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SIRINEK J.: PESSO BOYDEN PSYCHOMOTORICKA TERAPIE V

INDIVIDUALNI, KLINICKO-PSYCHOLOGICKE PRAXI
(ESEJ O VZTAHU A METODE V PSYCHOTERAPII)

SOUHRN: SIRINEK J.: PESSO BOYDEN PSYCHOMOTORICKA TERAPIE V INDIVIDUALNI,
KLINICKO-PSYCHOLOGICKE PRAXI. PSYCHOSOM 2014; 12(1). S. 8- 24

V tomto textu se zabyvam formami zavadéni PBSP do individualni prace s klientem v ramci bézné
klinicko-psychologické praxe. Reflektuji v ném svou zkusenost s metodou, kterou od roku 2001
praktikuji v jeji zakladni podobé€, tedy formou pravidelnych, dlouhodobych, malych skupin. Vyvoj
terapeutické technologie PBSP poslednich let vSsak umoznil jeji Sirsi vyuziti také v individuélni
terapii. Zatimco v prvnich desetiletich vyvoje metody postupoval terapeuticky proces v pribéhu
sezeni rychle a casto dramaticky ,od téla ke slovu“ (bezprosttedni praci s pocity ve specialnich
cvicenich), coz vyzadovalo témér bezpodminecné velmi specificky pojaté prostiedi skupiny, dnesni
pristup sleduje pozvolnéjsi, jemnéjsi i bezpecnéjsi smér — ,od slova k télu“ (od rozhovoru k
télovym projevim, které vyznam slova evokuje). K moZnostem i atmosféie individualniho
psychoterapeutického usporadani se tak PBSP dostala mnohem blize. Naléhava otazka vsak
zustala: jak vlozit do dyady terapeut — klient METODU? Metodu, kterd neni jen funkei
terapeutova mysleni, o néz se klient nemusi v posledku mnoho zajimat, ale ktera naopak vyzaduje
jeho aktivni spoluti¢ast a nemalou kompetenci, kterd méa velmi nezvyklou vné€jsi podobu, navic
patinu zvlastniho slangu?

KLiCOVA sLovA: PBSP, individualni terapie, scénicko-symbolické néstoroje,
intersubjektivita, mimostrukturni dialog

SUMMARY: SIRINEK J.: PESSO BOYDEN PSYCHOMOTORIC THERAPY IN PSYCHOLOGIC
CLINICAL PRAXIS. PSYCHOSOM 2014; 12(1). PP. 8- 24

The topic of the paper is: how to set up PBSP into one to one session format within an ordinary
clinical psychology practice. I reflect my own professional experience with the method I have been
using for years in its basic group form. However, recent developents of PBSP technology have
facilitated it‘s use also in individual psychoteprapy. In the first decades of PBSP developement,
the process of therapy was running on ahaed fast, often dramatically, due to body work that had
been carried out immediately in special exercises. The current approach has become much slower,
subtle and safe and therefore it fits better for the individual setting conditions. However, the basic
question remained: how to introduce A METHOD into dyad therapist - client?? In terms of
PBSP - a very peculiar method - a great deal of active collaboration is required on a part of a client
to apprehend its special characteristics as well as special slang.

KEY WORDS: PBSP, individual therapy, symbolical scenic device, intersubjectivity,
extrastructural dialog
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UVODEM

Na otézku, jak vloZit do dyady terapeut —
klient metodu, jsem hledal v uplynulych
deseti letech odpovéd s témeér tisicovkou
nejriznéjsich klientd, ktefi se za tu dobu
v mé ordinaci objevili. Poznatky z vlastni
praxe jsem pribézné doplnoval podnéty
z Cetnych setkani s Albertem Pessem
jakoZto terapeutem, ucitelem i osobitym
teoretikem, rovnéz pak podnéty z diskusi
s Ceskymi i zahrani¢nimi kolegy. Za
literarni inspiraci povazuji psycho-
analytické spisy z oblasti psychologie
self, diky nimz jsem mohl pojednat
nékteré vztahové jevy nastavajici v
déledobéjsim psychoterapeutickém pro-
cesu.

I. FAKTA, VYCHODISKA, PREDPOKLADY

Vyrok konkrétn€ji vymezujici obsah
tohoto textu: ,Mam-li mluvit za sebe,
pak ja nepracuji s klienty jinak nez ve
strukturach... RikGuam, Ze u mne se
prodava pouze nova pamét, nic jiného.
S wveskerou jinou zakazkou klienty
odkazuji do ,;sousednich obchodii“ dole
v ulici... ,, Al Pesso (1)

Strukturu pro zdejsi acel chei definovat
jako ritualizovanou terapeutickou proce-
duru, vyznacujici se maximalni mirou
vyuzivani scénicko-symbolickych
postupti. Témito oznacuji:

1. zavzeti fyzického prostoru mist-
nosti, objekttd, pripadné dalSich
pritomnych osob do terapeu-
tického procesu a pripisovani jim
symbolického vyznamu (roli),

Text lze ¢ist dvojima ocima: mnozstvi
empirického materidlu, diskuse nad
lingvistickymi nuancemi jednotlivych
kazuistik ¢i jinymi detaily techniky
mohou oslovit predevsim kolegy obezna-
mené detailné s PBSP. Tentyz empiricky
material nahlizeny z hlediska zakladnich
navrhovanych konceptii vSak zasahuje
jiZz naznacenou, mnohem S§irsi otazku:
Jak se v psychoterapii k sobé ma vztah a
metoda? Jak se jedno s druhym setkéava,
prolina, jak4 napéti tato polarita
vyvolava? V tomto smyslu cteme spise
esej na toto téma, jak je uvedeno v
zahlavi textu.

2, dramatické promlouvani téchto
roli prfimou feci, nejcastéji sme-
rem ke klientovi,

3. pouzivani fyzického dotyku, kte-
rému je rovnéz pridan symbo-
licky vyznam.

Béhem desetileti vyvinul Albert Pesso
techniku vedeni struktury az k dnesni,
nesmirné usporné, kondenzované podo-
bé a sam ji s oblibou nazyva neurochi-
rurgii mozku v roviné emocionalnich
vyznamu. Oznac¢ime-li v duchu tohoto
priméru strukturu PBSP za ,neurochi-
rurgicky vykon“, pak tento text je
vénovan ,predoperaéni pripravé pacien-
ta“, tedy krokiim, postuptim a zptisobim
mysleni napomahajicim vytvorit takové
podminky, aby wziti ,chirurgickych
nastroji“ mohlo byt co nejefektivnéjsi.

Singularni a kontinualni model PBSP

Scénicko-symbolické  postupy  jsou
pouzitelné jak ve skupinovém, tak
vindividualnim settingu. Mohou byt
nosnym terapeutickym néstrojem v

déledobé péci, ale také obcasnym
doplnénim terapie probihajici jinym
zptisobem.



Pro zjednoduSeni a zprehlednéni navr-
huji zavést polaritu singularniho
resp. kontinualniho pojeti (éi
modelu) PBSP. Albert Pesso sam
produkuje v ¢isté podobé to, co nazyvam
singularnim pojetim, alespon stylem
prace poslednich let, jehoZ jsme svédky
zde v Evropé. Klienti u ného objednévaji
jednotlivé struktury pri jeho navstéve.
Jakékoli dalsi terapeutické setkani se
déje pouze na jejich vyslovnou dalsi
objednavku. Objednévaji tedy jeden
unikatni, ,singularni akt psychoterapie
— strukturu — a nic dalsiho. Pro zdejsi
podminky Kklinické prace je typictéjsi
kontinualni pojeti, kdy klient objednava
¢i je mu nabidnuta ptibliznd dasova
perioda, popripadé c¢asové neurcity
kontrakt viceméné pravidelnych schi-
zek. Rozdil v obou pojetich je definovan
kontraktem. V singularnim modelu
sjednavame spiSe obsah (strukturu,
workshop), v kontinualnim modelu spise
¢as (budu chodit na terapii). Kazda z
variant stavi terapeuta pred velmi
odli$ny okruh otazek a problémi.

Jednou z nejefektivnéjSich a nejbéz-
néjsich forem singuldrniho modelu jsou

Priklad1

qoleta klientka, velmi kuvalifikovand,
zastquajici exponované misto v poma-
hajici profesi, prichazi po jednom z
modulit eklektického vycviku, v jehoz
ramci bylo prezentovano cviceni s
Lldealnimi rodic¢i“. Prichazi motivovand
pokracovat v PBSP individudlné. Na
pruni schiizce li¢i velmi zivelné trau-
matizujici poméry v primarni rodiné. V
prubéhu liceni, stejné jako v nékolika
pristich schiizkach se méni hodnoceni
Jjejtho vycvikového zazitku:,silné”, ,nad-
herné®, ,uzasné“ piechazi v ,byla jsem
zmatena, nevédéla jsem, co s tim“. Na
scénicko-symbolickou praci, kterou
Zadala, reaguje zrychlenim asociaci a
emocni tékavosti. Ustupujeme od ni a

PRO PRAXI

zazitkové pobyty a workshopy, kdy se
lidé s teorii a postupy seznamuji
prostrednictvim hromadné edukace a
bezprostiedné praktikuji struktury ve
skupinovém settingu. Udastnici vzije-
mnym socialnim uéenim rychle vsttebaji
origindlni styl prace. Terapeutova
pozornost je rozdélena na vSechny
ucastniky, zadny z nich jej tedy nema
~pro sebe®. Klient je tak vice odkazan na
vlastni kompetenci, coz jej podnécuje k
vétsi iniciativé. Podporu nachazi v
sirokém poli podnéti, kdyz pozoruje a
spoluproziva praci druhych. Tato forma
uvedeni do PBSP nema pravdépodobné
vmnoha smérech konkurenci. Jde-li
nam o rychlou adaptaci klientii na PBSP,
bezprostiedni zazitkovy vtisk a prislib
mozného terapeutického efektu, nelze ji
nez doporucit. Nejvétsi vyhoda vsak
zarovenn skryvad i hlavni potencialni
nevyhodu: rychle ziskany, silny pozitivni
zazitek je velmi efektni, leckdy fasci-
nujici, ¢imz mize vyvolat nerealistické
predstavy o povaze vyvojového procesu
¢loveka a moznostech jeho terapeu-
tického ovlivnéni.

nasleduji mésice stabilizujici, prova-
zejici prace s cilem posilovat funkci pilo-
ta (schopnost sebereflexe).

Komentar: Zazitek, ktery prisel rychle
a necekané, ,obesSel“obranny systém ega
a bylo zjevné nad klientéiny sily jej
integrovat.

V individualnim settingu je singularni
model méné bézny, ackoliv i zde se
vyskytuje, vétSinou vSak pravé jako
soucast vycvikovych programt profe-
sionalli v pomahajicich profesich. Ov§em
i s béZnou, za pomoci prichazejici klien-
telou, lze provadét struktury prakticky
ihned po seznameni, edukaci zaradit
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bud v minimalni podobé primo pred
strukturu, nebo nejnutnéjsi vysvétlovat
piimo v jejim pribéhu (M. Bachg 2).
Terapeut se tak spoléha témér absolutné
na efekt scénicko-symbolickych nastroja
PBSP resp. na virtuozitu jejich pouziti.
Pii presném dodrzeni technologie stru-
ktury, vycvicené pozorovaci schopnosti a
pohotovych vhledech se pak klientovi
dostane emoc¢né poucného zazitku jiz
béhem jedné (prvni) sesse. Smysluplny
zazitek je pak pro ného podnétem
k Zivotnim zménam a motivaci k praci v
dalsich strukturach.

V anglosaskych zemich je dost mozna
tento model dokonce zcela bézny, u néas
nikoliv, coZ je pro mé osobné podnétem
k ttvahdm o socio-kulturnich rozdilech.
Jakoby na zapad od naSich hranic bylo v
obecném povédomi mnohem vice zako-

renéné ocekavani 1écebné metody,
zatimco u nés spiSe oéekavani 1é¢ebného
vztahu. Dle mé zdejsi zkuSenosti,
prichdzi mnoho klientli, kterym prosté
nelze rychle naordinovat specificky,
nezvykle ritualizovany druh terapeutické
prace a ten pak aplikovat jako jedinou
formu intervence.

Stavim tedy do sousedstvi singularniho
modelu PBSP pojeti kontinuélni, v némz
je treba ke kvalitnimu provadéni
struktur dospét postupnou pripravou
klienta, ktera =zahrnuje vyvazenou
kombinaci empatizujicich intervenci,
edukace a tvorivého uplatiiovani diléich
krokt a technik, které organicky zavadéji
do procesu scénicko-symbolickou praci.

Rozdéleni klientely z hlediska motiva¢niho stylu

Pro dalsi zptrehlednéni povazuji za dobré
obecné charakterizovat klientelu, s niz se
Ize vbézné Kklinické praci setkat. V
nesmirné ridznosti jednotlived, v
houstiné ptibéhtt aosudd, nabizim
rozd€leni klientely z hlediska motivace k
psychoterapii. Ozna¢me dva motivacni
styly: jednomu ftikejme ,pasivni“ ci
séfebny“, druhému ,aktivni“ neboli
»Seberozvojovy“. Lécebnym motiva¢nim
stylem je minéna touha byt zbaven
obtizi, seberozvojovym pak prani aktivné
pracovat na své osobnostni vyspélosti.

Vyhranéné pasivné motivovani lidé touzi
po ulevé od trapeni (co mozna nej-
rychleji, nejlépe definitivné), ocekavaji,
Ze je terapeut vyslechne (a oni se ,vypo-
vidaji“), porozumi jim (d4 jim zapravdu
a nebude jim odporovat), kone¢né pak
néco jim poradi nebo alespon vysvétli.
Tito klienti maji velmi nizké ocekavani
néjakého specifického zptisobu 1éceni, a
pokud je maji, pak v témér magické
podobé (z&zraéna pilulka). Nemivaji zna-
losti, spiSe byvaji zahlceni zméti inter-

netovych informaci (castéji desinfor-
maci). Za zdroj pomoci povazuji nedi-
ferencované terapeuta a myslenka, Ze by
tento zdroj mohli mit ,uvnitt sebe“ ¢i
jejich je jim nesrozumitelna, vzdalena a
pri jejim castéjsSim opakovani ji zto-
toznuji s odmitnutim (,Ja vim, Ze si
nakonec musim stejné pomoci sam...“)
Pro ilustrativnost nastinéno v ponékud
karikované podobé.

Druha skupina je kromé obtizi moti-
vovand touhou pracovat na sobé. Pro
mnohé se seberozvoj stal v té ¢i oné mire
soucasti  zivotniho stylu. Skupinu
vyhranéné seberozvojové motivovanou
mohou tvorit profesionalové vpoméa-
hajicich profesich nebo pfimo psycho-
terapeuti. Byvaji v pristupu ukaznéni,
kooperativni, prezentuji se vyspéleji,
maji odstup od symptomi. Jsou zvykli
Castéji psychoterapeuty hodnotit, zadaji
od nich konkrétni metody a postupy.
Psychoterapie je pro né cosi, co je hodné
zajmu samo o Sobé.



Pro aktivhé motivované je singularni
pojeti obecné snaze vyuZitelné, pro
klienty motivované pasivné je vétsinou
nezbytné€ nutné pojeti kontinualni.

Ackoliv se aktivni styl jevi jako jedno-
znaéné pokrodilejsi, nedomnivam se, Ze
musi byt vidy a za vSech okolnosti
automaticky vyhodou z hlediska zivého a
uc¢inného psychoterapeutického procesu.

PRO PRAXI

V nékterych pripadech mtze spise
znamenat pro psychoterapeuta jiny druh
nastrah. Zatimco 1é¢ebné motivované
muze byt tézké ziskat pro aktivni
spolupraci, seberozvojové zamétrené
mohou brzdit sofistikovanéjsi formy
rezistence vici zmén€, véetné premiry
aktivity, kompetence a pozitivniho
vztahu k psychoterapii.

Obecné piredpoklady nutné k provadéni struktur

Kdyz Albert Pesso hovoti o podminkach
nezbytné nutnych k provadéni struktur,
zminuje volné t¥i véci (3):

1. Klient musi byt schopen rozliSovat
symbolické od realného.

2. Musi mit pfi plné funkei ,pilota“
(naplno si uvédomovat, co se déje,
a spolurozhodovat o tom).

3. Mezi terapeutem a klientem musi byt
rozvinuta tzv. sféra moznosti (the
possibility sphere).

Ad 1) RozlisSenim realného a symbo-
lického rozumim:

a. Dostateénou koherenci ega, aby
klient byl schopen nahledu na
vlastni projekénost a difere-
ncované prace s projekcemi.

b. Dostate¢nou ftroven intelektu,
aby byl schopen, popularné rece-
no, neztotoznovat osobu herce se
seridlovym hrdinou.

ad 2) Pilotem se nazyva v osobité termi-
nologii Alberta Pessa reflektujici cast
ega, tedy nejvyssi instance védomi,
koordinaéni centrum, které na zikladé
vyhodnoceni vsech dostupnych infor-
maci dava zasadni podnéty védomému
jednéani.

ad 3) Termin ,sféra moznosti“ je zaji-
mavy, zaroven komplikovany na popis i
pochopeni. Pesso jej uzivd ve dvojim
vyznamu. Oznacuje jim:

a. Zakladni postoj terapeuta ke
klientovi v terapeutické situaci,
vyznacujici se maximalni mirou
respektu pro klientiv proces,
terapeutickou disciplinou a pri-
pravenosti po dobu prace upo-
zadit vlastni potieby, a naopak
angazovat se terapeutickymi pro-
stredky maximalné v jeho pro-
spéch. V tomto smyslu tedy
terapeut ,,otevira sféru moznosti“
ve své mysli pro klienta, bez-
prostredné pred tim, nez zacne
pracovat (4). Jde tedy v podstaté
o kodex terapeutického postoje,
ktery v malych obménach respek-
tuje kterykoliv vyzraly psycho-
terapeut, bez ohledu na Skolu,
kterou reprezentuje. Klientovi to
umoznuje vztdhnout se k nému
jako k bezpe¢nému, diveryhod-
nému a kompetentnimu. Na stra-
né klienta je naopak nutna
zakladni dispozice vytvorit pra-
covni alianci — tedy schopnost
pochopit a identifikovat se s
terapeutickym usporadanim, v
némz je spole¢nym dilem klienta
a terapeuta prace na tématu, s
nimz klient prichézi.

b. Specifickou topografii terapeutic-
kého prostoru ve strukture. Ten-
to aspekt povazuji za zasadni a
podrobné se mu vénuji v néasle-
dujicim oddile.

( PRO PRAXI
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V bodech 1 — 3 jsem nabidl vyklad
Pessem uvadénych pojmd na drovni
jakychsi statickych, vstupnich dispozic.
Jejich splnéni na této turovni je
podminkou nutnou, nikoliv vS§ak dosta-
Cujici z hlediska @c¢inného provadéni
struktur. Tam je nutna radové vyssi
uroven vSech tfi zminénych kvalit:

Ad1) Ve struktufe klient védomeé,
zamérné, na zakladé dohody s terapeu-
tem projektuje fiktivni obsahy do realné
pritomnych osob, objektti ¢i do fyzického
prostoru mistnosti. Pfijima od nich ¢
odtud dohodnuta sdéleni v primé redi,
neziidka fyzicky kontakt. Nestacdi tedy
pouhé pasivni rozliSeni readlného a
symbolického, ale je nutnid schopnost

specifické aktivni imaginace.

ad 2) Nestaci jen vyspéla schopnost
sebereflexe a bézné uvédomovani odpo-
védnosti za vlastni rozhodnuti a jednani.
Aktivita ,pilota“ v klientové mysli béhem
struktury, o niz mluvi Pesso (6), je
naro¢ny, kognitivné-emocionalni vykon.
Klient musi udrzovat po celou dobu
trvani struktury .pracovné alianc¢ni“
kontakt s terapeutem, zaroven musi
vnimat, vytvaret rozliSovat a reflektovat
podnéty na mnoha drovnich skutec¢nosti

ocity, myslenky, vzpominky, obraz
symbolickou, terapeutickou realitu).
Klade to mnohem vét$i narok na
pozornost, proceduralni paméf a celé

11. VZTAH A METODA

»Sférou moznosti myslim zejména to, ze
se terapie neodehrdva v prenosu® Al
Pesso (5)

Terapeut vytvari sféru moznosti pro
klienta, on sam vSak neni jeji soucasti!
Sféra moznosti je pomyslny prostor
obklopujici klienta, v némz se mu déji

sreflektujici ego“ nez v béZném terapeu-
tickém rozhovoru. Aktivitu pilota ve
strukture na této drovni zaroven po-
vazuje Pesso za kli¢ovy predpoklad dlou-
hodobého 1é¢ivého efektu struktury (5).
Protikladem kplné aktivité pilota lze
oznacit napf. rtzné podoby hypno-
tického stavu, kde se pracuje s dissociaci
védomi, regresi, amnesii, posthyp-
notickou sugesci atd.

ad 3) To, ze klient zakousi terapeuta jako
zralého, dtvéryhodného a kompeten-
tniho, jest€é neznamena automaticky
vznik sféry moznosti, kterou terapeut
svym postojem nabizi. Ta vznikd az
klientovym pochopenim a prtijetim me-
tody jako takové, jejiho ritualu apra-
covnich nastroja (viz nize). Za nutné zde
mizeme povazovat kompetence ve dvou
predchozich bodech a zvladnuti ¢i
absenci nékterych forem rezistence v
roviné védomého postoje (,,Stejné bych
si s terapeutem radéji povidala, kdyz on
ale 7ika, ze tohle mi pomiize...”).

Dotykame se zde faktoru terapeutického
vztahu v PBSP, ktery pro sviij zasadni
vyznam vyzaduje samostatné rozpra-
covani. Pfed tim shrnuji ¢i opakuji: vyse
popsané kompetence a jejich souhra
mohou byt pro klienta natolik nezvyklé
¢i obtizné, Ze jejich nastaveni pro
uspésné ,operace® muze spotfebovat
mnoho hodin ,piedoperaéni pripravy*.

1é¢ivé zazitky, ale tyto nepochazeji od
terapeuta, nybrz od idealnich postav (6).

Pessovo vysvétleni a instrukece vyjadiuji
anticipovanou topografickou funkci
terminu sféra moznosti (terapeut ji
vytvari, ale sim v ni neni), zaroven nas
stavi pred samu esenci PBSP — presun



ucinné terapeutické komunikace z dvoji-
ce klient — terapeut mezi klienta a vir-
tualni, ve struktuie inscenované postavy.
Ve struktufe ma nastat to, co Pesso
nazyva ,strukturni stav védomi“. Ten se
vyznacuje pozorovatelnym ponofenim
klienta do prozitku s ide4lnimi figurami
a zjevnym znepodstatnénim komunikace
s terapeutem, ktera sice probih4 pfi plné
zodpovédnosti, ale je v tu dobu pouze
organiza¢ni. Neplni-li struktura svij
ucel, je naopak z videozaznamu zrejmé,
Zze klient emoc¢né reaguje pouze na
terapeutovo chovani, zatimco insceno-
vané postavy jsou pro ného nepodstatné.

Takto pojata sféra moznosti, fakticky
definovana scénicko-symbolickym pro-
storem (tedy ,,azemim*“, které je tvoreno
inscenovanymi postavami a jejich
komunikaci) se ovSem vztahuje vyhrad-
né k provadeéni struktur, tedy k vlastnim
yneurochirurgickym operacim®“. Jak je
tomu ale v ,predoperacni priprave®, tedy

Priklad 2

30letd klientka prichazejici  kvuli
pocitiim izolace a neschopnosti nava-
zovat vztahy: velmi brzy reaguje velmi
pozitivné na scénicko-symbolické postu-
pY, presto na desaté schiizce rika: ,V
pondéli jsem méla hroznou depresi, zase
Jjsem myslela na to, ze to skonc¢im, pak
mé uklidnilo, kdyz jsem si piedstavila,
jak vam to tu reknu...“

Intervence: ,To je dobré, Ze vas ta
moznost napadla a Ze jste ji dokdzala
vyuzit.”

Komentar:

Ackoliv jsme scénicko-symbolické postu-
py méli jiz velmi funkéné v terapii zave-
dené aplynule jsme jich ve vhodnych
chvilich pouzivali, povazoval bych za
hrubou chybu sdhnout k nim pravé ted.
Zvédomeéni prenosu, které by scénicko-
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v terapeutickém case, kdy struktury
neprovadime a vedeme rozhovor?
Nazyvejme takovy rozhovor ,mimo-

strukturnim dialogem®.

Nabizim tento pohled: Probiha-li terapie
v kontinualnim pojeti (je sjednano spise
dochazeni nezli obsah schiizek) a
pracujeme-li s pasivhé motivovanym
klientem (prichazejicim spise s touhou
byt zbaven obtiZi nez na sobé pracovat),
pak je prirozené, zdravé a spravné, ze
klient vlozi na riiznych trovnich védomi
nadéjna ocekavani do osoby terapeuta
(vytvori pozitivni prenos). Jsem toho
nazoru, ze s touto projekci je nutno
zachazet s veskerym respektem k proje-
vu kyZeného Kklientova samolécivého
potencialu, spocivajiciho v néjaké formé
duvéry ve vztahy. V zasadé jde rovnéz o
priznivy diagnosticky indikator vhod-
nosti klienta pro PBSP.

symbolicky postup v tu chvili de facto
znamenal, by mohlo destruovat a zneveé-
rohodnit jeji Gspésnou ego strategii, jak
zvladnout rozladu a oslabit ji pro pristé.
Ve strukturach obvyklé postupy (prace s
principy) bych povaZoval za adekvatni
pouze tehdy, objevil-li by se pfenos k mé
osobé jiz primo v zapocdatém procesu
struktury, mezi jinymi vztaznymi posta-
vami. Tehdy by bylo namisté ,nevstu-
povat do sféry moznosti“ a pracovat s
projekcemi, nikdy vSak v mimostru-
kturnim dialogu, kdy klient chce mluvit
k terapeutovi osobné. Parafrazuji-li
Perquinovo stanovisko (7), pouziti
scénicko-symbolickych nastrojii nesmi
nikdy slouzit terapeutovi, aby se mohl
rychle vyhnout klientovu pfenosu ¢i se
ho pfimo zbavit.

Zatimco ve strukture samotné tedy
nesmi byt terapeut soucasti sféry

( PRO PRAXI
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moznosti (korektivni zkuSenost nepfi-
chazi od ného), v mimostrukturnim
dialogu v ni byti miiZe, ne-li dokonce ma
¢i musi, a dari-li se dobre ,predoperaéni
priprava”, mtze z ni postupné vystu-
povat.

Postupné opousténi sféry moznosti tera-
peutem ve prospéch symbolicko-scénic-
ky vytvarené skutecnosti je mozné tehdy,
podari-li se mimostrukturnim dialogem
rozvinout a stabilizovat .intersubjektivni
prostor® mezi terapeutem a klientem.
Pro pojem intersubjektivity jsem sahl do
moderniho psychoanalytického prostre-
di britské skoly objektnich vztahid -
intersubjektivitu chdpu ve smyslu
Mitchellem interpretovaného Storolowo-
va konceptu, ktery rozsiruje podstatné
pojeti dynamismu pifenos — protipfenos:
,V klasické tradici prenos znamena
premisténi z minulosti, kdy pacient
zkresluje piitomnost, aby vytvoril misto
pro vyjadreni néjaké zasuté ranéjsi
fantazie ¢i zkusenosti. Alternativni po-
hled poklada prenos za univerzalni
psychické usili usporadat zkusSenost a
vytvorit vyznamy, za projev stalého
vlivu organizujicich principit a obraz-
nosti, které vykrystalizovaly z pacien-
tovych ranych formativnich zkuse-
nosti.“(8).

V duchu tohoto pojeti je rozvoj inter-
subjektivity funkei veskerého casu stra-
veného béhem terapeutickych hodin
pospolu a vesSkerych interakei, které v
tomto case probéhnou. Za dulezité
zejména povazuji, ze vznik a rozsifovani
pole sdilenych vyznamt v dyadé tera-
peut — Kklient nezakladd automaticky
nutnost pracovat s prenosem v uzSim
smyslu jako s historizujicim obrannym
zkreslenim skutecnosti, ale odkazuje
spiSe ke vztahu vpritomnosti a k
zuzitkovani bohatstvi a komplexity téch-
to vyznami ve scénicko-symbolické pra-
ci.

Nyni je potfeba zminit se o rozdilech,
které v utvareni intersubjektivity zname-
naji rtzna usporadéani, v nichz je PBSP
praktikovina. Mam znovu na mysli
singularni resp. kontinualni pojeti,
zaroven tentokrat i individuélni resp.
skupinovy setting. Nabizim tuto rovnici:
¢im singularnéjsi a skupinovéjsi piistup,

z

tim méné vyznamna je otazka intersub-
jektivniho prostoru.

Probiha-li struktura pfi jednorazovém
setkani, vztah klienta s terapeutem je
pouze situacni. Terapeutovi to umoz-
niuje, ba ho to nuti, pracovat objektiv-
néji. Jsou-li jeho intervence pohotové a
presné, nekteri klienti jsou schopni roz-
vinout snadno strukturni stav védomi.
Vyskytne-li se prenosovy podnét (klient
zareaguje zjevné na terapeutovu osobu),
Ize s nim zachazet neproblematicky v
duchu praxe PBSP (placeholder pro
terapeuta, oznac¢ovani principti projekei,
jejich postupné utfidovani a piemisto-
vani). Lze zajit jesté dale: v singularné-
skupinovém usporadani se mohou tera-
peuti stridat ¢i zaskakovat jeden za
druhého, stejné jako jsou nahraditelni
ostatni tcastnici vrolich idealnich
postav (udéla-li se nékomu nevolno,
zasko¢i nékdo jiny a prace se ani
neprerusi). Klientim je takto na vicero
frontich davano na srozumeénou, Ze
objekty 1iosoby vyuZivané v terapeu-
tickém prostoru jsou jeho pouhymi
kulisami a pro vysledky terapie nejsou,
ba ani nesmi byt jako takové podstatné.

Jak uz feceno, tento typ prace je idealni
pro edukované, aktivné motivované
klienty s dobrou rozliSovaci schopnosti
symbolickych a realnych rovin skutec-
nosti a rozvinutou funkei pilota. V tomto
prostredi mohou velmi luxusné hledat a
nachazet dalsi a dalsi odstiny svého self,
skryté dosud pod historickou zatézi. Ne
nadarmo byva PBSP oznadovana za dob-
rou terapii pro terapeuty®. Z takového
bonmotu ovSem zretelné vyéniva osten



otazky, zda lze touto praci také pomoci
tém ,doopravdy nemocnym®. Co zvyse
zminéného plati pro pasivné motivo-
vané, needukované klienty, jejichz dro-
ven rozliSovaci schopnosti ani funkce
pilota by nestacily na to, aby mohli z
takového pristupu profitovat, a vyzaduji
pravidelnou, individualni péci? Je i v
jejich pripadé PBSP relevantni formou
psychoterapie? Nize navrhované pojeti
PBSP miuze naznacit smeér cesty.

Cituji nyni shora uvedenou rovnici opac-
né: ¢im blize (Castéji, v dileZitych rolich
a souvislostech) se dva lidé vici sobé
vzajemné objevuji a pohybuji, tim
~obsazenéjsi“ se vzijemné ve svych
myslich vii¢i sobé stavaji. Vyznam inter-
subjektivniho prostoru a jeho kvality

Priklad 3

27leté  umelkyné, prichdzi  kvuli
kolusivnim konfliktim s partnerem,
precitlivélosti na kritiku. Projevuje se
vstricné, bystre, inteligentné, nikdy
nechodila na terapii. Rychle vychazi
najevo anomdlni povaha obou jejich
rodic¢il. Vzhledem k aktivni motivaci ji
Jiz pii tieti schiizce davam teoretické
minimum PBSP, na které reaguje
dalsim zesilenim motivace. Pii ¢turté
schiizce jiz délame strukturu, dochazime
k antidotu s idealnimi rodici. Priste
referuje o ,zajimavém zazitku“ s dosud
nikdy nevidénymi perspektivami aje
velmi motivovand pokracovat stejnym
zpiisobem. Presto se po deseti minutach
druhé struktury u cehosi zdrzime a
ziistaneme u toho po zbytek c¢asu v
bézném rozhovoru. K anitidotu nedoj-
deme, zato jedna cast jejiho Zivota je
nyni mezi nami prokreslenéjsi. Pristé o
PBSP dokonce nikdo nemluvi, ona
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roste umérné této blizkosti. Tomu je
nutno prizptsobit aplikaci scénicko-
symbolickych postupti PBSP. V praxi
jsem rozpoznal tuto zakonitost: Ma-li
byt klient v kontinudlnim pojeti pripra-
ven prijimat antidotum od insceno-
vanych idealnich figur ve strukturéach,
potrebuje nejprve zpracovat osobnost

terapeuta, jeho profesionalni styl

avstoupit s nim do velmi osobniho
dialogu. Terapeut, jakozto ucastnik téze

intersubjektivity, potfebuje permanent-
né rozvijet a obohacovat predstavu o
klientové vnitfnim svété. Takto pojata
intersubjektivita vytvari jakysi terapeu-
ticko-vztahovy tmel, ktery tvori ukotvu-
jici zazemi pro scénicko-symbolickou

praci.

hovoii o partnerovi, ja ji nabizim néjaké
nahledy. V podobném duchu probihaji i
dalsi nqustévy. K PBSP se dostdavame
znovu pozdéji, pokracujeme pomaleji,
krok po kroku, ale zdarné.

Komentai: Zcela na pocatku, kdy méla
klientka velmi vagni ptredstavu o terapii,
bylo rychlé uvedeni ptimo do struktury
mozné a zadouci vzhledem k jeji aktivni
motivaci, bystrosti a extrovertovanosti.
Zazitek, ktery kvitovala, mohl byt
naértem mozné budouci plodné cesty,
ale v kontinudlnim pojeti nemohla
terapie pokracovat timto tempem.
Pottebovala o sobé Fici vice, zazit, jak na
to ¢ ono reaguji, méla mnoho
konkrétnich otazek. (Potfebovala se
susadit® v terapeutickém vztahu anebo,
chceme-li, ,propracovat intersubjektivni
prostor®.)

( PRO PRAXI
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sDvouvrstvy ochranny obal“ v kontinualnim pojeti PBSP

Zda se tedy, Ze individualni, kontinualni
pojeti PBSP (pravidelné casté schiizky
probihajici v horizontu stfednédobé, c¢i
dokonce dlouhodobé terapie) vyzaduje
ve vztahu terapeut — klient jakysi dvou-
vrstvy ochranny obal: inter-subjektivni
prostor tvori vnéjsi vrstvu a je-li dobte
rozvinuta v mimostrukturnim dialogu,
miZe z ni vyrdstat sféra moznosti v
uz§im slova smyslu, v niz probihaji
scénicko-symbolické déje a jsou
generovany 1é¢ivé zazitky.

Sféra moznosti, o které mluvi Pesso v
topografickém smyslu, je tak fakticky
prostor v prostoru. Terapeut ziistava
vidy ve vnéjsi, intersubjektivni vrstvé
jako bezpecny priivodce a je na klientovi
a jeho vyvoji, jak je disponovan vstoupit
do specifické sféry moznosti struktury,
tedy do scénicko-symbolického prostoru.
Ve vyspéle rozvinutém terapeutickém
procesu jsou obé vrstvy zretelné oddeé-
leny a lze beze zmatku prechézet z jedné
do druhé.

Priklad 4

45leta klientka useda do kresla a vika s
velkou rozhodnosti, ze piichazi, protoze
md problém s otcem, ktery byl
alkoholik, v détstvi ji bil a ona si nyni
neveri, nic ji nebavi aviibec, trpi
depresemi, bere jiz dva roky léky.
Prichazi proto na PBSP, protoze ji
oSetiujici lékarka doporucila, ze PBSP je
presné to, co ji pomiiZe...

Intervence: Postupuji standardné, jako
témér vzdy v prvnim kontaktu: naslou-
cham se zaujetim jejim sdélenim, obcas
se doptavam, aktivnéji se tdzu na jeji
soucasny zivot. Na konci se zminuji o
PBSP: Je na spravné adrese, provadim
tuto praci casto a rad, metody ale
zasadné nezavadim pred¢asné. Pribézné
muze klast otazky, rad ji je zodpovim.
PBSP je velmi specifickd prace a sam s
tim prijdu, jakmile to bude mozné. Pak

Vnéjsi vrstva, intersubjektivni prostor,
méa zasadni vyznam pro celistvost
terapeutického procesu: Schazi-li se
klient s terapeutem individualné, pravi-
delné a relativné casto, potiebuje s nim
vést zivy, terapeutickému uspotradani
priméfené autenticky dialog, ktery neni
svazany ritudlem néstroji PBSP. Kromé
zminéné funkce ukotvujiciho zazemi pro
scénicko-symbolickou préci, kterd =z
ného vyrista (nikoliv jej nahrazuje!), se
v mimostrukturnim dialogu tvori data-
béaze informaci, ¢i chceme-li, pole sdile-
nych vyznami. Autenticita dialogu je
ovSem protikladem cileného, anamne-
stického rozhovoru ¢i jakéhokoli stan-
dardizovaného dotazovani, v némz ziska-
né informace maji povahu pouhych
neobrazivych, objektivnich udajt. Ty je
jisté nutno postupné ziskat, ale v takto
hrubé a obecné podobé jsou vyuzitelné
spise v singularnim pojeti.

domlouvame schiizky v kontinualnim
rezimu atd.

Komentar: Anamnestické tdaje sdéle-
né s takovou razanci jsou sice zavazné,
ale s jejich pfimym terapeutickym vyuzi-
tim v prvni individualni sessi se to méa
asi podobné jako s informaci zmatenému
turistovi v Praze, ze Rakousko, na které
se taze, dozajista nemine, puijde-li dost
dlouho na jih a dame mu do ruky kom-
pas... S takto primocarymi informacemi
by bylo lépe pracovat v singularnim
pojeti: na workshopu, kde by nejprve
probéhla edukace, cviceni, sdileni, otaz-
ky — to vSe by vytvorilo alesponn mini-
malni sféru moznosti, v niz by jiz jakz
takz edukovany klient mohl zvolit
tematiku, s niz do struktury prijde, a
zkuSeny terapuet by mohl posléze vést
smysluplnou strukturu. V citovaném



pripadé€ bylo nutno redukovat klientéinu
uzkost, vypolarizovana ocekavani a zis-
kat ji pro ,mimostrukturni dialog®, ktery
by zacal vytvaret intersubjektivni prostor
s databéazi sdilenych vyznami, z nichz by
bylo mozno postupné vychazet.

V mimostrukturnim dialogu se infor-
mace jen postupné vyjevuji, vytvareji
mnohovrstevnaté propojené sité vyzna-
mu ¢i spiSe obrazii, které se prohlubuji,
kdyz se klient k uréitym tématiim vraci,
nékteré motivy v rtznych souvislostech
mnohokrat opakuje, o jinych nemluvi.
MiuzZe zde rovnéZ mluvit volné, bez
ritualizovaného preruSovani microtra-
ckingem a nabyt zazitku, Ze m4 prostor,
aby rekl to, co potfeboval, formou, jakou
potfeboval a v rozsahu, v jakém potte-
boval. Bez moznosti svobodné mluvit ne-
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bude citit dost onoho prfisloveéného

~mista“ ve vztahu s terapeutem (v inter-
subjektivnim prostoru) a do scénicko-

symbolické sféry moznosti nevstoupi,
protoze ji nebude pocitovat jako rozsi-
eni a obohaceni, ale jako omezeni, proti
némuz vyvine rezistenci. V rozvijejicim
se dialogu a vzajemné reaktivité s tera-
peutem se objevuji nové souvislosti.
Takto vedeny dialog umoznuje tera-
peutovi nabizet ve strukturich, na néz
postupné a priibézné dojde, mnohem
diferencovanéjsi kroky, vyhybat se pasti
opakovani témat i antidota (,Tuhle
idealni matku jsme tu preci meli uz
trikrat...) avpripadé potreby trpélivé
cekat, nez se objevi latka, ktera ma v
sobé potencidl terapeutického zpraco-
vani.

Mozné nastrahy absence kvalitniho mimostrukturniho dialogu

u aktivné motivovanych

Priklad 5

26leta klientka prichazi ve svizelné
Zivotni situaci se Zadosti o dlouhodobou,
pravidelnou terapeutickou péci. Jednim
dechem vyslovuje prani pracovat
formou PBSP, protoZe se ji tato terapie
v minulosti zdaleka nejvice osvédcila a
povazuje ji za vynikajici. Jmenuje
kolegy, jejichz workshopy navstivila ¢i k
nim po néjakou dobu individualné
dochazela a kterti ji z jistych objektivnich
divodii odkdzali na mne. Jejimu piani
provadet v ramci terapie pirevazné Ci
vylucéné struktury jsem nevyhovoval bez
vahani. V jejim projevu jsem si vsimal
urcitych  inkoherenci,  které  mi
znesnadrnovaly predstavit si, jak vlastné
vypada jeji Zivot. V hodindch mluvila
témer vyhradné o détstvi, rodic¢ich a
postavach okolo sebe, na néz méla velmi
kritické, ponekud nekonzistentni, le¢

prece zpracované nahledy. Ve struktu-
rach si velmi aktivné vyhledavala ideal-
ni figury, projevovala nad nimi uspo-
kojeni, nacez pristé prichdzela s pozi-
tivni zpétnou vazbou. Struktury probi-
haly zcela podle zvyklosti, jen jsem se
nemohl zbavit urcitého nepohodli, Ze
mne jaksi ,nepotiebuje”. Asi po dvou
mesicich prisla zoufala, Zze se jeji
vztahovy Zivot hrouti, je zadluZeng...
Nechtéla o tom mluvit diive — jednak se
ji o tom mluvi Spatné, je to bolestné,
zatimco ve strukturach ,si to vzdy uzi-
la®, jednak od terapie neoc¢ekava ,pouhé
mluveni o pritomnosti, s tim ji stejné
nepomiizu®, ale chce ,opravdovou tera-
pii“, praci s télem... atd.

Komentar 1: Piipad se vyvijel slozité,
chci poukazat jen na toto: klientcin
netrpélivy az umanuty pozadavek struk-
tur a jeji mimovédomé rivalizujici chova-

( PRO PRAXI
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ni v podobé vypuzovani terapeuta z pro-
cesu jsem si s odstupem casu vysvétloval
spiSe jako uzkostné agovani autonomie
¢i formu dissociace nezli jako zralou
kompetenci umoznujici davkovat si to,
co pottebuji.

Pro urcitou céast aktivné motivovanych
klientti, ktera ovSem aktivitu i kompe-
tenci vyvinula jako kompenzaci ¢i re-
aktivni vytvor vi¢i hluboké uzkosti z
kontaktu (,pfemostili diry ve svém self
dovednostmi®), mize byt singularni po-
jeti velmi pritazlivé, a to pravé poza-
davkem na velkou miru autonomie, ¢imz
poskytuje jakési mimikry jejimu nepo-
zorovanému odehravani. Je vzdy delikat-
nim ukolem pro terapeuta rozpoznat
takové projevy. V singularnim rezimu se
jejich kompenzaéni aspekt nemusi viibec
projevit. Naopak v kontinualnim procesu
individualni terapie, bez pout ritualu
struktury, je terapeut zahy konfrontovan
s ,déravym“ ¢i rizné tabuizovanym
pribéhem, inkoherencemi v projevu,
riznymi formami negativniho pfenosu a
dal$imi jevy, které ¢ini vyuziti scénicko-
symbolické prace problematickym.

III. APLIKACE METODY

Vyse bylo ftefeno, Ze terapeut, v
prvopocatku nositel klientova poziti-
vniho prenosu, opousti sféru moznosti
ve prospéch scénicko-symbolickych po-
stupd, jakmile se dafi mimostrukturnim
dialogem propracovat intersubjektivni
prostor. Nyni lze tvrzeni upresnit a
poopravit: terapeut se nikam ,nehybe®,
ale je to naopak klient, ktery, pokud se
dobie ukotvil ve vztahu s terapeutem,

Miru autonomie, kterou prace ve struk-
ture na strané klienta vyzaduje, povazuji
za jeden zhlavnich argumentid pro
s~dvouvrstvy model* v pripadé konti-
nualniho pojeti PBSP. Je-li v ném dobrte
rozvinuta intersubjektivni vrstva, klien-
tiv pilot neni permanentné pretiZzen
mnohaudrovnovou exekutivou, coZz mu
umoznuje spocinout v pone€kud pasiv-
néjsi pozici viiéi terapeutovi, ktery miize
uvazlivé a intuitivné sahat k dobre Géin-
nym fragmentim scénicko-symbolické
prace (viz nize).

Mimostrukturni dialog tak poskytuje
terapeutovi téz permanentni zpétnou
vazbu ohledné wdinnosti struktur a
implementace antidota do bézného
zivota klienta. Znovu, nejde zde o
zpétnou vazbu ziskanou primym dotazo-
vanim po strukture, jak je to bézné na
workshopech, ale o prilezitost pribézné
sledovat, jak se vyviji stabilita klientovy
nalady, jak zvlada emoce ve vztazich, jak
se probarvuje jeho projev v rozhovoru, o
co klesd mira jeho zajmu, co se mu
naopak otevira... atd.

sam muze vstupovat do scénicko-symbo-
lického prostoru, ktery mu terapeut
pomaha rozevtit, ale do néhoz on za nim
nikdy nevstupuje, jen jej zvnéjSku prova-
zi, jak je to ve strukturach obvyklé.

V dal$im textu chci nastinit zptisoby
mysleni, néastroje a techniky, které
oteviraji aetabluji sféru moznosti pro
scénicko-symbolické déje.

Vymezeni sféry moznosti resp. scénicko-symbolického prostoru

Vyznam termin ,,sféra moznosti“ a ,,scé-
nicko-symbolicky prostor® je prakticky
totozny. Jakmile pouzijeme scénicko-
symbolické postupy a inscenujeme ve

fyzickém prostoru mistnosti fiktivni po-
stavu vztahujici se néjak ke klientovi,
otevreli jsme tim onu sféru moznosti, v
niz se maji odehravat terapeutické



zazitky (tedy v komunikaci klienta s in-
scenovanymi, fiktivnimi postavami). Jde
o velmi pisobivé prolnuti pritomné fy-
zické reality a intrapsychického procesu

Priklad 6

Pozadal jsem 23letou klientku, pieko-
ndvajici letitou bulimii, aby vzala
predmét, ktery predstavuje vSechny
asociace k jidlu, a polozila jej pred sebe.
Ucinil jsem tak asi po piilro¢ni terapii,
ktera probihala béznym rozhovorem.
Nasledovala otazka, co se ji vybavuje,
kdyz se na predmét diva. Ona znatelné
znervoznéla, upadla do rozpaki
anebyla s to sviyj stav zdiwodnit. Do
konce hodiny setrvala v jakémsi
kiecovité defenzivnim nastaveni.

Komentai: Klientka prostfednictvim
symbolizujiciho pfedmétu zpfitomnila
néjaky rusivy obsah souvisejici s jidlem,
na ktery reagovala. Priklad ilustruje, ze
symbolicka-scénicnost jako takova nese
v sobé mohutny potencial evokovat silné
zazitky, které mohou klienta okamzité
oslovit, od nichZ vSak muze rovnéz
dissociovat ¢i vyvinout jiny druh
obranné reakce. Priklad ilustruje rovnéz
nutnost organického vpojeni téchto
postupii do procesu, aby zazitek
neprekrocil klientovu kapacitu pojmout
jej a reflektovat (viz rovnéz priklad 1).

Priklad 7

25leta klientka, dosud bez edukace a
zkusenosti s PBSP, vzpomina: ,Pama-
tuji si, kdyz mi bylo asi osm let, myslim,
Ze jsem ten den néco ztratila, asi klice.
Uz jsem usinala, kdyZz vesla rozzurena
matka. Vzbudila mé a tloukla, Ze jsem to
nezazila... Kdyz konecné odesla, hrozné
jsem se bala, zZe se vrati a ze me zabije.”

PRO PRAXI

klienta, které zavadi skutecnost jiného
fadu a pravdépodobné ovliviiuje impli-
citni pamét nebyvale intenzivnim zpi-
sobem.

V kontinualnim pojeti PBSP, které
popisuji, je typické postupné zapojovani
jednotlivych komponent scénicko-sym-
bolické prace. Neni zadné doporucéené
poradi jednotlivych krokti ani defino-
vany cas, kdy by se to ¢i ono mélo jiz v
praci objevit. Casovani i sekvence kroki
je zcela ve sluzbach jediného cile:
rozevrit v klientové mysli moznost spe-
cifické symbolické reality, ktera je fyzic-
ky, smyslové ztvarnéna v mistnosti a od-
tud se stava jeho mentalnim vlastnic-
tvim, umoznujicim vidét svét jinyma oci-
ma.

Dobrou terapeutovou strategii je mit
stale v mysli pracovni nastroje struktury
a pouzit to ¢i ono ve chvili, kdy je to
klient s to prijmout jako terapeutickou
intervenci (pozor — jako terapeutickou
intervenci, nikoliv jako latku jakéhosi
edukacniho programu, kterou by si mél
0svojit).

Nésledujici priklady demonstruji strate-
gie, jakymi lze specifické PBSP techniky
zavadét do terapeutického procesu tak,
aby scénicko-symbolickou sféru moznos-
ti oteviraly.

Intervence: ,Je na vas vidét, na
vasem obliceji, jak jste i po letech v
Soku, kdyz na to vzpominate. Lidsky
mozek presné takhle funguje — kdyz o
necem mluvime, je to, jako bychom tam
¢astecné znovu byli 1 s tymiz pocity,
Jjako tehdy — pamét tak ovlivriuje, jak se
citime ted... Myslim, Ze mame co do
¢inéni s vasi intenzivni potiebou bezpeci

( PRO PRAXI
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¢l ochrany a je nasi spolecnou praci
vytvorit ve vasi mysli zazitek, ze vas
nékdo ochrani, zastiti, neda vam ubliZit,
abyste se mohla citit bezpecné...“

Klientka: smutné prikyvuje: ,,... a jak se
to déla??“

Intervence: ,,Kdybych vam mohl néco
poslat do paméti, byla by to postava,
ktera je vam nablizku, zastituje vas a
chrani vas — predstavil bych si pro vas,
Ze stoji nékde vedle vas (ukazuju rukou
a naznacuju vyraznym pohybem dospé-
lou lidskou postavu, aby pohyb evoko-
val prostorovou predstavu) a mluvila
by k vam primou veéi. Rikala by vam:
kdybych ja byla tehdy tam, stala bych
pri tobé, chranila té a nenechala nikoho,
aby ti ublizil“ (fe¢eno pevnym, rozhod-
nym hlasem, za stadlého naznacovani
rukou smérem k mistu, kde je postava
inscenovana).

Klientka: ve zlomku vtefiny se rozjasni a
fikd hlasem plnym satisfakce: ,To by
bylo dobry...”

Intervence: ,Zase je to na vas vidét,
jak jste za to rada, jak se vam ulevilo a
Jjak vas ta moznost uspokojuje... Takhle
miZeme pracovat, kdykoliv to budeme
potrebovat — vytvaret zazitky splne-
nych potreb takto scénicky, postavami
vytvorenymi nyni a zde v mistnosti.
Mame dobré neurologické ditvody pred-
pokladat, Ze si mozek je schopen takové-
to smyslové a prostorové zazitky zpra-
covquat tak, Ze se citite pak celkové lépe.
Clovék ma pak redlné k takovym
pocitiim blize, asi tak, jakoby byval v
bezpecném prostiedi doopravdy vyriis-
tal...”

Komentai1: Uvedeni fiktivni postavy
do fyzického prostoru, stejné jako jeji
promluva se odehraly v proaktivni rezii
terapeuta, bez obvyklého vyjednéavani.
Cela intervence méla podobu demon-
strace scénicko-symbolického prostoru,

tedy sféry moznosti. A¢koliv bylo zjevné
pritomné pozvani — bylo pouze na
klient¢iné vnitini pripravenosti, zda do
sféry moznosti vstoupi ¢i nikoliv. Kdyby
reagovala neutralnéji (napi.: ,Ahq,
zajimavé” ¢i devalvaci: ,,A to mi jako ma
pomoct, jo...?“), terapeut by s ni mohl
bez potizi ztstat pred branami sféry
moznosti, vést mimostrukturni dialog,
setrvat na edukativni ¢i meziosobné
sdileci arovni, a fici napt.: ,Ja verim, ze
ano, ackoliv treba ne ted’ hned...“ Ona
ale do sféry moznosti vstoupila — skrze
bezprostiredni pozitivni reakci na fiktivni
postavu — udélala nejdilezitéjsi krok a
bylo pak teba sféru moznosti ustavit na
urovni pilota: zvédomit pozitivni emo¢ni
reakci, nabidnout rychly kontrakt na
opakovani takového postupu a teoreticky
jej zdtvodnit. To vSe v kondenzatu
nékolika vét.

Komentar 2: Bez zaliby v nadmérné
klasifikaci povazuji za uzitecné odstup-
novat vSechny terapeutické ¢innosti pri-
nalezejici do sféry moznosti podle miry
jejich aplikace na:

1. nescénickou,
2. ilustrativné scénickou,
3. plné scénickou.

Toto déleni odstuprniovava naro¢nost pro
pasivné motivované klienty v konti-
nualnim pristupu v individualni terapii:

Ad 1) Nescénicka forma: Stimuluje
klientovu predstavivost, dava mu infor-
mace, ale ponechava jej v bezpeci dia-
logu s terapeutem, bez naroku, aby dia-
log opustil a uptel predstavivost do zcela
jiné sféry.

Nescénické je svédkovani v prikladu 7:
~Je na vas videt, na vasem obliceji, jak
vas to 1 po letech zasahuje, kdyz
vzpominadte, jak...*



Komentar: Intervence probihd plné v
dialogu s terapeutem, a¢ v sobé€ nese
vSechny dulezité atributy svédkovani:
viditelnost emoce a informativnost o ni
(nikoliv historicko- empatizujici domys-
leni: ,To jste musela byt ale v Soku,
kdyz...), zaroven osobné neurcité ,,ono“
nechava misto pro plné scénickou
fiktivni postavu ,,svédka“. Prozatim vsak
klientova pilota nezatéZuje nutnosti
zabyvat se fiktivni postavou, jejim zpra-
covanim ¢i odliSenim od terapeuta.

Ukézka nescénické prace s ideédlnimi
figurami v prikladu 7:

Intervence: ,MiiZzeme pouzivat takovy
scénicky zpiisob prace — znamena to, Ze
zde v mistnosti, nékde fyzicky okolo vas,
kde si prejete, ztvarnujeme fiktivni
postavy, které vam vytvdreji zdZitek
bezpeci, tykaji vam jako blizké osoby a v
primé rec¢i vas ubezpecuji o tom, Ze stoji
pri vas a nenechaji vam ublizovat.
Scénu dotvarime tak, aby vam delala
dobre, to je nejdulezitéjsi. Mame dobré
divody predpokladat, ze takovy
scénicky zazitek miZe zpisobit... atd.”,
viz vyse.

Komentar: Zde je vSe na tirovni popisu
a diskuse. Informuje, vytvari predpo-
klady, uvadi do souvislosti, ale nechava v
suctivé vzdalenosti“. Za dilezité povazuji
v tomto modu nevyslovovat pripoveédi
antidota v primé reci, ale v reportovacim
modu, nezavadét ritualni tykani postav,
ale informovat o ném.

Ad 2) Ilustrativné-scénicka prace:
byla demonstrovana v piikladu 7:
terapeut proaktivné inscenuje postavy
do fyzického prostoru, promluvi za né
piimou fte¢i, neklade vsak zadného
naroku, aby s nim klient spolupracoval,
ale vycka, zda se klient emoc¢né ,chytne®
inscenované reality a vstoupi do sféry
moznosti skrze bezprostfedni reakce ¢i
zda setrva na arovni osobniho sdileni s
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nim, mimo sféru moznosti. Pokud je
klient vyzvan, aby si postavu ¢i cokoli
jiného inscenoval sam, a nema jesté
ucelenou predstavu, co ma délat ani k
¢emu to ma byt, mlize byt zaskocen
neobvyklym narokem, kterému nero-
zumi (viz priklad 4) a miZe dissociovat
od mozného efektu. Neékteri jini ulpi
pozornosti na vnéjskovych atributech
ritudlu a pristé se tazou: ,,Budeme dnes
zase pracovat s polstarky?“ Dalsi se
myslenkou rozmistovani symbolickych
predmétii nadchnou a zacnou Zzivelné
improvizovat, coz mize byt z hlediska
zamysleného efektu tézko zvladnutelné.

Ad 3) PIlné scénicka forma: Pravée
fenomén aktivniho podilu klienta na
vytvareni scén odlisuje ilustrativni,
symbolicko-scénickou podobu od plné
symbolicko-scénické prace. Mame-li
pracovat kvalitné na plné symbolicko-
scénické drovni ve sféfe moznosti, je
potreba, aby Kklient:

1. Prichéazel na hodiny motivovan pra-
covat planovité scénicko-symbolic-
kym zptisobem a chépal takto vytvo-
fenou symbolickou skutec¢nost jako
smysluplnou a potencialné ti¢innou.

2. Byl motivovan a schopen ve
strukturach aktivné prepinat pozor-
nost k symbolicky ztvarnovanym fe-
noménim a reflektovat okamzity
uéinek na prozivani a jeho dyna-
miku.

3. Rozvijel schopnost rozliSovat nuance
scénicko-dramatického provedeni in-
tervenci, aktivné je dotvarel k vétsi
uéinnosti (schopnost pohyby ruky
situovat postavy do acéinnéjsich po-
zic, verbalné dotvaret terapeutem
navrzené formulace).

4. Byl schopen udrzovat kooperativni
kontakt s terapeutem, prinéaset infor-
mace o prozitcich v interakcich na
scénicko-symbolické trovni, asocio-
vat na motivy téchto prozitki a do-
mlouvat se na dalsich intervencich.

( PRO PRAXI
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Na strané terapeuta je tieba, aby:

1. Béhem intervenci pozoroval u klienta
alesponn v minimalni mire rozvoj
ystrukturniho stavu védomi“, tedy
pozorovatelnou nonverbalni reaktivi-
tu a jeji promény ve vztahu k scé-
nicko-symbolickym déjim.

ZAVER

Chci shrnout: jde mi predevsim o
prispévek k adaptaci metody PBSP na
kazdodenni klinicko-psychologickou
praxi tak, jak je zhusta provozovana ve
zdejsich socio-kulturnich podminkéach.
Odeslat klienta do sousedniho obchodu
dole v ulici, nechce-li koupit novou
pameét, je zbyte¢né kategorické tam, kde
obecné povédomi oc¢ekava spise obchody
se smiSenym zboZim, zatimco o siti
vysoce specializovanych prodejen s
jemné diferencovanou nabidkou nic nevi
a tézko si néco takového predstavuje.

Mnou navrhovany dvouvrstvy model
PBSP legitimizuje mimostrukturni dia-

2. MEI evidenci, Ze scénicko-symbolické
déje konvenuji s dynamikou mimo-
strukturntho  sdileni, = potazmo
s klientovym  redlnym  Zivotem.
Takovou evidenci je zarovenl mozno
povazovat za definici plného, inte-
grovaného a fungujiciho psychotera-
peutického procesu v ramci konti-
nualniho pojeti PBSP.

log jako prostfedek vytvareni ,vztaho-
vého tmelu“, ktery nejenze neni pre-
kazkou scénicko-symbolické praci ve
strukturach, ale pomaha ji zavést, roz-
kosatét a integrovat.

Jsem si jist, ze vétSina PBSP kolegi
pracujicich ve forméatu stfednédobé c¢i
dlouhodobé terapie pouzivd velmi po-
dobnych sekvenci kroki, které jsem vyse
popsal ja. NapomiiZe-li jim muj pokus o
zptehlednéni postupt ke zlepSeni orien-
tace v metodé€ i v terapeutickém procesu,
bude Gcel textu splnén.
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