samoziejme dosdhnout shody mezi riznymi piistupy s diametraln¢ odlisSnymi
teoretickymi vychodisky (napt. psychoanalyza a behavioralni terapie). Vystizné¢ a vtipné to
vyjadiuji Prochaska a Norcross (1999), kdyz nechévaji jiz zminéné Wachtelovo integrativni
psychodynamicko-behaviordlni pojeti kritizovat z pohledu dynamickych a behavioralnich
smért. Kritika z dynamického tdbora zacina: ,,Wachtelova integrativni psychodynamicko-
behavioralni terapie je spravna jen z prvni poloviny...*“, zatimco kritika z fad behaviorista
za¢ind v podobném duchu tvrzenim, Zze ,Wachtelova integrativni psychodynamicko-
behavioralni terapie je spravna jen z druhé poloviny...*“ (Prochdzka, Norcross, 1999, s. 385).

Muzeme tedy shrnout, Ze vzhledem k tomu, Zze ani technicky eklekticismus ani teoreticka
integrace se vlastné¢ nevyskytuji v,Cisté” podob€, neni ani snadné je jasné rozlisit.
Pravdépodobné se jedna spiSe o urcit¢ kontinuum nez o jasné vymezitelné polarity
eklekticismus vs. integrace. Misto snahy o misty ponékud umélé rozliSovani vSak mize byt

wewr

obecné (viz. nize uvedené pilife integrace).

b) Vyzkumna zjiSténi a integrace

Pii pokusech o integraci v psychoterapii hraji vyznamnou ulohu vyzkumy efektu i procesu
terapie. Zejména pro eklekticky orientované terapeuty je dilezité zjistit, co v minulosti na
podobné ptipady fungovalo. To ovSem klade na vyzkum v psychoterapii naro¢né pozadavky,
které lze zatim povazovat spiSe za nenaplnéné. Vyzkumnici — pfes pomérn¢ velké mnozstvi
studii — se dosud dostate¢né¢ nevyrovnali s metodologickymi problémy znihodnovanych
klinickych zkousek (RCT), které se k oveéfovani ucinnosti v soucasnosti vyuzivaji nejvice a
pozivaji nejvétsi vaznosti. U¢innost tak stale méfime tak, Ze ptisobime na fiktivné homogenni
skupinu pacientt (vychazi se z predpokladu, ze vSichni pacienti maji stejnou a navic ,,Cistou
diagnoézu) manualizovanymi terapeutickymi postupy (kvuli odliSeni ,,Cistého* pfistupu) a
ucinek srovnavame s pseudoplacebem (kontrolni skupina nesmi dostavat terapii, aby bylo
mozné ji pouZzit pro srovnani, ale pfitom klienti z této skupiny ani terapeuti nesméji védet, ze
tato skupina dostava jen terapeutické placebo — tyto pozadavky jsou i1 v experimentalnich
podminkach nesplnitelné*). Bohuzel (tedy z hlediska vyzkumné metodologie), ani homogenni
pacienti s Cistymi diagndézami, ani terapeuti pracujici piesné¢ podle manudld, se v praxi
nevyskytuji, proto také maji RCT studie tak malou relevanci pro praxi (Castelnuovo et al.,
2005). Podrobngjsi diskusi k metodologickym otazkdm vyzkumi efektu psychoterapie lze
nalézt v Norcross, Levant, Beutler (2005), Kazdin (2003), Castelnuovo et al. (2004 a 2005),
Timulak (2005).

Co se tyka spolenych faktoriu, i tato cesta ma své vyzkumné-metodologické problémy
(Castelnuovo et al, 2004). Nejvaznéjsi vytkou Lambertové konceptualizaci vyznamnosti
terapeutickych faktori je prolinani jednotlivych faktorti. Aspekty terapeutického vztahu
(empatie, vielost, piijeti, dodavani odvahy apod.) Ize napiiklad vnimat i jako techniky ¢i jako

4 Mnozi autofi upozortiuji, Ze placebo jako takové nelze pii vyzkumu terapie vyuzit (Kazdin, 2003; Norcross,
Levant, Beutler, 2005), proto se nékdy vyzkumnici snazi tuto nesnaz obejit tzv. ,,podptirnou terapii* (kontrolni
skupina dostava intervence, o nichz se klienti maji domnivat, ze jsou jiz psychoterapii, zatimco vyzkumnici maji
za to, Ze jeSté neobsahuji ,,0¢innou latku® (tj. psychoterapii)) nebo tim, Ze se jako kontrolni skupina vyuZzivaji
lidé ¢ekajici na terapii. V obou pfipadech vSak vyzkumnici tvrdo$ijné odmitaji opustit vyzkumny design piejaty
z farmaceutickych vyzkumd, a de facto sjakymsi pseudo-placebem pracuji. U ,,podptrné terapie” vsak je
sporné, zda klient nedostava i prvky terapeutické (terapeut mu naslouchda, povzbuzuje ho apod.) a u seznamu
Cekatell zase nelze vyloudit, ze klient ze seznamu vyhledal pomoc jinde, nemluvé o tom, ze mohou byt i etické
pochybnosti o takovych seznamech ¢ekatelti na terapii.



ptfimé dusledky pouziti technik (napf. aktivniho naslouchani, autenti¢nosti, dotazovani,
ocenovani, pozitivni konotace apod.). V kazdém piipadé¢ je tak zpochybnéno jejich
srovnavani, protoze spolu tyto kategorie pravdépodobné souviseji. Podobné muize souviset i
ocekavani stechnikami (zejména sugestivnimi, jako je ,seeding”, otizka na zazrak,
Glasserova prace steorii volby apod.). Také mimoterapeutické faktory se velmi tézko
prokazuji — je velmi slozit¢ prokazatelné, ze néjakd zména nastala v disledku terapie nebo
mimo ni. Pokud terapie probihala, pak nemizeme vyloucit, Ze uvedla do pohybu véci, které
vedly k signifikantni zméné, ackoli nejsme schopni jeji vliv vystopovat. A naopak se u
pri¢inné souvislosti intervence a zmény, ktera se jevi zcela jasné, neda zcela vyloucit vliv
jinych faktorii. Zatimco v pojeti spolecnych faktorG hraji techniky okrajovou roli, spolu
s Castelnouvovou (et al., 2004) se spise priklanime k vétSimu vyznamu technik, zvlast' proto,
ze od vyuziti technik 1ze do zna¢né miry odvodit i (pozitivni) o¢ekavani klienta nebo nékteré
vyznamné aspekty terapeutického vztahu.” Navzdory tomu, Ze spole¢né faktory nabizeji
uziteCnou teorii pro integraci, nelze ji podle naseho nazoru prezentovat jako vérohodné
vyzkumné podlozenou, ale spiSe jako teorii, kterd na své provéieni zatim ¢eka podobné jako
vétSina ostatnich teorii.

Ackoli k prezentovanym modelim integrace miizeme mit jisté kritické vyhrady, lze z nich
vyvodit 1 né€kolik zakladnich kritérii pro integraci v psychoterapii obecné. Dobra integrace
stoji — v rizné mife a s riznym dlrazem - na tech pilifich (viz. obr 3):

a) teorie, kterd zdivodiuje co, kdy a jak terapeut déld a orientuje terapeuta a potazmo i
klienta v procesu terapie (bez odivodnéné teorie je terapie piiliSnym a tedy
nepfipustnym hazardovanim s klientem). Nutnost jednotici teorie, kterd je smysluplna,
koherentni a dostatecné Siroka a flexibilni, aby pojala rizné nové koncepce a postupy,
zdiiraznuji predevsim zastanci teoretické integrace.

b) vyuzivani technik a postupu z ruznych pristupi je klicovy aspekt, protoze pokud
by nedochazelo k vyuzivéani technik z riznych piistupti, pak by $lo o prostou aplikaci
jednoho pristupu. Skutecnost, ze toto vyuzivani riiznych technik ma byt ptizptisobeno
potiebam klienta a vérohodné podlozeno klinickou zkuSenosti, zdlraziuji predevsim
zastanci technického eklekticismu.

c) ovéreni ucinnosti — nedilnou soucasti snah o integrovani riznych smérd je i
zjistovani zda a jak takovy postup je uzitecny klientovi. Diskusi je ovSem tieba vést o
tom, jakym zptsobem takové ovéfeni provadet.

Ackoli miize byt v riznych modelech integrace kladen rizny diraz na rizné pilife, nelze
zadny z nich podle naSeho soudu zcela ignorovat, protoze pak jiz by se nejednalo o kvalitni
integraci.

> De Shazer (1988) naptiklad ukazuje, jak zaméfeni terapie na feSeni a zdroje klienta (napf. pomoci ,,zazra¢né
otazky*) ovliviluje ocekavani pozitivni zmény u klienta. Podobné Goolishian ukazuje (...) jak postoj nevédéni
upeviiuje diavéru klienta a terapeuticky vztah.
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Obr. 3: Pilife integrace v psychoterapii

2. POSTMODERNI MYSLENI JAKO VYCHODISKO INTEGRACE V
PSYCHOTERAPII

Postmoderni mysleni je v terapii reprezentovano zejména radikdlnim konstruktivismem a
socialnim konstrukcionismem. Soucasné terapie, které se o takova vychodiska opiraji, se
vétSinou oznacuji jako konstruktivistické (Prochaska, Norcross, 1999) ¢i systemické (Becvar,
Becvar, 2006), v ramci velké rodiny rodinné terapie se oznacuji jako terapie zalozené na
kybernetice druhého tadu (Hoffman, 1991) nebo se rozliSuje mezi systémovym a
systemickym pojetim (Ludewig, 1994). NejznaméjsSimi systemickymi piistupy jsou kratka
terapie zaméefena na feSeni (solution-focused brief therapy — De Shazer, Berg, Miller, Lipchik
apod.) a narativni terapie (White, Epston, Freedman, Combs, Monk apod.), zndmy je také
zpusob prace s reflektujicim tymem (Andersen).

Nelze se zde na malém prostoru dopodrobna a diikladné vénovat filosofickym vychodiskiim,
tj. zejména radikdlnimu konstruktivismu a socidlnimu konstrukcionismu, pokusime se jen o
stru¢né shrnuti podstatného®:

% Bylo by mozné opravn&n& namitnout, Ze toto kratké uvedeni do ,,postmoderniho mysleni“ v terapii neni zcela
piesné. Vzhledem k tomu, ze dikladna rozprava o filosofickych vychodiscich tzv. systemickych piistupl je nad
ramec tohoto textu, jedna se o urcité védomé zjednoduseni. Na tomto misté lze jen poznamenat, Ze ani mezi
autory zabyvajicimi se ,,postmodernou‘ nepanuje pfilisna shoda o vyznamu tohoto oznaceni (Harrington et al.,
2006). Napiiklad zde uvedeny radikalni konstruktivismus Maturany a Verely (podobné jako konstruktivismus
Kellyho) mnozi autofi chapou spiSe jako predchidce postmoderniho pojeti (Plhakova, 2006), ackoli tvori
vyznamné vychodisko systemickych terapii (Ludewig, 1994; Cecchin, Lane, Ray, 2005). Podobn¢ to plati také o
tzv. ,,poststrukturalistech®, zejména Derridovi a Foucaultovi (Harrington et al., 2006; White, Epston, 1990).
Nekteri autofi také dasledné rozliSuji mezi (radikalnim) konstruktivismem a socidlnim konstrukcionismem
(McNamee, Gergen, 1992; Plhakova, 2006), zatimco jini oboji vnimaji takika jako synonyma (napf. Bacova
(2000), ale i Prochaska a Norcross (1999), protoze narativni terapii zahrnuji pod ,konstruktivistické terapie®,
ackoli ta se spiSe hlasi k socidlnimu konstrukcionismu). U vyse v textu uvedenych terapeutickych pfistupii se
v rizném rozsahu prolinaji a sbihaji rGzné myslenkové proudy, které ne vzdy lze bezproblémové oznacit za
postmoderni. Napfiklad De Shazer a jeho spolupracovnici vychazeji zejména z poststrukturalismu (zvlasté
z Derridy) a zpozdniho Wittgensteina (De Shazer, 1994), narativni terapeuti cCerpaji pievazné
z poststrukturalismu (Foucault) a socialniho konstrukcionismu (White, Epston, 1990), Hamburgska Skola pak
vychazi predev§im z Maturany a z Luhmanna (Ludewig, 1994). Nadto je mnohdy patrny silny vliv Batesona ¢i
kybernetickych teorii. Blizko nasemu, byt mimné zjednodusenému a pomérné Sirokému, pohledu na
,»,postmoderni mySleni“ v terapii je napf. Lax (1992). V textu ¢lanku se odrazi uréita nejednoznacnost pojmu také



a) epistemologie — postmoderni epistemologie postuluje nemoznost poznavat objektivni
skutec¢nost, protoze 1. jakékoli poznani je tvorivym aktem, ne zrcadlenim objektivni
pravdy (to plati i o vnimani, které neni jen zrcadlenim skuteCnosti, ale také aktivni
interpretaci); skutecnost pak tvorime v jazyce a tedy i1 v socidlnim kontextu (tzv.
»socialni konstrukce reality* ¢i ,,jazykovani®), 2. pozorovatel je vZdy soucasti toho co
pozoruje. Je vsak tfeba se vyhnout nékterym nepiesnym interpretacim postmodernich
epistemologickych postulati, které pak vedou k ostré kritice (napf. Matthews, 2002).
Postmoderné orientovanym praktikiim se vycitd popirani skutecnosti jako takové (Ci
sméSovani ontologie a epistemologie), aCkoli takové tvrzeni (,,objektivni skute¢nost
objektivné neexistuje®) by samo o sobé bylo objektivistické¢, coz je pochopitelné
nesmysl. Postmodernisté jen upozoriiuji na to, ze o objektivni skutecnosti nic nevime
(Von Glasersfeld In Von Foerster, Von Glasersfeld, 2005), protoze naSe poznani je vzdy
subjektivnim a tvofivym aktem, odehravajicim se v socidlnim kontextu. Rovnéz se
objevuje vyhrada, Zze pokud je realita konstruovana, znamena to, Ze mize byt
konstruovana libovolné, coz ale postmodernisté netvrdi. Napiiklad Von Glasersfeld (In
Von Foerster, Von Glasersfeld, 2005) zavadi pojem viability (priichodnosti, splavnosti),
ktery by mél nahradit pojem objektivni pravdy. Von Glasersfeldiiv ptiklad se slepcem
(In Von Foerster, Von Glasersfeld, 2005) srozumiteln¢ vysvétluje, ze konstruovat realitu
nelze zcela libovoln€ a nezavisle na ,,faktech™, a to i pfesto, ze ,,prekazky* nejsou
objektivni povahy. V dany okamzik vSak nckteré konstrukce nejsou viabilni a tudiz
nemohou byt ustaveny a potvrzeny. Napiiklad kdyz Minuchin (In Zeig, 2005) kritizuje
konstruktivisty a fika, ze nizky socialni statut rodiny je fakt, ktery ziejmé pijde t€zko
»prevypravét®, pak ma ¢astecné pravdu — pokud by Clenové zminéné chudé rodiny chtéli
konstruovat svou realitu jako bohaci, dafilo by se jim to nejdéle do chvile, kdy by jim
v luxusni restauraci pfinesli ucet, pak by konstrukce prestala byt viabilni. Na strané
druhé vyznamy spojené s ,,chudobou* nejsou automatické, mohou se ménit a tim se
mize ménit i smysl celého ptibéhu. Dalsi oblasti kritiky postmoderniho mysleni je
udajna ztrata odpovédnosti. Domnivame se ale, ze opak je pravdou. Pokud polozime
diraz na to, ze si lidé svou realitu konstruuji, pak posilujeme nejen jejich svobodu, ale 1
odpovédnost za to, co vytvareji. To plati pro klienty, ale i pro terapeuty.

Zajimavym shrnutim postmoderni epistemologie je nasledujici pasadz z proslovu Paula
Watzlawicka (In Zeig, 2005, s. 360): ,,Pamatuji si na den, kdy jsem cetl Korzybského a
velmi mé zaujal jeho slavny vyrok: ,,Mapa neni uzemi.* Pfed nékolika lety mé& napadlo,
ze radikdlni konstruktivismus ma patrné¢ pravdu — mapa je uzemi. Z pohledu
Korzybského existuje skutecné uzemi, ke kterému lze mapu nalezité¢ ptiradit. Z pohledu
radikalniho konstruktivismu existuji pouze mapy. O tizemi nevime nic. To ma dilezité
dopady zjednoduchého divodu, ze pokud hovoiime o skute¢nosti, nemizeme znat
opravdovou skute¢nost, jestlize existuje jen v popisech toho, co skute¢nost neni. Je to
jen nase spolehliva znalost ¢ehokoli, co miize byt skute¢nou skute¢nosti. Poznat to vSak
muzeme teprve v piipadé, kdyz se naSe konstrukce reality rozbofi. Pouze tehdy, kdyz se
rozboti nebo kdyz nas pohled nepasuje na skutecnost, zjistujeme, ze na véci pohlizime

v tom, Ze pojmy ,,systemicky a ,konstruktivisticky“ jsou pouzivany jako synonyma k oznaceni terapeutickych
piistupt, které vychazeji z onoho S§ifeji chapaného ,,postmoderniho filosofického ramce. Pro podrobng&jsi
seznameni s filosofickymi vychodisky systemickych terapii 1ze doporucit zejména piehledné a srozumitelné
napsané prvni dvé kapitoly z Von Schlippe, Schweitzer (1999), dikladné uvedeni do Maturantova a
vychodiscich systemické terapie i jejich aplikaci lze nalézt u Zatloukala (2007). Zajimavé piispévky
k problematice pfinasi také McNamee a Gergen (1992). Ke kybernetice prvniho a druhého fadu je dostupna
kvalitni publikace Heylingena a Joslyna (2001), do postmoderniho mysleni uvadi ve své klasické praci Lyotard
(1993), dale naptiklad Harrington et al. (2006), Plhakova (2006), Bacova (2000) ¢i Freedman a Combs (1996).
Zajimavé postiehy k epistemologii nabizi i De Shazer (1994) a White s Epstonem (1990). Za klasické lze
povazovat praci Batesona (2006) a ¢lanek Della (2005).



zpusobem, ktery se neshoduje s tim, ¢im se tyto véci zdaji byt. To neznamena, Ze proto
vime, jaké jsou.*

b) kauzalita — v systemickém pojeti je kauzalita cirkuldrni, nikoli linedrni, z toho plyne i
nesmyslnost hledani pticin, ale spiSe diiraz na hledani vzorci (Watzlawick et al., 2000).

Pro srovnani konstruktivistického a objektivistického pojeti predkladame nasledujici tabulku:

. Pristup
Predpoklad Objektivisticky Konstruktivisticky
Povaha poznani Reprezentace ¢i kopie skutecného Konstrukce zkusenosti a akci
svéta subjektu
Potvrzeni (validace) poznani Korespondence (shoda) teorie Koherence (souvislost) teorie
pravdy: tvrzeni poznani pasuje na pravdy: hledani viabilniho
realny svét jak se jevi smyslim (prichoziho) poznani skrze vnitini
soudrznost a socialni konsensus
Povaha pravdy Jedina, univerzalni, ahistoricka, Mnohocetna, kontextualni,
ptirdstkova (nabaluji se nové historicka, paradigmaticka
poznatky)
Cil védy Sjednocujici: objeveni jednotnych | Pluralisticky: vytvareni lokalnich
zékonitosti poznani
Védecka metoda Normativni: diraz na kvantitativni Anarchisticka: diraz na
zkoumani a kontrolované kvalitativni metody a narativné-
experimenty hermeneutické analyzy
Zakladni jednotka vyznamu Schéma nebo pojeti ptizpusobujici | Konstrukt nebo rozdil vytvaiejici
udalosti na zakladé podobnych vyznam skrze kontrast
vnitinich znakd
Vztahy mezi vyznamy Asociativni: myslenky jako Systemické: konstrukce
izolovana sebevyjadreni (self- hierarchicky uspotadané do sebe-
statements) ¢i pravidla zalozena na organizujici struktury
minulych ndhodnych udalostech
Role jazyka Zprosttedkovava socidlni realitu; Vytvafi socialni realitu; systém
systém znaki odli$nosti (rozdilt)

Tab. 1: Srovnani konstruktivistického a objektivistického pristupu (upraveno podle Neimeyer, 1995, s. 14)

Otazkou zlistava, pro¢ pravé postmoderni mySleni by se mélo nebo mohlo stat vychodiskem
integrace v psychoterapii? Nebo jinymi slovy — je postmoderni mysleni dostate¢né Siroké a
flexibilni, aby mohlo do sebe integrovat riizné postupy a techniky, aniz by to vedlo k
,,roztiisténi* tohoto ramce? V nasledujici podkapitole nabizime nékolik argumenti, které nas
vedou ke kladné odpovédi.

2.1. Diivody, proc by se postmoderni mysleni mohlo stat slibnym vychodiskem integrace
v psychoterapii

V nasledujici ¢asti se pokousime nastinit, zda a nakolik by se postmoderni mysleni mohlo stat
pro systemické terapeuty vhodnym teoretickym ramcem, ktery by jim umoziioval smysluplné
integrovat 1 koncepce ¢i techniky jinych sméri psychoterapie. Domnivame se, zZe
postmoderné orientovany terapeut nalezne (nékdy piekvapivé) mnoho spolecnych ¢i velmi
blizkych vychodisek i v jinych pfistupech a ze postmoderni myslenkové koncepce zdiraziuji
vhodnym zpisobem vSechny tii aspekty, které povazujeme za klicové pro kvalitni integraci.

10



Argument 1: Postmoderni mySlenky v ruznych psvchoterapeutickvch pristupech

Vétsina psychoterapeutickych piistupti se hlasi ¢aste¢né nebo naplno ke konstruktivistickym
vychodiskim. Tim netvrdime, ze ve vSech pfistupech hraji postmoderni mysSlenky stejné
vyznamnou roli, ani Ze vSichni ptedstavitelé jednotlivych ptistupti se k takovym vychodiskiim
hlasi (jiz vyse jsme zpochybnili ,,absolutni integrovanost® jednotlivych pfistupti). Ptesto si
postmoderni vychodiska nasla néjak cestu do mnoha terapeutickych systémil, a to i do
takovych, které byvaji vétSinou povazovany za piistupy vychazejici ze zcela protikladnych
filosofickych smérti. Uvedeme nékolik piikladl, které zdmérné¢ dopliujeme doslovnymi
citacemi piednich pfedstavitelii jednotlivych piistupt’:

Psychoanalyza
Psychoanalyza prodé¢lala vyznamny epistemologicky posun od dob Freudovych, kdy byla

chapana jako empirickd disciplina po vzoru tehdejSich piirodnich véd. V soucasné
psychoanalyze se setkdvame se silnym vlivem postmodernich myslenek.

Napiiklad Donald Spence tvrdi, Ze psychoanalyza se spiSe nez ,,historickou pravdou* zabyva
,harativni pravdou®, ze proces psychoanalyzy neni ani tak ,,archeologickou rekonstrukci®,
jako spise aktivnim budovanim ptibéhu pacientova zZivota (Aron, 2006). Spence také ukazuje,
ze vypoveédi klientd jsou v analyze casto organizovany s ,pfiliSnou lehkosti“ podle
teoretickych presvédCeni terapeuta (analytika) do odpovidajiciho ptibéhu.

Roy Schafer mluvi podobné¢ o tom, ze veskeré psychoanalytické porozuméni je nutné
reduktivni a funguje jako ,,narativni piibéhy*: ,,Kazda teorie dava prednost urcitému pohledu
na skutecnost a urcitému chapani zivota; kazda si predem voli své zlo¢ince, hrdiny a 1écebné
cesty. Psychoanalitické porozuméni je tedy v zdsadé narativni proces a jinak tomu ani byt
nemuze.” (Schafer In Mitchel, Blackova, 1999, s. 255). Podle Schafera je rovnéz ptibéh
v psychoanalyze budovan na zéklad¢ teorie analytika. Neni to tedy podle néj tak, Ze teorie
vede analytika pfi odhalovani toho, co uz v klientové nevédomi je, ale vede naopak analytika
pii usporadavani (organizovani) materidlu z volnych asociaci apod. (Aron, 2006)

DalSimi vlivnymi teoretiky, ktefi rozvijeji konstruktivistické myslenky v ramci psychoanalyzy
jsou zejména Irwin Hoffman (ktery misto teorie analytika klade diiraz na samotnou osobnost
analytika, a kritizuje z konstruktivistického pohledu nedtslednost Schafera i Spenceho),
Donnel Stern, Stephen Mitchel, Lewis Aron (ktery rozliSuje mezi ,,skeptickymi® a
»souhlasnymi* postmodernisty a ptiklani se k tém druhym, navrhuje mluvit o ,,vztahovém
perspektivismu® misto o konstruktivismu) a dalsi (podrobné&ji viz. Aron, 2006; Mitchel,
Blackova, 1999; Mitchel, Aron, 2004).

Kognitivné-behaviordlni pfistupy

Z oblasti kognitivné-behaviordlnich terapeut (u kterych se obecné spiSe predpoklada
pozitivistickd orientace), se nejvyraznéji ke konstruktivistickym myslenkam hlasi Albert
Ellis. Ve své knize Raciondln¢ emoc¢ni behavioralni terapie (Ellis, MacLaren, 2005, s. 19 a
20) uvadi: ,,REBT byla vzdy dost postmoderni, protoze je diirazné proti absolutnim ptikazim
a nafizenim, a tudiz neuznava pojeti absolutni pravdy... REBT byla nékdy povazovana za
nekonstruktivistickou, ale ve skuteCnosti je neobyCejné konstruktivistickd. Zduraziuje
flexibilni a adaptivni lidské mysleni a konani. Tvrdi, Ze rigidni, absolutistické piikazy, kvili

7 Nésledujici struény prifez riznymi sméry a jejich sepjetim s postmodernim myslenim si necini narok na
uplnost. Podrobnéjsi rozbor by si vyzadal mnohem vice prostoru. Cilem této ¢asti je jen nastinit, Ze postmoderni
koncepce se skuteéné promitaji do riznych psychoterapeutickych $kol a jsou zde rozvijeny vyznamnymi
predstaviteli toho kterého sméru. Tim zaroven poukazujeme na uréitd hnuti ¢i prvky uvniti jmenovanych
piistuptd, k nimz se postmoderné orientovany terapeut muze relativné snadno pfipojit ve svém usili o dialog.

(s

Ctenaf nalezne v textu u kazdého piistupu i ndkolik odkazd na literaturu, v niz lze najit podrobng;jsi informace.
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nimz se lidé Casto ptivedou do problémi, jsou kulturn€ naucené, ale také vytvorené vlastnimi
kreativnimi a biologickymi tendencemi.*

Ve svém pozd¢jsim prispévku nazvaném piiznacné ,Jak raciondlné¢ emocni behavioralni
terapie patfi do konstruktivistického tabora® Ellis (1998, s. 83) dokonce vyznava: ,,Ackoli
jsem byl pivodné v logicko pozitivistickém taboie, povazuji se nyni spise za postmodernistu
a konstruktivistu.*

Konstruktivistické mySlenky vramci kognitivné-behavioralnich pfistupi dale rozviji
naptiklad Mahoney, ktery rozliSuje ,,motorové® a ,,smyslové* metateorie (v origindle ,,motor
metatheories* a ,,sensory metatheories*), pficemz ty prvni uvedené zduraziuji aktivnéjsi roli
mysli (,,mind*) pfi konstruovani reality a zahrnuji zpétnovazebné smycky (tedy potazmo
cirkularni kauzalitu) a jsou v protikladu k pasivnéjSimu pojeti (¢i reaktivnimu) u smyslovych
metateorii (Mahoney, 1988). Dalsi informace a podnéty k uplatinovani konstruktivistickych
myslenek v kognitivné-behavioralnich pfistupech lze najit u Drydenové (1995), Weinera (In
Dobson, 1988) ¢i Guidana (1988). O konstruktivismu v pojeti Kellyho referuji ve své nové
udebnici i Prasko, Mozny a Slepecky (2007).

Adlerovska (individualni) psychoterapie

Vyznamni predstavitelé adlerovské psychoterapie Jon Carlson a Len Sperry napsali stat’
»Adlerovskéa psychoterapie jako konstruktivisticka terapie® (1998). Mimo jiné v ni uvadéji:
»Alfred Adler byl jeden z prvnich mysliteli v psychologii, ktery prohlaSoval, Ze jedinci hraji
aktivni roli pfi vytvareni pohledu na sebe a na svét, na néjz pak stavi nasledné percepce a
interpretace... Mnoho konstruktivistl povazuje Adlera za predchiidce konstruktivismu a stale
vzrustajici pocCet konstruktivisti tvrdi, ze Adlerovskda psychoterapie je plnohodnotna
konstruktivisticka terapie.” (s. 68 a 69)

Adlerovo (pre)konstruktivistické uvazovani dokumentuji zminéni autofi nasledujicim citdtem
z Adlerovy knihy zroku 1931 s nazvem ,,Co zivot mize pro vas znamenat“ (In Carlson,
Sperry, 1998, s. 69): ,,Lidské bytosti ziji ve sféfe vyznamu... ZakouSime skutecnost vzdy
skrze vyznamy, které ji ddvdme; ne samotnou o sobé, ale jako néco, co interpretujeme. Je
proto pfirozené piedpokladat, ze tento vyznam je vzdy vice ¢i méné¢ nedokonceny,
nekompletni, a tedy neni Gplné¢ pravdivy. Sféra vyznamu je sférou omyld.* Carlson a Sperry
podrobné diskutuji souvislosti mezi fenomenologickymi, holistickymi a teleologickymi (¢i
teleonomickymi) principy adlerovské terapie a konstruktivismem (Carlson, Sperry, 1998).
Teleologicky princip naptiklad propojuji s konceptem viability, protoze Cloveék vytvaii svou
realitu s ohledem na cile, které sleduje, jakkoli se mtze jednat i o cile ,,fiktivni®, které se pak

vewr

terapeutickych otazek (,,The Question®), kterd pfipomina tzv. ,,zazracnou otdzku* (De Shazer,
1993) nebo na techniky ,,délani jako*, pfedepsani symptomu a dalsi techniky a postupy, které
Adler popsal a které se velmi podobaji tém, které zname ze systemickych piistupt.

Humanistické a existencialni ptistupy
Lze fici, ze existencidlni a humanistické pfistupy maji obecné velmi blizko k odmitani

objektivnich ,,pravd®, které Casto Clovéka zotrocuji a odlidstuji (Schneider, May, 2005). Lze
tak o¢ekavat mnoho sty¢nych mist s postmodernimi mySlenkami.

Zajimavym ptikladem souhry postmodernich vychodisek s humanistickymi a existencialnimi
pfistupy miize byt pfispévek vyznamného Gestalt terapeuta Ervinga Polstera (2005), ktery
na prvni konferenci ,,The evolution of psychotherapy* mluvil o pfibézich v souvislosti s revizi
klasického gestaltistického (a nékdy redukcionisticky chépaného) konceptu ,tady a ted™
(vypraveni pribéht se naopak sklada z prozitkl ,,tehdy-a-tam*). Polster se zmifuje o riznych
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zpusobech, jak lidé vypravéji své pribéhy a mluvi o tom, jak se piibéh kazdym vypravénim
,»0Zivuje a nove se utvari: ,,Hola fakta nabyvaji béhem vypravéni na objemu jako kvasnice;
odhalit mizeme i mlhavé pocity a souvislosti (Polster, 2005, s. 550) Velmi zajimav¢ také
popisuje to, jak pacienti vétSinou sviij zivot vypraveji jakoby podle nadpist (nalepek, znacek),
které mnoho nefeknou a utlacuji jejich mysl a volaji po tom, aby byly rozvinuty do ptib&ht:
,» 10, co obvykle bije do o¢i z pohledu pacienta a co se vynoiuje témét nepostiehnutelné z jeho
postupu vypravénim, je zevSeobecnélé téma, které slouzi jako vzdalené voditko k ddvnym
udalostem... Takova tematickd struktura, ¢asto nic vic nez pouhy nadpis, je pro kazdého
Cloveéka spojovacim ¢lankem na cesté k sobé, avSak netikd ndm toho o zivoté konkrétniho
jedince vice nez nazev romanu o jeho obsahu. Zatimco nadpis bez romanu by vypadal
ponekud absurdné, lidé pocituji Casto potize, maji-li se podivat za nadpisy, které po sobé
zanechaly jejich zivotni ptibéhy... Takové nadpisy jen utlacuji jejich mysl; teprve rozvinutim
ptibéhti do konkrétni podoby se obnovuji osobité kvality kazdého zivota.” (Polster, 2005, s.
553) Pii srovnani s predstaviteli narativni terapie (White, Epston, 1990; Freedman, Combs,
1996) jsou podobnosti zjevné.

Ve svych ndzorech mél ziejmé k postmodernim vychodiscim blizko i Carl Rogers, zakladatel
pfistupu zaméfeného na osobu. Rogers se k epistemologii v jednom svém diskusnim
piispévku vyjadiuje nasledovné: ,.Zijeme v realité svého vnimani. MoZna bychom si radi
mysleli, Ze existuje né¢jakd skutecnd skutecnost, ale jestli tomu tak opravdu je, to se nikdy
nedozvime... Podle mne je velmi uzitecné uvédomit si, ze vSe, ¢im se v terapii i v zivoté
zabyvame, jsou ruzné zpusoby vniméni skuteCnosti. Podle mého to dava pevné zéklady
mezilidskym vztahtim, nebot’ ve chvili, kdy se budu domnivat, Ze znam skute¢nost, budu také
trvat na tom, abyste na ni pohlizeli stejnym zplsobem... Pokud poznam, ze toto je mé
vnimani skute¢nosti, pak dokdzi pfipustit, Ze vy mate svij vlastni pohled a jsem schopen
obohatit svlj zivot tim, Ze se zaméfim na rozdily mezi témito dvéma hledisky. (Rogers,
2005, s. 558)

Zajimavé je i1 srovnani mezi aktivnim utvafenim smyslu zivota v odliSnych pojetich Frankla
(1994) a Yaloma (2006) s konstruktivistickymi vychodisky ¢i dokonce s Luhmannovou
koncepci smyslu coby hranic systému (Ludewig, 1994).

Pti praci s kazuistikami a zaznamy terapeutickych sezeni v ramci vyuky na univerzit¢ se mi
pomérné cCasto stava, ze si studenti pletou rozhovory vedené systemickymi terapeuty
s rozhovory vedenymi rogersovskymi nebo existencialnimi terapeuty. Je to patrné proto, ze
v obou ptipadech obsahuji velmi citlivé ptipojeni ke klientovi, respekt, empatii, citlivou praci
s jazykem a schopnost smyslupln€ vést rozhovor 1 o typicky existencialnich tématech, jako je
strach ze smrti, samota, svoboda (a nutnost rozhodovat se) ¢i smysl zivota (Yalom, 2006).
V tomto kontextu stoji za pfipomenuti rozsiteny predsudek o systemickych terapiich, ze jsou
pfili§ zaméfené na chovani a mysleni a ignoruji emoce ¢i terapeuticky vztah, tedy témata pro
existencidlni a humanistické terapeuty klicova. Zda se vsak, ze opak je pravdou. Podrobnéji se
témto otazkam vénuje Lipchik (2002) nebo Miller a De Shazer (2000).

Aniz bychom to zde chtéli dikladné rozvadeét, 1ze pripomenout, Ze podobné se lze docist o
postmodernich myslenkach v ericksonovské terapii (Lankton, Lankton, 1998) ¢i
modifikované transak¢ni analyze, tzv. ,redecision therapy* (terapie novym rozhodnutim)
mazelll Gouldingovych (Allen, Allen, 1998) a dalSich vyznamnych smérech v psychoterapii.

Zjisténi, ze postmoderni myslenky se takto pomérné Siroce uplatiiuji napfi¢ rGznymi
terapeutickymi pfistupy, nas stavi pied otazku, zda (a popfipad¢ jak) lze tuto skuteCnost
vyuzit ve snahach o integraci v psychoterapii. Systemicky orientovanému terapeutovi se zde
nabizi napfi¢ riznymi pfistupy urcité oblasti vhodné pro navazani dialogu. Mize se naptiklad
ptat, jakym zplsobem pfistupuje konstruktivisticky orientovany dynamicky terapeut
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k prenosu nebo jakym zplsobem pracuje s interpretaci apod. Takové a podobné otazky
mohou nakonec vést k odpovédim, které by rozsitily repertoar jeho mysleni o terapii 1 technik
vyuzitelnych v terapii s tim, ze by oboji ziistalo konzistentni s jeho teoretickymi vychodisky.
Je to podle naseho soudu elegantnéjsi feseni, nez vymyslet Gpln€ novy jazyk a terminologii
pro integraci. Na druhé strané terapeutim jinych ptistupli se obdobnym zptisobem oteviraji
dvefe khodnotnym a vramci jejich teoretickych vychodisek vyuzitelnym prvkim
systemickych terapii.

Argument 2: Terapeutické pristupy zaloZené na postmoderni filosofii maji vSechny tri

pilife, na nichz stoji dobra integrace

Jak bylo uvedeno vyse, za pilife solidni integrace povazujeme existenci koherentni a
smysluplné jednotici teorie, ktera je 1 dostatecné flexibilni, dale vyuzivani Sirokého spektra
ruznych technik riznych pfistupi a ovéfovani ucinnosti terapie. Mizeme konstatovat, Ze
postmoderni vychodiska nabizeji konzistentni teorii, ktera se stdle vice prosazuje v oblasti
(nejen) spolecenskych veéd. Na zakladé této teorie 1ze odvodit i urcitd ,,voditka™ ptredstavena
v nasledujici kapitole. Teorie je dostateCné oteviena na to, aby byla schopna pojmout pomérné
Siroké spektrum postupti (mnozstvi a variabilita pfistupd, které se jiz dnes hlasi
k postmodernim myslenkam, je nevidand), pfitom vSak neni obecna ¢i vagni natolik, ze bylo
mozné pod ni ukryt bez rozliSeni cokoli. Pti ovéFovani uéinnosti je diiraz kladen na klinickou
validizaci (practice-based evidence), vétSinou se mezi postmoderné orientovanymi
vyzkumniky déva prednost kvalitativnim metodam (¢i kombinacim kvalitativnich a
kvantitativnich metod) a ustfednim kritériem pro hodnoceni efektu je mira naplnéni zakazky
(Ludewig, osobni sdéleni; Ludewig, 1994), pficemz peclivému dojednavani zakazky je
v systemickych piistupech vénovana dikladna pozornost.®

3. ZAKL,ADNi VODITKA PRO INTEGRACI V RAMCI POSTMODERNIHO
MYSLENI

V nésledujici kapitole nabizime nékolik ,,voditek” pro integraci rtiznych postupd. Tato
voditka jsou odvozena z postmodernich myslenek o epistemologii a kauzalit¢, zminénych
vyse. Proto se primarn¢ jednd o voditka pro systemické terapeuty, ktefi z téchto koncepci
vychéazeji a ktefi zaroven chtéji obohatit svou praxi o hodnotné prvky jinych piistupd.
Domnivame se pfitom, ze tato voditka mohou byt (alesponn z&asti) akceptovatelna i napftic
riznymi pfistupy, na coz se také snazime v komentafich upozornit.

¥ Na druhou stranu je tfeba pfipomenout, Ze existuji i dikladné kvantitativni vyzkumy t¢innosti napf. kratké
terapie zameétené na feSeni (SFBT). Pfestoze bychom mohli s jistou nadsdzkou hovofit o jakési ,,epistemologické
kolaboraci® vyzkumniki, ktefi ve vyzkumnych planech pracuji s linearni kauzalitou a dal$imi zjednoduSenymi
koncepty, tlaky pojistoven a profesnich asociaci pochopitelné nelze ignorovat. Pfehled vyzkumt uc¢innosti SFBT
Ize najit na internetovych strankach Wala Gingericha (www.gingerich.net/SFBT/research/default.htm), kde autor
popisuje sedm siln¢ kontrolovanych studii (napliuji 5 ¢i 6 standardi), pét stfedné kontrolovanych (napliuji 4
standardy) a 6 slabé kontrolovanych studii (napliiuji 3 a méné standardt). Jesté delsi pichled vyzkumu Géinnosti
SFBT je k dispozici na strankach Alasdaira Macdonalda (www.psychsft.freeserve.co.uk/sfb.html).
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Kratka terapie

Duraz na ,kratkost” terapie (a tedy jeji efektivitu) se objevuje napFi¢ riznymi pristupy a
nasel si cestu dokonce i do nové¢jSich podob psychoanalyzy (napt. Sifneos, 1981; Strupp,
1981). Na jedné strané se objevuji odiivodnéné obavy, ze tlaky ,,fizené péce* na minimalizaci
délky terapie ohrozuji kvalitu terapie (Yalom, 2003), na stran¢ druhé se ukazuje, ze vyznamné
zmény lze Casto dosdahnout i za kratkou dobu, a ze kvalita terapie piimo nekoreluje s jeji
délkou (De Shazer et al., 1986; Gurman, Budman, 1988). Navic Casov€é neomezend a
dlouhodob4 terapie ma 1 své etické otazniky, jako je mozna (a Castd) ,,zavislost™ klienta na
terapii, legitimace plateb za dlouhodobou 1é¢bu (zvlast pokud existuje kratkodobéjsi — a tedy
pro klienta levnéjsi — alternativa) apod. Z postmoderni epistemologie vyplyva apel na urcity
pragmatismus — protoze zkoumani ,reality” ¢i ,,pficin“ nas dostava do epistemologickych
bludnych kruhli, je na misté spiSe pracovat s Ockhamovou bfitvou (De Shazer, 1993) a
pragmaticky hledat nejrychlejsi cestu k tomu, co funguje. Kratka terapie vSak nesmi byt
zkracend (ve smyslu oSizend), to je eticky nepfijatelné (De Shazer, 1993). Usp&sn4 terapie je u
konce az kdyz jsou dosazeny jeji cile. Tyto cile se stanovuji na zacatku terapie, mohou se
vSak v jejim prabéhu na zakladé dojednani nové zakazky ménit (Ludewig, 1994). Terapie ma
v kazdém piipadé mit ,,tak malo sezeni, jak je mozné* (De Shazer et al., 1986). Podle naseho
nazoru neni ale piili§ vhodné kratkou terapii definovat jen ¢asovym omezenim (napi. 10
sezeni jako u Weaklanda et al., 1977), spise je to zpuisob prace, ktery neustale ma na zieteli co
Z vyse uvedeného vyplyva, ze kratka terapie mize nékdy trvat i dlouhou dobu. Plati to vSak
pouze v piipadé, Ze to je ta nejkratsi mozna doba, béhem niz klient s terapeutem spolecné
dosahli cilt terapie. Podobnou ,pragmatickou® orientaci zastdvaji zejména kognitivné-
behavioralni terapeuti, strategicti, ericksonovsti ¢i realitni terapeuti.

Evidence zmény

Protoze zména je v postmodernim pojeti chapéana jako konstanta (véci se totiz neustale méni —
De Shazer, 1993), je dulezit¢ zmény sledovat; za uzitené se povazuje zejména zjiStovat
zmény pred sezenim a po sezeni. Evidence zmén pied sezenim je zasadni, protoze mapuje,
co se délo mezi sezenimi a tato zjisténi slouzi jako vychodisko pro dalsi terapeutickou préci i
pro povzbuzeni motivace klienta. Evidence zmén po sezeni slouzi predevsSim jako zpétna
vazba terapeutovi o tom, zda byl klientovi uzitecny, pfipadné i pro vyzkumné ucely (detekce
klicovych udalosti terapie). Diliraz na sledovani zmén je spole¢ny na feSeni orientovanym
ptistupiim (De Shazer, O’Hanlon, ale i Glasser) i ,,problem-solving® ptistupim (strategické
pristupy, kognitivné-behavioralni apod.). Ve skuteCnosti si ovSem Ize jen stézi piedstavit
jakoukoli smysluplnou terapii, kterd by zmény nesledovala. Zasadni otazkou je, co ktery
pristup povazuje za terapeutickou zménu. Na jedné stran¢ plati, ze krom¢ vymizeni potizi
(ptiznakli) jde v terapii i o celkové zlepSeni kvality Zivota klienta. Z hlediska hodnoceni
terapeutické zmény jsou vSak klicovymi ukazateli dohodnuté cile terapie. Vhodné méftici
nastroje pro zjistovani zmény jsou z postmoderniho hlediska zejména kvalitativni rozhovory
(spiSe nez standardizované dotazniky), protoze zajimavéjsi je piibéh zmény nez jen Skaly
zlepSeni ptiznaki. V rozhovoru by se mél terapeut dozvédet, co klient povazuje za dilezité
z hlediska zmény, jak se zména projevuje v jeho Zivoté a jak je zména vnimana jeho blizkymi
(potazmo jaké mé dopady do systémi, v nichz se pohybuje). Uzite¢nym voditkem pro takové
rozhovory o zménach pfed sezenim a po sezeni mohou byt napi. ,,Session rating scale” a
,»Outcome rating scale” (Miller, Duncan, Hubble, 2004). Jak je vidét na zminénych Skalach,
dikladna evidence zmény nemusi byt nutné¢ ani slozitd ani nemusi nutn¢ trvat dlouhou dobu.
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Piipojeni ke klientovi

Protoze z hlediska konstruktivismu je Cloveék autopoieticky (seberegulujici) systém, ktery
muze byt perturbovan jen podnéty ladicimi s jeho biologickou strukturou (Ludewig, 1994), je
pro terapeuta klicové se ke klientovi piipojit tam, kde je, a ktakovému, jaky je. To
koresponduje s apelem humanistickych terapii na akceptaci klienta. Ptipadny odpor klienta je
v postmoderni perspektivé chapan interak¢né, tedy ne jako vlastnost (néalepka, diagndza)
klienta, ale jako situace, kdy se nedaii ke klientovi v terapeutickém rozhovoru dobie ptipojit a
nalézt spole¢né téma a cestu k feSeni (De Shazer et al, 1986). To samo o sob¢ neznamena, ze
by pojem ,,odpor* mél zcela zmizet z psychoterapeutického slovniku, jen vyznam pojmu je
tfeba rozsifit oproti pavodnimu Fredovu pojeti. ,,Odpor® by jiz nemél byt pojmem casto
alibizujicim terapeutovu nedovednost pii praci s klientem, ale oznaCenim patové situace
celého terapeutického systému.

Diiraz na jedine¢nost kazdého ¢lovéka

Pokud clovéka (tedy i1 klienta) pojimame jako autopoieticky systém, ktery je strukturné
determinovany (Maturana, Varela In Ludewig, 1994), a pokud navic s postmodernisty
odmitame moznost poznani objektivni reality, plyne z toho, ze nelze o klientech Cinit obecné
a vzdy platné zavéry. Terapeut by se naptiklad mél vyhybat predstaveé, ze vi, jaké je feSeni
problémt klienta (tedy, co klient potiebuje), protoZze ma zkusenost z podobnych piipadii nebo
proto, ze to fungovalo na jeho vlastni problémy. Aplikace potad stejnych (,,ovéfenych®)
intervenci na diagnostikované problémy je typicka pro ,,medicinsky model®, ktery vychazi z
objektivistické epistemologie (diagndza) a linearni kauzality (ovefend intervence). Nejde o to
popirat klinickou zkuSenost, ale jeji rozvazné vyuzivani piti respektu k jedinec¢nosti klienta a
jeho ptibéhu. Ackoli vyuzivame klinicky ovéfenych postupti, neaplikujeme je automaticky,
ale vytvarime pro kazdého klienta a spolecné s nim origindl. Kazdy klient si zaslouzi ,,svou
jedine¢nou terapii“ (Yalom, 2003). Dobra terapie tak neni, analogicky fe¢eno, pasova vyroba,
ale spiSe spolecné a jedinecné umélecké dilo. V tomto ohledu je konstruktivistické pojeti
radikaln¢ humanistické.

NemoZnost instruktivni interakce

Tato znama teze opét vychazi z koncepce autopoietickych systémil a tvrdi, Ze nelze s jistotou
prredvidat nasledky jakékoli intervence do systému (Ludewig, 1994). To vede terapeuta spise
k rezignaci na snahy o strategickou manipulaci klienta smérem k né&jaké konkrétni a predem
definované zmén¢, a naopak jej vede ke snahdm o otevieni moznosti, jichz mize klient ke
zmén¢ vyuzit. Jde tedy vlastné o zdsadni posun smérem ke spolupraci. Vyjadieno
s Lipchikovou (2002, s. 14): ,,Nemlizeme ménit klienta, jen on miize zmeénit sebe®.

Diiraz na terapeuticky vztah

Terapeuticky vztah je povazovan za kliCovy prvek terapeutické prace (Miller, Duncan,
Hubble, 1997). V disledku postmodernich vychodisek je diiraz kladen na spolupraci, respekt,
pluralitu, dialog. Konstruktivisticky orientovanmi terapeuti popisuji terapeuticky vztah jako
»spoleénou cestu za klientovym feSenim* (Lipchik, 2002). Misto hierarchického vztahu
postmodern¢ orientovani terapeuti usiluji o vztah co nejvice rovnocenny. Naprosta
rovnocennost je uréity idedl, ktery je v praxi obtizné dosazitelny. Pfesto konstruktivisticky
orientovani terapeuti rovnost terapeutického vztahu posiluji naptiklad tim, ze je stejna vaznost
davana zkuSenosti klienta i terapeuta (uzite¢na je zde tzv. ,,pozice nevédéni® (,,not knowing
position“) — Goolishian, Anderson In McNamee, Gergen, 1992) nebo tim, Ze je posilovan
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zakaznicky model v némz je klient aktivné zapojovan do feseni a hodnoti uzite¢nost terapie.
Dulezité je rovnéz pozitivni emo¢ni klima a diivéra (Lipchik, 2002), dalezitou roli hraje i
transparentnost a (sebe)otevienost terapeuta (klient se mize ptat terapeuta, mél by byt také
seznamen s kontextem terapie — moznosti agentury, ohlaSovaci povinnost apod. — Salomon,
1994). Pojeti terapeutického vztahu u postmoderné¢ orientovanych terapeutii tak ma mnoho
stycnych bodu s terapeuty orientovanymi existencialné a humanisticky.

Piesvédceni, Ze kazdy klient ma vnitini zdroje a sily k FeSeni svych obtizi

Tento predpoklad sdili konstruktivisticky orientovani terapeuti (Cecchin, Lane, Ray, 2005; De
Shazer, 1994) s existencialn¢ a humanisticky orientovanymi kolegy (Rogers, 1998; Yalom,
2003). Podobné presvédceni ale razila jiz napiiklad Horneyova (2000). Toto presvédCeni se
Casto projevuje v pozitivni orientaci na zdroje spiSe nez na to, co nejde. To souvisi s tezi, ze
feSeni nemusi nutn¢é souviset s problémem, a proto nékdy nemusime znat detaily problému
k tomu, abychom pomohli klientovi nalézt kli¢ k feSeni (De Shazer, 1993). Podobnou tezi
zastava napt. Glasser (In Sommers-Flanagan, Sommers-Flanagan, 2004), rovnéZ v Rogersové
modelu sebeaktualizace je kladen diraz na rast a rozvoj pozitivniho spiSe nez na eliminaci
Spatné¢ho (Rogers, 1998).

Osvobozeni a otevieni novych mozZnosti

,Ivrda realita® Casto jakoby utlacuje klienty a nuti je stale dokola a bezvysledné zkousSet se
vzepftit nebo je nuti se pasivné podvolit a rezignovat. Mnohdy se v§ak nejedna o nutnost, ale o
houzevnaté setrvavani u svého pojeti pravdy. Pokud postmodernisté tvrdi, ze je realita
konstruovana, znamena to, ze mnoho napohled ,,danych* véci miize byt zpochybnéno, ¢lovek
se mize vymanit z nekonecnych sebepodryvajicich kruhit (Knobloch, Knoblochova, 1999) a
délat néco jiného, nez to, co dosud délal, aniz by to k né€emu vedlo (De Shazer, 1993).
V neposledni fad¢ se tak Cloveék stava opét autorem piibéhu svého zivota (White, Epston,
1990). Konstrukce pifibéhu samoziejmé neni libovolnd (viz. koncept viability), pfesto je
v moci autora mnohem vice, nez si vétSinou lidé s trdpenim pripoustéji. Dliraz na svobodu
volby koresponduje s humanistickymi a existencialnimi pfistupy, zejména s Glasserovou
teorii volby (Sommers-Flanagan, Sommers-Flanagan, 2004) nebo Franklovym pojetim
moznosti zmény postoje coby zakladni techniky logoterapie (Balcar In Vymétal, 2004). Toto
osvobozeni se déje skrze zpochybnéni (znevazeni) ,,samoziejmého* (Cecchin, Lane, Ray,
2005; White, Epston, 1990) - protoze na skute¢nost 1ze pohlizet z mnoha perspektiv, mize se
mnohé samoziejmé a nutné stat pii ,,pfevypravéni‘ nesamoziejmym a nabyt novych vyznamti.
Oteviraji se tak nové moznosti, jak vnimat minulost i budoucnost, tim se také rozsituje pole
faktické svobody c¢lovéka. Pokud se naptiklad piibéh anorexie dcery v rodiné ,,pfevypravi‘
jako spojenectvi dcery s anorexii, které slouzi k tomu, aby dcera mohla pfevzit na sebe vinu
za to, co udela Spatn¢ a tak se vlastné jednak separovat od matky a jednak se stat dospélejsi
(podrobnéji k ptipadu Ludewig, 1994), pak se i pro feSeni oteviraji nové a netusené moznosti,
které v ptibéhu o ,,nemocné dcefi“ neexistovaly. S rozsitenim pole svobody pak samoziejmée
souvisi i odpovédnost.

Reflexe kontextu

Z postmoderniho pohledu je veskeré poznéani kontextudlni a jakykoli poznavany jev nelze
vytrhnout z jeho kontextu bez naruseni jeho smysluplnosti. V terapii je reflektovan jednak
kontext terapie (co se pravé déje, v jaké instituci se to déje, jaky je terapeuticky vztah apod.) i
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kontext klientova Zivota (rodina, prace a dalsi systémy, v nichz je klient ¢lenem’). Jakakoli
prace na zméné musi kontext zohlediovat. Bylo by nesmysIné naptiklad zadavat paradoxni
ukol v piipadé, kdy neni dostatecné silny a davéryplny terapeuticky vztah. Podobné je
dulezité sledovat dopady zmén klienta na systémy, v nichz se pohybuje. Plati znama teze, ze i
mald zména systému se projevuje v celém systému a vede k dal$im zménam (Watzlawick et
al., 2000). Tento jev se n¢kdy oznacuje jako ,.efekt vinéni® (,ripple effect — De Shazer,
1993). Znama je z této oblasti zkuSenost Satirové, diky které zacala na sezeni zvat celé rodiny
(Satirova, 2005; Satirova et al., 2005). Satirova pracovala s jednou mladou Zenou. Poté, co
klientka dosadhla jist¢ho zlepSeni, volala Satirové matka této Zeny a vynadala ji za
neprofesionalni piistup a naruSeni rodiny. Satirova zareagovala tim, Ze matku na sezeni
pfizvala. Po néjaké dobé prace v této trojici opét doslo ke zlepSeni situace a ndsledoval
telefonat otce. Satirova nakonec postupné ptizvala otce 1 sourozence do terapie a teprve poté
bylo dosazeno trvalej$iho u¢inku. Reflexi terapeutického kontextu vénuji po svém zplsobu
pozornost snad vSechny sméry psychoterapie, ackoli pouzivaji riznych popistt pro razné
situace mezi terapeutem a klientem (napf. pfenos, inkongruence, terapeutickd dvojné vazba,
raport apod.). Zohlediiovani kontextu klientova Zivota je typické nejen pro rodinné terapie, ale
je dtlezité i pro interpersondlni a kognitivné-behavioralni ptistupy.

Hodnoceni: nic neni pouze negativni

Riiznost pohledid postulovand postmodernisty piinasi i riznost v hodnoceni: z urcitého
pohledu se miize néco zdat jako nesmysIné ¢i hrozné, z jiného pohledu to miize byt logické,
smysluplné a majici néjakou funkci. Toho se vyuziva v systemickych terapiich zejména pfi
preramovani a pozitivni konotaci. Prace s hodnocenimi hraje tstiedni tlohu v kognitivnich
terapiich (Ellis, Mac Laren, 2005; Dryden, 1995; Beck, 2005) a né&které¢ postupy kognitivni
terapie lze velmi u¢inné vyuzit i v postmodernim ramci. Uzite¢né je pfi hodnoceni vyjit
z predpokladu, Ze nic neni jen negativni (Lipchik, 2002). Pfedevsim, nic neni stabilné (stale
stejné) negativni, ale situace se stale (alespoii drobn¢) méni, takze se objevuji obdobi, kdy je
situace alespon trochu lepsi. Tohoto piedpokladu se vyuziva zejména pii praci s vyjimkami
(De Shazer, 19993) ¢i jedine¢nymi udalostmi ptibehu (White, Epston, 1990). Zaroven plati,
ze 74dna udalost neni jen a pouze negativni, protoze hodnoceni neni mechanickym ptifazenim
vyznamu udalosti, ale naopak i podobné udalosti mohou byt velmi rizn¢ hodnoceny.

Hypotézy misto diagnoz

Postmoderni mysleni se vzpird, jak jiz bylo uvedeno, zobeciiovani zaloZzeném na medicinském
modelu. Diagndza je jen jednim z mnoha moznych zplisobli popisu zivota ¢loveka, z hlediska
postmodernistii nepiili§ Stastnym, protoze: a) je dehumanizujici (lidska bytost je redukovéana
na symptomy), b) nenabizi cestu k feSeni (spiSe stabilizuje ne-feSeni, ¢asto i1 zdlivodiiuje, proc¢
je ne-feSeni nutnosti, a tak se podili na udrzovani problémového systému). Namisto diagnoz
jsou vhodné spiSe pracovni hypotézy, které smysluplné (viabiln€¢) vysvétluji, co se déje
(orientace klienta) a zahrnuji mozna vychodiska.'

? Ke konceptu ¢lenstvi viz. Ludewig, 1994; pfipomindme, Ze Elenové systému nejsou biologické jednotky (1idé),
ale jednotky interakéni ¢i socialni.

' Diagnoza je pochopitelng také ,,jen hypotéza, protoZe plati jen do chvile, neZ se objevi skute¢nosti, které jsou
v rozporu s diagnézou a vedou k preklasifikovani poruchy. Vzhledem k tomu, Ze diagndzy vétSinou nebyvaji ani
cirkularni ani nezahrnuji potencialni feseni, byly by systemickymi terapeuty povazovany spiSe za Spatné
formulované hypotézy (Selvini-Palazzolli et al., 1980)
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Malé kriicky vedou k velkym zménam

Postmoderné uvazujici terapeuti si ceni 1 malych zmén, protoze védi, ze mald zména v Casti
systému puasobi dalsi zmény (viz vyse uvedeny ,.efekt vinéni®). Témto malym zméndm je
tteba vénovat pozornost (neptehlizet je) a rozvijet je. Neékdy je dokonce vhodné klienta
»zpomalit® (technika ,,go slow!* — Watzlawick et al., 1974).

Podle vyzkumii procesu psychoterapie, kdy vyzkumnici zkoumali, jaké jsou divody
pfedcasné¢ho ukonceni terapie ze strany klientil, se ukazuje, ze pokud se v prvni fazi terapie
objevi alesponn mala pozitivni zména, je mnohem vyssi pravdépodobnost, ze klient terapii
pfedcasné neukonc¢i (Miller, Duncan, Hubble, 2004). Toto zaméfeni na malé, ale ucinné
zmeny, je vlastni i kognitivné-behavioralnim a strategickym piistuptim.

Diiraz na déni mezi sezenimi

Jiz jsme zminili, ze z postmoderniho pohledu je zména konstantni, tj. neustidle dochazi ke
zménam. Zminili jsme jiZ nutnost sledovat zmény mezi sezenimi. Dtilezitym aspektem je také
podporovani zmén, které se mezi sezenimi odehravaji a které mohou klientovi pomoci.
Nékteti autofi dokonce mluvi o tom, Ze pievdznd vétSina prace na zméné se déje mezi
sezenimi (De Shazer, 1993). K tomu, aby se terapeutické piisobeni prodlouzilo i do obdobi
mezi sezenimi se vyuziva propracovanych zavérecnych intervenci a zejména domacich ukoli
(experimentil). Propracované metodiky domacich kol vznikly v kognitivné-behavioralnich,
systemickych, strategickych, realitnich a mnoha dalsich terapeutickych pfistupech.

Flexibilita

Postmoderni mysleni klade velky diiraz na piizplisobivost nepfetrzitému toku zmén. V terapii
se rovnéz projevuje potieba tvotfivého pifizptisobovani podle znamého De Shazerova (1993)
motta: ,,KdyZ néco nefunguje, délej néco jiného“. Tuto zdsadu a nutnost flexibility
povazujeme za univerzalné platnou pro kteroukoli dobrou terapii.

Metafory

Protoze 1idé podle postmodernich teoretikii organizuji svou zkuSenost v ptibézich, je ptihodné
vyuzivat ptibéhd a metafor i1 v terapii. Prace s metaforami poméha rozvijet nové vyznamy a
moznosti, a to mnohdy pfijatelnéjsi formou nez slozité teoretizovani nebo prosté udileni rad.
Prace s metaforami a obrazy je typickd nejen pro systemické ptistupy, ale i pro ericksonovské
pristupy, humanistické a existencidlni pfistupy a dynamické piistupy (zejm. analytickou
terapii).

Hravost, kreativita a humor

Soucasti postmoderné zaméiené terapie byva i urcitd hravost, tvofivost a humor, a to i ptesto,
ze se jednd o vazné véci (Von Schlippe, Schweitzer, 2001; Berg, 1992; Ludewig, 1994).
Hravost souvisi s tvoFivosti, s inovaci a napady, ale také s dobrym terapeutickym vztahem a
oboustrannou ochotou experimentovat. Podle Glassera je hravost (zdbava) jednou ze
zakladnich potieb cClovéka a nezbytnym piedpokladem uceni se (Glasser In Sommers-
Flanagan, Sommers-Flanagan, 2004). V tomto smyslu hovoii Ludewig (1994) o nutnosti
zahrnout kromé uzite¢nosti a respektu do terapie i hledisko estetické (krasa). Humor piinasi
nadhled a prohlubuje terapeuticky vztah. Samoziejmé se v terapii nejedna o humor laciny,
zesméSiujici €i ponizujici.
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Vyse uvedena voditka nejsou zamyslena jako néjakd dogmata, ani nemusi byt za vSech
okolnosti vSechna vyuzivana. Vychdzeji ovSem z postmodernich vychodisek (epistemologie,
kauzalita) a soucasné terapie hlasici se k postmodernim koncepcim je uplatiiuji a rozvijeji.
Tato voditka tak mohou poslouzit k orientaci terapeuta pii jeho snahdch o integraci na bazi
postmodernich vychodisek. Mohou pomoci pii zvazovani co a jakym zpusobem lze
integrovat v tomto filosofickém ramci. Nekterd voditka spolu izce souviseji, proto se nabizi
varianta néktera voditka sloucit a dosahnout jejich nizsiho poctu a tim je i zjednodusit.
V kazdém ptipadé, pfi zvazovani zda a jak zapojit urcitou techniku ¢i postup do konkrétni
terapeutické prace, mohou tato voditka terapeutovi poskytnout uzitecnd kritéria pro
rozliSovani a tvotivou aplikaci.

4. PRAXE

V praktické ukazce ukazujeme integraci nékterych zazitkovych (experiencidlnich) technik do
terapie zalozené na postmodernich vychodiscich. Predesilame, ze zazitkové techniky jsou (Ci
donedavna byly) v ramci systemickych pfistupi piijimany s jistou opatrnosti a skepsi, coz
ovlivnilo 1 vybér praktické ukazky. Tuto skepsi umociuji radikalizované postoje jednak na
stran¢ zazitkové zaméfenych terapeuti a jednak na strané systemicky orientovanych
terapeuti. Napiiklad u nékterych jednostranné ¢i nedostateCné vySkolenych terapeuti
orientovanych na feSeni byla podcenovana prace s emocemi, ackoli - jak vystizn¢ uvadi
Lipchikova (2002, s. 13) - ,,emoce jsou soucasti kazdého problému i kazdého feSeni“. Na
stran¢ druhé mnozi zazitkove orientovani terapeuti pieceiiuji vyznam zéazitku ,tady a ted* (k
diskusi nad zjednoduSenym vykladem teze ,tady a ted* viz. napf. Polster , 2005 nebo
Staemmler, 2003) a zdiraziuji primat prozitku pfed rozhovorem, ackoli prozitek je prece
nedilnou soucasti rozhovoru (a napt. hrani roli je pfece terapeuticky rozhovor svého druhu).
Ptes urcité vyhranéné postoje (Bischof, 1993) lze mnoh¢é zazitkové postupy ucinné integrovat
v ramci postmoderni filosofie, jak se pokousi ukézat i nasledujici ptiklad z praxe.

Konzultace (nejen) s prazdnou zidli

V terapeutické mistnosti nas bylo Sest — klientka s terapeutem, kolegou, se kterym
ptilezitostné spolupracujeme a se kterym sdilime jisté nadSeni pro nékteré zazitkové techniky,
a Ctyir¢lenny reflektujici tym, v némz byly kromé mé 1 dalsi tfi kolegyné.

Kolega s klientkou (23 let, studentka VS) vedl rozhovor, nechal klientku vypravét piibsh o
problematickém vztahu ke kamaradce, s niz organizuji tdbory pro déti. Kolega se napted
doptaval, co by se mélo zménit v jejim zivoté, aby byl problém vyfeSeny. Na to klientka
odpovédéla, ze by potifebovala udélat néco se svym postojem ke kamaradce, protoze se s ni
nedokaze bavit. Zlobi se na ni, protoze na sebe upoutava pozornost, chlubi se cizim pefim a
neni na ni spolehnuti. Tato zlost ji pak brani sni spolupracovat, pfitom spoluprace je
nevyhnutelnd, ob¢ jsou v fidicim vyboru tdbora. Kolega se také ptal na vyjimky — podafilo se
ji nekdy alespon trochu s kamaradkou spolupracovat? Klientka zacala vypravét pribehy o tom,
kdy se to dafilo, ale pilisobila pfi tom ponékud unavené a nezucastnéné. Nato ji kolega
navrhnul, aby to ,,piehrala“: nabidnul ji prazdnou zidli, na niz klientka ,,posadila®“ svou
kamaradku a mluvila k ni. Vypréavéla ji, jak na ni zaptisobilo, kdyz jednou uznala chybu a
omluvila se ji nebo kdyz piipravovali ndrocny program a ona ji moc pomohla. Vypravéla ji
také o tom, jak moc a v ¢em je pro ni diilezité, aby spoluprace s ni fungovala. Dalo by se fici,
ze klientka v sezeni vyjimky dramaticky ztvarnila, coz umocnilo 1 jeji zazitek z objevu toho,
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co v minulosti v dané véci fungovalo a co klientka zahlcend svym trapenim piehlizela. Potom
kolega klientku presadil na misto kamaradky a nechal ji vypravét o jejich vzajemné spolupraci
a o tom, jak vidi vztah s klientkou a co si o ni mysli. Tim vlastné jistym zptsobem nahradil
cirkularni dotazovani (klientka vypravéla o tom, co si mysli, ze si mysli kamaradka). Klientka
diky této technice vyrazné ,,0zila*, vzbuzené emoce povzbudily terapeuticky proces a klientka
po této technice byla schopna nové uvazovat o dalSich alternativnich pohledech na jejich
vztah (,,Tfeba to vnimam jinak, nez je to myslené*), nabizelo se ji mnoho riiznych vykladi a
pomoci piferamovani se potom pracovalo na tom, aby klientka mohla stejné udalosti vnimat
v riznych vyznamech a zaujimat k nim tak snadnéji rtizné postoje. Reflektujici tym mél

v

rovnéz dobry podklad pro reflexe, diky urcité dramati¢nosti podani byly reflexe barvitéjsi a
obsahovaly mnoho zajimavych postfehli a metafor. Klientka na dalSim sezeni referovala o
nekterych posunech ve vzajemnych vztazich, dokonce jeji kamaradka sama utrousila, ze ,,je
ted’ n¢jak vic v pohodé™.
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