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Utvareni integrativni psychoterapeutické perspektivy: analyza vycviku integrace
v psychoterapii.

ABSTRAKT

Ptispévek porovnava nekolik modelil integrativnich psychoterapeutickych

vycvikl publikovanych v zahraniéni literatufe a ukazuje jejich zédkladni shodu. Podrobnéji se
vénuje nékolika klicovym tématlm: kritické pocatecni fazi vycviku ve vztahu k vyvoji
integrativni perspektivy, problematice identifikace s terapeutickym smérem, otazce zda
vyucovat riizné terapeutické ptistupy soubézné nebo postupné, vyuziti terapeutickych
manuald v integrativni vycviku, propojenim vyuky s vyzkumem a evaluaci a také vlivem
institucionalniho kontextu na pojeti vyuky integrace.
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ABSTRACT

The paper compares several models of training in psychotherapy integration published in
international journals and shows their basic agreement. Some topics are developed in more
detail: the critical initial phase of training in relation to integrative perspective development,
the question of identification with a single therapeutic orientation, the question of whether
various therapeutic approaches should be taught simultaneously or sequentially, utilization of
therapeutic manuals in integrative training, connecting training with research and evaluation
and also the question of how the institutional context influences the approach to integrative
training.
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UVOD

Tento text voln& navazuje na ¢lanek uvefejnény v &isle 2010/3—4 (Rihaéek, Kostinkové a
Roubal, 2010), ktery se zabyva zakladnimi otazkami vzdélavani terapeutii v integrativnich
pfistupech k psychoterapii, zejména volbou konkrétniho pojeti integrace, otazkou nacasovani
vyuky integrace a otdzkami, pro koho je integrativni pfistup vhodny, kdo je zptisobily
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integraci vyucovat a zda by vycvik mél zahrnovat také pripravu v metodologii vyzkumu.
V nasledujicim textu se zaméefime na konkrétni vybrané modely, popsané v soudobé
zahranicni literatuie, kterd nam byla dostupna.

Je ptitom nutno podotknout, Ze textli popisujicich podobu konkrétnich integrativnich vycvikl
je velmi malo a jen minimum z nich se podrobnéji zabyva strukturou téchto vycvikd.
Ptedlozeny text proto neni analyzou reprezentujici existujici vycviky, ale pouze n¢kolik
publikovanych popist. Misi se zde pfitom deskripce skute¢né probihajicich vycvika

s obecnymi modely, kter¢ rlizni autofi navrhuji jako optimalni. Pfes tato omezeni ptinasi text
piehled vyznamnych témat a perspektiv vycviku v integrativnich pfistupech. Zamérné ptitom
vynechavame integrativné ladéné vycviky existujici v ¢eském kontextu, kterymi se chceme
zabyvat v samostatném textu.

S piehledovymi statémi tykajicimi se vycviki v integraci se muzeme setkat v zakladnich
publikacich integrativniho hnuti: v knihach Norcrosse a Goldfrieda (2005) nebo Strickera a

Golda (1993). V tomto piispévku se zaméfime predevsim na sekvenéni ¢lenéni integrativnich
vycvikl.

OBECNY MODEL INTEGRATIVNIHO VYCVIKU

Norcross a Halgin (2005) ptedkladaji navrh idealniho modelu integrativniho vycviku, ktery
obsahuje sest fazi (viz obr. 1.). V prvni z nich se vycvik zaméfuje na strukturovany rozvoj
zakladnich vztahovych a komunikacnich dovednosti, jako je napt. aktivni naslouchani,
neverbalni komunikace, empatie apod. Jsou to dovednosti, které jsou rozhodujici pii utvareni,
udrzovani a posilovani terapeutického vztahu. Frekventanti by méli na této Girovni setrvat,
dokud v téchto dovednostech nedosahnou ur¢ité piedem definované urovng.

Druhé faze spo€iva v prozkoumdvani riiznych teoretickych systémii lidského fungovani.
PfinejmensSim by méla zahrnovat psychoanalytické, humanisticko-existencialni, kognitivné-
behavioralni, interpersonalné-systémové a multikulturni teorie.

Jako tieti faze nasleduje vyuka riiznych psychoterapeutickych systémii jakozto metod
terapeutické zmény. Jednotlivé systémy by mély byt prezentovany kriticky, ale v duchu
srovnavani a integrace. Frekventanti by méli v této fazi byt podpoieni v tom, aby predbézné
ptijali teoretickou orientaci, ktera je nejvice v souladu s jejich osobnimi hodnotami a
klinickymi preferencemi.

Ctvrta faze predstavuje praktikum, v némz by frekventanti méli ziskat kompetenci alespoi ve
dvou psychoterapeutickych systémech, které se od sebe lisi v cilech 1é¢by a vyuzivanych
procesech zmény, a osvojit si dovednosti spojené s t€émito systémy.

Pata faze zahrnuje integraci riiznorodych modelii a metod. Poté, co si frekventanti osvojili
specifické terapeutické systémy a techniky, mohou pfistoupit k formalnimu vzdélavani

V psychoterapeutické integraci, které bude zahrnovat model, na jehoz zaklad€ budou moci
vybirat metodu, format i podobu terapeutického vztahu odpovidajici klinické situaci.

Sestou fazi je intenzivni praktikum, které frekventantovi umozni procvicovat si integraci pod
supervizi v redlnych terapeutickych situacich a zhodnotit tak své klinické dovednosti. Autofi
zaroven dodavaji, ze takto koncipovany vycvik je pouze zacatkem dlouhé cesty terapeuta ke
skute¢né ,,vnitini* integraci.
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Obr. 1. Idealni model integrativniho vycviku
podle Norcrosse a Halgina (2005)

1. Rozvoj zakladnich vztahovych a
komunikac¢nich dovednosti

2. Prozkoumavani riznych teoretickych
systémi lidského fungovani

3. Vyuka riznych psychoterapeutickych
systému

4. Praktikum zaméfené na ziskani
kompetence alespoii ve dvou
psychoterapeutickych systémech

5. Integrace rtiznorodych modeld a metod

6. Intenzivni praktikum

Nekolik modelt, popsanych v literatufe (zejm. Boswell a Castonguay, 2007; Castonguay,
2000; Greben, 2004; Norcross a Beutler, 2000), obsahuje velice podobnou sekvenci. Pii jejich
popisu se tedy zaméfime na ty aspekty ¢i témata, ktera ve srovnani s timto obecnym modelem
vystupuji do poptedi.

KRITICKA POCATECNI FAZE

V modelu Norcrosse a Halgina (2005) je integrativni ramec prezentovan jiz od pocatku

Vv podobé¢ zakladnich terapeutickych dovednosti spole¢nych vSem hlavnim terapeutickym
orientacim (faze 1.) a v podobé pluralistické a kritické perspektivy, v jejimz ramci jsou
prezentovany hlavni teoretické systémy (faze 2. a 3.). Podle fady autort je pocatek
psychoterapeutického vzdélavani kritickym obdobim, béhem n€hoz si ma budouci terapeut
osvojit postoj otevienosti, respektu a ochoty k dialogu (Fraenkel a Pinsof, 2001; Greben,
2004; Halgin, 1985).

Greben (2004) proto ve svém velmi podobném sekvenénim modelu zdtiraznil potiebu zahajit
vycvik uvedenim integrativnich, transteoretickych myslenek, jejichZ cilem je formovat postoj
frekventantd. Poté muize nasledovat vyuka terapeutickych dovednosti spojenych se
spole¢nymi u¢innymi faktory. Na tuto fazi pak navazuje vycvik v jednotlivych modalitach, at’
jiz po sob¢ nasledujicich nebo probihajicich soubézné (k této otazce se jesté vratime nize).
Pozdgéji, na postgradualni urovni pak frekventant mize pokracovat specifickym vzdélavanim
Vv integrativni teorii a technikach.

I kdyz se tito autofi shoduji v tom, Ze je vyhodné vést vycvik v integrativnim duchu jiz od
pocatku, upozoriuji zaroven, ze ke skutecné integraci dochazi az pozd¢ji a jedna se o stale
pokracujici proces dalSiho vzdélavani, supervidované praxe 1 osobniho zrani (Norcross a
Halgin, 2005).

IDENTIFIKACE S URCITYM PSYCHOTERAPEUTICKYM SMEREM

Model, ktery popisuji Castonguay (2000) a Boswell a Castonguay (2007), je obsahové
prakticky totozny s modelem Norcrosse a Halgina (2005), ale jeho faze jsou koncipovany vice
jako model vyvoje terapeuta (viz obr. 2.). Kdyz autofi nazyvaji tieti fazi svého modelu fdzi
identifikace (odpovida 3. fazi modelu Norcrosse a Halgina), implikuji tim potfebu a uzite¢nost
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identifikovat se v urcité fazi terapeutického vyvoje s urcitou orientaci, Skolou ¢i modelem.
Potiebou identity a identifikace se v tomto kontextu zabyva také Gold (2005; viz téz Rihacek,
Kostinkova a Roubal, 2010), ktery v ni vidi pfedevsim obranu pied uzkosti a prekazku
integrace. Castonguay ovSsem chape tuto potiebu v urcité fazi jako piirozenou (Castonguay,
2005) a podporujici dukladné porozuméni zvolené orientaci. Bez n&j by frekventant mohl
skoncit pouze s povrchni znalosti fady ptistupti, ktera se pak mtize projevit vV nedostatecné
schopnosti klinického zaméfeni (Castonguay, 2000). Teprve poté, co frekventant upevnil svou
kompetenci ve zvolené orientaci (fize konsolidace), miuze dojit ke skutecné integraci (fdze
integrace), ktera ma zpocatku spise podobu asimilace (obohacovani vlastniho pfistupu o
prvky jinych sméri), postupné vSak mize vést k radikaInéjSim posuntim v teoretické orientaci
terapeuta (akomodativni zména).

Obr. 2. Idedlni model integrativniho vycviku

podle Castonguaye (Boswell a Castonguay,
2007; Castonguay, 2000)

Ptiprava

Explorace

Identifikace

Konsolidace

IS EE S I A

Integrace

Cely model mizeme piipodobnit tvaru piesypacich hodin: fdaze pripravy (kterad zhruba
odpovida fazi zakladnich vztahovych a komunikaénich dovednosti podle Norcrosse a Halgina,
2005) a nasledna faze explorace (ktera pfiblizné¢ odpovida fazi prozkoumavani teoretickych
systému ve vySe zminéném modelu) spolu vytvareji Siroky zaklad pro hledani vlastni
terapeuticke identity. Ve fazi identifikace a fazi konsolidace postupné dochézi ke zizeni a
zintenzivnéni zajmu o jednu teoretickou orientaci a k dobrému zakotveni v touto pfistupu. Ve
fazi integrace pak zase muze dojit k vétSimu otevieni se a integrovani jinych vlivii. Zpocatku
hraje identita vybudovana ve fazich identifikace a konsolidace vétsi roli, a integrace ma proto
podobu asimilativniho rozvijeni jednou zvoleného ptistupu. Pozdé&ji, kdyz je terapeuticka
identita dostate¢né pevnd, mize dojit k jejimu akomodativnimu pfetvareni.

Potiebu jednoticiho teoretického ramce pii vycviku popisuji také Lecomte et al. (1993) nebo
Consoli a Jester (2005). Model, ktery nabizi Castonguay (2000), je jednou z moznosti, jak
tento ramec nabidnout — navazuje pfitom na tradici spolecnych u¢innych faktorti a
asimilativni pfistup k integraci. Jiny piklad asimilativné ladéného vycviku najdeme u
Fraenkela a Pinsofa (2001). Jako dalsi se nabizi vyuziti jednoho jiz existujiciho integrativniho
modelu, jemuz bude cely vycvik podiizen. Ptiklad takového vycviku, uplatiiujiciho teoreticky
piistup k integraci, nabizi Walder (1993). Chceme-li se vyhnout problémim spojenym

S integrovanim terapeutickych piistupli na teoretické Grovni, miizeme vyuzit tfeti moznost —
poskytnout budoucim terapeutim prakticky navod, jak se orientovat v mnozstvi postupti a
technik a jak pfizpisobit terapii potiebam klienta. Touto cestou jde napt. preskriptivni
eklekticismus Norcrosse a Beutlera (2000).

PROPOJENI VYUKY S VYZKUMEM

Beitman a Yue (1999) vyuzivaji sviij model pii vzdélavani psychiatrii. Jejich vycvik sestava
ze Sesti modula (viz obr. 3.): (1) druhy verbdlnich reakci a terapeutickych cilii — frekventanti
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se uci rozliSovat zédkladni modality verbalnich reakei (napf. minimalni povzbuzeni, mlc¢eni,
piimé vedeni, reflexe, interpretace, sebeodhaleni apod.) a zakladni cile (intentions), které
terapeuti voli v terapeutickém procesu (napf. stanovit hranice, ziskat informace, podpofit,
vyjasnit, apod.); (2) pracovni spojenectvi — vyucuje frekventanty hlavni komponenty
terapeutického vztahu; (3) rozpoznavani vzorcii — frekventanti se uéi rozpoznavat vzorce
mysleni, prozivani a chovani, které ma klient moznost ovlivnit a jejichz zména povede k
z4ddoucimu vysledku; také se uci, jak tyto vzorce v rdmci terapie indukovat, aby s nimi mohli
dale pracovat; (4) strategie zmény — piedstavuje slozity koncept terapeutické zmény, strategie
a techniky spojené s riznymi psychoterapeutickymi Skolami a uci frekventanty orientovat se v
principech volby terapeutické strategie; (5) odpor — frekventanti se uci rozpoznavat odpor,
jeho zdroje v riznych fazich terapie a zakladni zptisoby prace s odporem; (6) prenos a
protiprenos — zde se frekventanti uci rozpoznavat tyto jevy a zachazet s nimi.

Obr. 3. Model integrativniho vycviku podle
Beitmana a Yue (1999)

1. Druhy verbalnich reakci a terapeutickych
cila

Pracovni spojenectvi

Rozpoznavani vzorci

Strategie zmény

Odpor

S IR ol B

Ptenos a protipfenos

Beitman a Yue (1999) se ve svém piispévku samotnym procesem integrace piili$ nezabyvaji,
nicméné pii vyuce kombinuji v§echny hlavni psychoterapeutické orientace. Co je vSak pro
tento model specifické, je systematické a bohaté vyuzivani vyzkumnych nastroji pro
poskytovani zpétné vazby o efektivité vycviku, 1 pro strukturovani vyuky samotné. Jeste pred
zahajenim prvniho modulu vycviku frekventanti potidi a analyzuji nahravky svych sezeni,
vyplni nékolik sebeposuzovacich $kél a jsou posuzovani téz svymi klienty. Stejné metody se
pouzivaji béhem vycviku i po skonéeni Sestého modulu, takze je mozno nasledné posoudit
celkovou zménu b&hem vyeviku'. Kromé systematické zp&tné vazby, kterou takto ziskavaji
frekventanti (o svém terapeutickém vyvoji) i lektofi (o uc¢innosti své vyuky), mizeme od
tohoto sblizeni frekventantti S vyzkumnymi metodami o¢ekavat téZ vzbuzeni zajmu o studium
a aplikovani vyzkumnych poznatkt i o rutinni vyuzivani vyzkumnych metod v terapeutické
praxi. Upfednostiiovani vyzkumem podlozenych postupti je pfitom povazovano za jeden

z pilitt integrativniho piistupu k psychoterapii (viz napi. Glass, Arnkoff a Rodriguez, 1998).
Podobné¢ diikladné zapojeni vyzkumnych metod do procesu vyuky psychoterapie popisuji také
Weerasekera et al. (2003).

PtestoZe se ¢lenéni fazi fidi na prvni pohled pon€kud odlisnou logikou, neZ u predchazejicich
popist, mizeme i u tohoto modelu vysledovat ramcovou analogii s modelem Norcrosse a
Halgina (2005): 1. a 2. modul se soustied’uji na zakladni komunikacni a vztahové dovednosti,
3. a 4. modul se zamétuji na diagnostiku a intervenci z pohledu riznych psychoterapeutickych
Skol a 5. a 6. modul jsou vénovany ,,pokro¢ilé* praci s terapeutickym vztahem.

! Vzhledem k absenci kontrolni skupiny nemiizeme piisné vzato mluvit o efektu vycviku, protoZe pipadna
zména mize byt zpuisobena i jinymi faktory.
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POSTUPNE, NEBO SOUBEZNE?

Walder (1993) nastoluje otazku, zda je vyhodnéjsi vyucovat jednotlivé psychoterapeutické
smery postupné, nebo radéji soubézné. Prikladem sekvencniho modelu vyuky je vycvik

Vv terapii izkostnych poruch, ktery popisuje Wolfe (2000). V péti piedmétech se postupné
vyucuji jednotlivé teoretické pristupy: psychoanalyticka teorie a psychoterapie, na klienta
zaméfena a experiencialni psychoterapie, kognitivné behavioralni teorie a terapie, rodinna a
manzelska terapie, otdzky posuzovani a 1écby rasove a etnicky riznych populaci. Na n¢ jako
zavrsujici navazuje Sesty: integrativni ptistupy k terapii.

Sam Walder (1993) popisuje tiilety model, jehoz prvni rok byl vénovan psychodynamickému
pfistupu, druhy rok KBT, a tfeti potom integraci. Na zakladé této zkuSenosti dospél k zavéru,
ze je vyhodnéjsi, aby vyuka integrace prolinala celym studiem. V jeho novém pojeti ma
vyuka nasledujici podobu: jiz v prvnim roce se frekventanti seznami s konceptualnim ramcem
integrace a zaroven ziskavaji zaklady psychodynamické a kognitivné-behavioralni terapie. Ve
druhém roce se seznamuji s nékterymi konkrétnimi integrativnimu modely a také s klasickou
psychoanalyzou. Posledni rok je vénovan integraci ptistupl s diirazem na nejnovéjsi vyvoj v
psychoterapeutické teorii i praxi. Proti sekvenénimu tak stoji soubézny model vyuky.

Tento pfistup podporuji i dalsi autofi. Consoli a Jester (2005) zdtraziuji, ze nestaci jednotlivé
terapeutické sméry prezentovat vedle sebe, ale je nutné je propojovat. Jejich jednosemestralni
teoreticky kurz se nejprve vénuje struktuie psychoterapeutickych ptistupti, a poté postupné
predstavuje sméry psychodynamické, kognitivné-behaviorélni, existencidlni a systemické, a
nakonec se vénuje integraci. Nezaméiuji se ale pouze na predavani poznatkti, nybrz na
,»Zpusob pfemysleni“ a na organizaci poznatkt do pfehledného ramce, ktery ve svém
piispévku podrobné popisuji. Beitman a Yue (1999) uci své frekventanty, jak tytéz jevy
mohou byt v rdmci riznych terapeutickych skol rizné nazyvany, a ukazuji tim ekvivalentnost
Skol. Podobné¢ se i Allen et al. (2000) ve svém jednoletém nadstavbovém seminaii zamétuji na
témata prolinajici napfic jednotlivymi sméry a porovnavaji podobné koncepty riznych skol.
Takeé Wolfe (2000), ptestoze popisuje sekvencni model, zdlraziiuje, Ze integrativni uvazovani
muze prolinat i vyukou kazdého jednotlivého piistupu a ukazuje to na piikladu kurzu
vénovaného na klienta zamétfené a experiencialni terapii, kterou sam vyucuje. Ukazuje
»integraci jako pfirozeny evolucni proces, ktery se odehrava uvnitt i vné jednotlivé
terapeutické orientace™ (s. 240).

POZADAVEK FLEXIBILITY VERSUS MANUALIZOVANA TERAPIE

Pozadavek experimentalniho ovétovani ucinkii psychoterapie ptinesl potfebu vytvaret
terapeutické manudly, pfedepisujici jednotné postupy pro 1écbu konkrétnich potizi.

V duisledku toho se manualy samy staly pfislibem empiricky validizovanych uc¢innych
postupt (Miller a Binder, 2002). Rlizni autoti doporucuji vyuzivat téchto manuall pii vycviku
(napt. Binder et al., 1993; Norcross a Beutler, 2000). Miller a Binder (2002) a Beutler (1999)
ovSem uvadégji, Ze efekt vycvika zaloZenych na manualu je sporny a kromé¢ empirickych
argumentl podporujicich takové vycviky existuji také argumenty sméfujici proti nim. Jednim
z problému je napfi. pocate¢ni odpor frekventantu, ktefi se obavaji toho, ze je manual bude
nadmérné svazovat (Luborsky, 1993; Miller a Binder, 2002). Také Beutler (1999) vyjadiuje
nazor, ze tradi¢ni terapeutické manualy poskytuji ptili§ malou moznost ptizptisobovat 1€cbu
stavu klienta. Jeho odpovédi na tento problém je jiz vySe zminény preskriptivné-eklekticky
piistup, ktery poskytuje potiebnou strukturu a zaroven dostate¢nou flexibilitu. Beutler a
Harwood (2000) popisuji dva modely, v jejichz ramci se miize takto pojimany vycvik
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realizovat. V prvnim ptipad¢ jsou terapeuti vycviéeni ve dvou a vice piistupech, které jsou
obvykle manualizované. V nasledujicim vycviku se pak uci flexibilné zvolit ten pfistup, ktery
je pro daného klienta nejvhodnéjsi. Vyhodou takto koncipovaného modelu jeho
systematicnost a empiricka ovéfenost. Ve druhém ptipadé poskytuje vycvik frekventantim
vzdélani v celé Skale raznych terapeutickych postupti a modeli. Frekventanti se pak uci
vytvofit si zcela novy ,,balik* intervenci pro dan¢ho klienta, zahrnujici postupy z riznych
sméri.

Protip6lem manualizace mlize v tomto kontextu byt diiraz na formovani vlastniho,
individualizovaného terapeutického stylu ¢i pohledu na terapii, S nimz se mtizeme setkat napf.
u Allena et al. (2000). Tito autofi zdlraznuji prozkoumavani vlastnich nazori a implicitnich
pfedsveédceni a zaujimani vlastniho stanoviska. Integrace se tak stava vice osobni a redlnou, a
ma méng¢ charakter intelektualniho cviceni.

INSTITUCIONALNI KONTEXT

Ve svém piispévku, vénovanému vycviku z perspektivy preskriptivné eklektické
psychoterapie, popsali Norcross a Beutler (2000) model témét identicky s modelem Norcrosse
a Halgina (2005), rozlisili ale dvé varianty podle toho, jak velkou miru koordinace a konsenzu
lektorského tymu lze ocekavat. Prvni varianta odpovida situaci na bézné vysoké skole?, kde
¢lenové ucitelského sboru reprezentuji riizné sméry a rizna pojeti, zatimco druhd varianta
vyuziva tésnéjsiho sepéti lektorského tymu a vétsi shody na integrativnim modelu.

V prvnim ptipad¢ by vyuka zahrnovala tradi¢ni teoretické seznameni se vSemi hlavnimi
terapeutickymi orientacemi, z nichz by si poté frekventant mohl vybrat jednu ¢i dvé jako své
vlastni, a v nich pak pomoci nacviku pod supervizi ziskat, rozvinout a upevnit praktickou
zru¢nost. Ve druhém piipadé, tedy v ptipadé sevienéji koncipovaného vycviku, by se vyuka
konkrétn€ zaméfila na u€inné principy terapeutické zmény, které piedstavuji sttedni uroven
abstrakce, pohybujici se mezi obecnymi psychoterapeutickymi teoriemi na jedné stran¢ a
sadou konkrétnich technik na stran¢ druhé (Goldfried, 1980). Jak uvadi Castonguay (2000),
lze pti vyuce demonstrovat, jakym zplisobem se tyto principy zmény uplatiiuji v jednotlivych
hlavnich pfistupech a jak miize byt kazdy z té€chto principii zmény naplnén technikami
pochazejicimi z riznych Skol. V obou ptipadech je vycvik v pojeti Norcrosse a Beutlera
(2000) zavrsen prezentovanim koherentniho modelu systematické volby lécebného postupu
(systematic treatment selection), zaloZzeného na piimé evidenci o ucinnosti jednotlivych
postuptt v kombinaci s fadou charakteristik na strané klienta.

Problematiku organiza¢niho kontextu pfi zavadéni integrativniho zptsobu vyuky
psychoterapie nelze podcenit. Tyto snahy, zvlasté predstavuji-li vyznamnou zménu ¢i inovaci,
jsou zavislé na otevienosti, ochoté ke komunikaci a schopnosti ocenit odlisny nazor. Témto
otazkam se ve svém piehledovém textu vénuji Norcross a Halgin (2005).

ZAVER
Z ptedchoziho textu je patrné, Ze napii¢ riznymi modely panuje zna¢na shoda v tom, v jakém
potadi maji za sebou nasledovat jednotlivé faze integrativniho psychoterapeutického vycviku.

2 U nas je vysokoskolska vyuka psychoterapie jako samostatného oboru zatim spise vyjimkou (Prazska
psychoterapeuticka fakulta, brnénska Fakulta socialnich studii) a neposkytuje pIné psychoterapeutické vzdélani,
neni-li doplnéna vycvikem. V USA se psychoterapeuticky vycvik bézn¢ odehrava jako soucast studia
psychologie ¢i psychiatrie predevsim na postgradualni urovni.

—7-
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Citovani autofi se vesmés shoduji na posloupnosti tii hlavnich fazi: (1) frekventanti si nejprve
potiebuji vybudovat repertoar zakladnich terapeutickych dovednosti a zaroven Si jiz od
pocatku maji vytvaiet integrativni ramec a rozvijet otevienost a respekt k pluralité
terapeutickych sméri; (2) v dalsi fazi se frekventanti podrobnéji seznamuji s nékolika
terapeutickymi pfistupy a je pravdépodobné, Ze si v této dob¢ zvoli svou hlavni orientaci na
zaklad¢ svych dispozic a preferenci; (3) potom se mohou zacit zaméfovat na integraci v uz§im
slova smyslu — seznamuji se s integrativnimi teoriemi a uci se v praktické roviné€ vyuzivat
vyhod, které integrativni perspektiva nabizi.

Tento model je natolik obecny, Ze jej lze uplatnit na viechny hlavni piistupy k integraci®, i
kdyz se samoziejme jednotlivé varianty budou liSit v akcentech a naplni konkrétnich fazi.

V ramci teoretického pristupu k integraci, ktery usiluje o vytvoreni ucelené teorie zastiesujici
vice riznych smért, miizeme napiiklad ocekavat velky diiraz kladeny na 3. fazi vyuky
integrativnich modell a druhé faze bude pravdépodobné vénovéna bliz§imu sezndmeni

S ptistupy, které jsou v daném integrativnim modelu propojovany (piikladem takového sméru
muze byt kognitivné analyticka terapie, Ryle a Kerr, 2001). Pro zastance eklektického
pristupu, kteti zdiraznuji pfedevsim pragmatickou Gc¢innost terapie, bude zésadni ziskat ve
druhé fazi co mozna nejsirsi repertodr postupti a technik, a ve treti fazi pak scelujici ramec,

s jehoZ pomoci se budou moci pii volbé konkrétnich postupli rozhodovat (ptikladem miize byt
preskriptivni psychoterapie Beutlera a Harwooda, 2000). Vycvik vychazejici ze spolecnych
ucinnych faktorii bude ve druhé fazi zdirazitovat obecné principy zmény, které jsou spolecné
riznym terapeutickym ptistuptim, a bude ukazovat, jak lze tentyz princip zmény kompatibilné¢
naplnit postupy vychéazejicimi z odliSnych smért (jak to déla napt. Castonguay, 2000).
Asimilativni pristup K integraci bude zase ve druhé fazi vyZadovat dikladné zvladnuti jednoho
zakladniho sméru, do néhoz budou moci frekventanti ve tfeti fazi integrovat aspekty jinych
sméru tak, aby si vytvareli terapeuticky styl, ktery bude zaroven G¢inny a kongruentni s jejich
osobou (Fraenkel a Pinsof, 2001).

Je potieba pfipomenout, Ze jsme se V tomto textu zabyvali vycviky, které cilen¢ vzdélavaji
budouci terapeuty v integraci. Rada terapeutti, vyskolenych piivodné v nékterém z tradi¢nich
smérd, dospiva k integrativni perspektivé prirozené béhem svého vyvoje. Mezi divody zmény
vychozi teoretické orientace patii napf. nespokojenost s vysledky vlastni terapeutické prace
(Skovholt a Rennestad, 1992), ale také nekompatibilita vychodisek sméru s vlastnimi postoji
a hodnotami (Vasco a Dryden, 1994). V tomto pfipad¢€ neni integrace zamérnym cilem, ale
piirozenym dusledkem celozivotniho vyvoje terapeuta a jeho hledani optimélniho
terapeutického stylu.

Skovholt s Rennestadem, ktefi kvalitativné zkoumali vyvoj terapeutll v pribéhu celého Zivota,
popisuji u zacinajicich terapeuttl intenzivni potiebu identifikovat se se svymi uciteli,
supervizory a zkuSenéjSimi terapeuty. Terapeuti v poc¢ateénim obdobi svého vyvoje s uréitou
mirou rigidity spoléhaji na teoretické znalosti, modely a techniky a vyzaduji vné&j$i vedeni.
Teprve pozdéji jsou schopni opfit Se o své zkusenosti a pfesunou se k vnitiné fizenému uceni
a seberozvoji (Rennestad a Skovholt, 2003; Skovholt a Rennestad, 1992). Integrativni
vycviky sice obvykle nenabizeji nezpochybiiovanou jistotu jednoho terapeutického sméru,
muzeme ale oc¢ekavat, ze frekventanti budou alespon zpocatku mechanicky napodobovat
terapeuticky styl svych lektort a budou hledat oporu v identifikaci s dal§imi vnéj$imi modely

¥ Pro jejich charakteristiku odkazujeme &tenafe napi. na kapitolu Integrace v psychoterapii v knize Soucasnd
psychoterapie (Vybiral, 2010).
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(VZOI’y)4. Ur¢ity ,,teoreticky imprinting* se mize objevit navzdory snaze lektor prezentovat
svij pristup pouze jako jeden z moznych (Fraenkel a Pinsof, 2001).

Podstatné z naSeho pohledu je, ze i vycviky sledujici vySe uvedeny integrativni model, s timto
pfirozenym procesem mohou (museji) pocitat a nejsou s potiebou napodobovani a
identifikace v rozporu. Prvni faze (zakladni dovednosti) by méla byt zna¢n¢ instruktivni
povahy a druhd faze (studium vybranych ptistupi) docasnou identifikaci s ur¢itym smérem
vitd a podporuje.

Otazkou ziistava, nakolik lze pfirozeny vyvoj k integrativni perspektivé takto strukturovanym
vycvikem ,,urychlit® (tim, ze vycvik nevytvaii iluzi nepropustnych hranic a soupeieni mezi
sméry) a nakolik je dynamika vyvoje dana vnitinimi zdkonitostmi uceni nezavislymi na
konkrétni teoretické orientaci vycviku. Domnivame se, Ze v tomto navic mizeme oc¢ekavat
vyznamnou interindividudlni variabilitu, danou takovymi charakteristikami jedince, jako je
tolerance k nejistoté nebo kognitivni kapacita a schopnost stiidat perspektivy.

Znacény pocet terapeutl hlasicich se k integrativnimu ptistupu, spolu s predpokladem vyssi
ucinnosti takového piistupu, €ini cilené vzdélavani v integraci opodstatnénym. Problematicky
ale zlistava fakt, Ze jen malo takovych vycvikl prochazi dikladnou a systematickou evaluaci
(viz Beitman a Yue, 1999; Weerasekera et al., 2003), ktera jde za dotazniky zjistujici
subjektivni spokojenost frekventantli. Greben (2004) pfitom zdiirazituje nutnost uplatnéni
metodologicky rigor6znéjsich ptistupt (validizované posuzovaci nastroje, srovnavaci designy,
zhodnoceni vlivu vycviku na terapeutovy postoje a chovani). To zatim ziistava ukolem
budoucnosti.
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