Gestalt terapie
Jan Roubal

:9:9:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9,9:9,9:9.0:9.9:9.9:9.9:9.9:9.0,9.9,0.:9,9:9.0:9.9:9.9:9.9:9.0:9.9:9.9.9.9,0:9,9:9.0:9.0:¢

PUBLIKOVANO: ROUBAL, Jan. Gestalt terapie. In Vybiral,Z.,
Roubal, J. (Eds.). Soucasnd psychoterapie. 1. vyd. Praha:
Portéal, 2010. s. 164-194, 31 s. 615.8

— Psychoterapie. ISBN 978-80-7367-682-7.

1 9:9:9:9:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9,9:9,9:9.0:9.9:9.9:9.9:9.9:9.0,9.9,0.:9,9:9.0:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9:9.9,0:9,9:9.0:9:0:¢

Uvod

Existuji rlGznd pojeti gestalt terapie, kterd jsou historicky,
kulturné i geograficky podminéna. Predkladéam zde své
subjektivni porozuméni gestalt terapii, které vychazi

ze stredoevropské perspektivy zacatku 21. stoleti. Inspiruje
se a Jje také limitovano zdroji, které jsem mél k dispozici -
mymi uciteli gestalt terapie a prevazné anglicky psanymi
texty. Cerpam hlavné& z literatury, kterd vy3la v prubé&hu
poslednich dvaceti let. Rad bych zprostredkovat gestalt
pristup psychoterapeuttim ¢i zdjemctim o psychoterapii, kteti se
s timto smé&rem seznamuji. Ctendf¥im vzd&lanym v gestalt terapii
nabizim prehled problematiky, které se tento pristup

v soucasnosti vénuje, a pro dalsi studium odkazuji na

citovanou literaturu.

Zakladni charakteristika

Gestalt terapie vznikla v ramci humanistické tradice, jeji
pristup je fenomenologicky a zaméfuje se na terapeuticky
proces (Strimpfel, Goldman, 2006). Formovala se na zakladé
myS$lenkového posunu od zpochybnujiciho (deconstructive)
pohledu na svét k holistickému modelu existence, od linedrni
kauzality k paradigmatu teorie pole a od individudlné zamétrené
psychologie k dialogickému a vztahovému pojeti (Bowman, 2005).
Gestalt terapie se inspiruje mnoha ptristupy a mySlenkami

z oblasti psychologické (psychoanalyza, gestalt psychologie,



reichidnsky p¥istup, humanistickéd psychoterapie) i filosofické
(existencialismus, fenomenologie, vztahové pojeti M. Bubera,
zen buddhismus, holismus). Tak S$iroké rozpéti na jednu stranu
neumoznuje Jjednoduchou a jednoznac¢nou definici gestalt terapie
a vede k vytvareni odlisné se vyvijejicich proudt, které
kladou na jednotlivé koteny ruzné velky diraz. Na druhou
stranu 3$irokéd zakladna dodavéa gestalt terapii velky
integrativni potencidl, umoZnuje ji neustrnout, asimilovat
nové poznatky z jinych terapeutickych smérti a dadle se vyvijet.
Gestalt pristup tedy nepopisuje jen urcity terapeuticky
postup, je spisSe konceptudlnim réamcem, ktery je mozné pouzivat
i v oblastech mimo psychoterapii. Spojujicim rysem mezi
jednotlivymi podobami gestalt pfistupu je zasadni dlraz

kladeny na uvédoméni a kontakt.

Uvédoméni

Uvé&dom&ni Y

(awareness) je ,prozitek, pri kterém je &lovék

v kontaktu s vlastni existenci, s tim, co je. Pri uvédomovani
¢lovék vi, co déld a jak to déla, vi, Ze mé& dals$i moZnosti a
ze si zvolil byt takovy, jak je“ (Yontef, 1993). Uvédoméni je
aktudalné pritomnym holistickym prozitkem, nejen mySlenkovym
reflektovanim, Jje zaroven ,jak védénim, tak bytim“ (Joyce,
Sills, 2006). Uvédomovani probihd soucasné ve trech vzajemnée
souvisejicich a prolinajicich se zdénach (Perls, 1996):

° vnit¥ni zdéna (subjektivni vjemy jako dychani, svalové
napéti a srdec¢ni rytmus spolu se souvisejicimi afektivnimi
stavy) ;

. vnéjsi zdbdna (zpusoby kontaktu s okolim - smyslové vjemy,
chovani, recd);

. st¥edni zdbéna (zpusoby dodavani smyslu podnétlm z vnit¥ni
a vnéjsi zdény - mysSleni, predstavy, néazory, predpoklady,
vzpominky) .

Zdkladnim Ukolem terapeuta je nabidnout klientovi prostredi,

ve kterém miuZe roz$irovat a prohlubovat uvédomovani pocitd,



mySlenek, télesnych i smyslovych vjemt, zplsobtu chovani,
nazort i vzpominek. K tomu je pottreba, aby byl terapeut plné
pritomen, zaméroval své uvédoméni na pritomny okamzik setkéni
s klientem a mél o klienta opravdovy zédjem. Joyce a Sills
(2006) uvadéji priklad takového terapeutického dialogu
zamé¥eného na uvédomovani:

Ben: Neni mi jasné, o Cem mluvit tento tyden. (vypadd nesvij)
Terapeut: Podivejte se chvilku na to, co si uvédomujete, kdyZ
sedite tady se mnou.

Ben: Nic si neuvédomuju.

Terapeut: Jak se ted citite?

Ben: Prazdny. (ticho)

Terapeut: MizZete mi popsat to ,prdzdno“?

Ben: Jsem jakoby sevreny a nevim, co délat.

Terapeut: Podle c¢eho poznavdte, zZe jste sevreny?

Ben: Mam stazZend ramena a jsem v rozpacich.

Terapeut: V rozpacich?

Ben: Ano. (ticho)

Terapeut: Zajimda mne, jaké to pro vds je, byt v rozpacich.
Ben: Jako bych se stydél.

Terapeut: A co se jesSté deje?

Ben: Dostavam strach, Ze mne Kkritizujete.

Timto zpusobem Ben zaméruje pozornost na télesny proces,
uvédomuje si svojli nepohodu ve vztahu s terapeutem a
rozpozndva svuj strach z kritiky, ktery mu brdni v navazovdni
kontaktu ve vztahu.

zvédomovani pritomného prozZitku ,ted a tady“ neznamend, Ze by
gestalt pristup nepracoval s minulosti ¢i budoucnosti klienta
a zlUstéaval rigidné zaméten pouze na pritomny okamzik. Gestalt
pristup bere v tvahu, Ze na minulost a budoucnost vzdy
nahliZime z perspektivy neustale se proménujici situace ,tady
a ted“, skrze ni vniméme okolni svét a svaj minuly i budouci
zivot (Staemmler, 2002). Daraz na ,tady“ poukazuje na

subjektivitu a jedinecény, nenapodobitelny zpusob byti klienta



ve svété. Dlraz na ,ted™ souvisi s plynutim proZitku v Case, s
skontinuem uvédomovani“ a zamérenim na proces (Staemmler,
2002) . P¥i uvédomovani nejde o vyjimecény zédzitek vhledu, jedné
se o ,neustdly proces, ktery je v kaZdém okamzZiku k dispozici™
(Polster, Polster, 2000) a tvori zaklad pro rlst skrze

sebepoznédni, tvorivost a kontakt.

Kontakt

Gestalt terapeuticky pristup vede skrze uvédomovani k vétsi
svobodé volby a prevzeti zodpovédnosti za zpusob, kterym se
¢lovék vztahuje k okolnimu svétu i1 sam k sobé. Terapeut
podporuje klienta, aby si uvédomoval své navyklé vzorce
vztahovadni a vidél alternativni mozZnosti, Jjak miZe byt
spravdivy k sobé a vytvaret plodny kontakt s ostatnimi®“
(Nevis, 2005). Terapeut pomahéd klientovi pfinadsSet toto nabyté
uvédoméni do kontaktu s okolim - jak v terapeutickém vztahu,
tak v kazdodennim Zivoté. Gestalt terapie smeéfuje k
sebeptijeti, sebevyjaddfeni, seberealizaci a osobnimu rustu,
které se odehrédvaji ve vztazich &lovéka k druhym lidem a jeho
okoli. ,Lidé rostou a vyvijeji se prostfednictvi kontaktovani
(...) a skrze asimilaci zku3enosti pramenicich z téchto
kontakta™ (Mackewn, 2004).

Gestalt terapie je zaloZena na predpokladu, Ze ¢lovék mé

k dispozici zdroje pottebné k rustu, které vyuziva k tvorbé
vzdjemné uspokojujicich kontaktd s okolim. K rustu dochazi
diky procesu vzajemné interakce organismu a prosttredi, pri
kterém se prozitek ptrirozené formuje do smysluplného celku -
gestaltu. Smysluplné uzavfeni prozitku umoznuje otev¥enost

k novému prozZitku v novém kontaktu, kde se maZe objevit a
projevit daldi potencidl k rustu. Smysluplné celky se utvareji
a prirozené uzaviraji jak v drobnych chvilkovych zazZzitcich,
tak ve vétd3im métritku, naptiklad v Zivotnich etapach.

Osobni potencidl ¢lovék rozviji nebo zanedbdva v zavislosti na

potvrzujicim ¢i odmitajicim kontaktu s okolim. Proces



seberozvoje tak miZe byt v détstvi i béhem dalsiho Zivota
rtizné narusSen a ¢lovék uvizne ve fixovanych vztahovych
vzorcich. Terapeut pomdhéd klientovi zkoumat a odkryvat zplsob,
jak tyto vzorce ovlivnuji jeho Zivot v soucasnosti. K tomu
gestalt terapie vyuziva zaméfeni na pritomny prozitek.

V pritomném terapeutickém vztahu klient rozsiruje své
uvédoméni v emoc¢ni, kognitivni i télesné oblasti a to mu
umoznuje prevzit zodpovédnost za svobodné vyjadreni svych
potfeb. Terapeut pracuje se vztahem tady a ted v prubéhu
terapie, dava klientovi prilezitost zptritomnit v soucasné
realité z&zitky a vzorce z osobni historie a v bezpecném
prosttredi si vyzkou$et nové, tvorivé zpusoby fungovani ve
vztahu k okoli i k sobé samému. K rustu dochézi skrze setkéani,
kontakt terapeuta s klientem. Gestalt terapie neni terapii

interpretac¢ni, je to ,terapie pfrimou Ucasti“ (Nevis, 2005).

Paradoxni teorie zmény

Cilem gestalt terapie je poskytnout klientovi véts3i svobodu
védomé volby v tom, co déla, jak se vztahuje k okolnimu svétu
i k sobé a jaké mad v téchto kontaktech k dispozici nové,
tvorivé zplsoby zvlddéani. Tento postoj shrnul Beisser do tzv.
paradoxni teorie zmény, kterd vyjadfuje jeden z uUstrednich
principl gestalt terapie: ,Zména prichazi, kdyz se &lovék
stédvd tim, kym je, a ne kdyZ se snazi stat tim, kym neni®
(Beisser, 1970). Klient doufa v ulevu od obtizi, tedy ve
zménu, a terapeut mu k tomu dava k dispozici své dovednosti,
zkusenosti a predevsim svoji lidskou pritomnost. Zména vSak
podle teorie gestalt terapie nemlZe nastat, dokud klient
nepf¥ijme skutecnost takovou, jakad je. Crocker uvadi
ilustrativni paralelu: ,St&sti nelze dosdhnout tim, Ze o né&
primo usilujeme, ale tim, Ze se plné a védomé ucastnime
¢innosti, pri kterych se Stésti dostavi jako ,vedlejsi

produkt“ (Crocker, 2005). Pri gestalt terapii mlZe byt snaha o



zménu Uspeésna, pokud ustoupi do pozadi a terapeut s klientem

nechavaji plynout a prijimaji to, co prave je.

Historie a kofeny sméru

Historii gestalt terapie jako samostatného
psychoterapeutického sméru miZeme sledovat zhruba od poloviny
dvacadtého stoleti, kdy vyslo zdkladni dilo o gestalt terapii
(Perls, Hefferline, Goodman, 1951, c&esky 2004) a byla zaloZena
prvni profesiondlni vycvikova skupina (New York Institute for
Gestalt Therapy) . Stejné jako existuje mnoho definici gestalt
terapie, existuji i rtzné pribéhy historie tohoto sméru.
Nejroz§irenéjsi verze ve stylu legendy o hrdinovi, ménicim béh
historie, ztotoZnuje gestalt terapii se jménem Fredericka
(Fritze) Perlse a jeho slavnou technikou ,préazdné zidle"“
(Bowman, 2005). Toto pojeti ale deformuje obraz o historii,
protoZe opomiji mnozstvi dals$ich autort®® a jejich pojeti
gestalt terapie. Perls jako fascinujici a energizujici
osobnost sehral zasadni roli pf¥i Sifeni mySlenek a praxe
gestalt terapie jako nového sméru, nicméné nova teorie ani
zdklady tohoto nového sméru nebyly jeho vynalezem. Navazoval
spolu s dalsimi autory na mnozstvi zdrojt. V kratkosti uvedme

ty hlavni.

Psychoanalyza

Pionyrskad doba, spojend se jmény Fritze Perlse, Laury Perls,
Isadora Froma, Paula Goodmana a dalsich, se vyznacovala
revoluc¢nim nadSenim, které chtélo revidovat a snad i nahradit
psychoanalyzu (Nevis, 2005). Vymezeni vaci psychoanalyze mohlo
mit Castec¢né i osobni motiv, dokonce svazany s nasSi zemi. O
patnadct let dtfive, v roce 1936, Frederick Perls prezentoval na
Ceskoslovenském psychoanalytickém kongresu v Maridnskych
ldznich teorii dentdlni agrese, kterou vypracovali spolecné

s Laurou Perls a pozdéji rozvedli v knize Ego, Hunger and

Agression (1947). Jejich mySlenka byla na kongresu odmitnuta,



Perlsovi prestali revidovat psychoanalyzu a zacali promyslet
novy smér - gestalt terapii (Bowman, 2005).

Psychoanalyza zUstadvad jednim ze zdkladnich historickych
vychodisek gestalt terapie. Perlsovi studovali psychoanalyzu
spolec¢né s prvni generaci psychoanalytikll a jejich mySlenky
rozvijeli. Jednalo se o zkoumani témat jako ,ted a tady"

v terapii (Rank), paradoxy (Adler), hranice ega (Federn),
aktivni zapojeni analytika a subjektivni povahu interpretaci
(Ferenczi) . Jeden z uUstfednich principt gestalt terapie -
samoregulace organismu (organismic self-regulation) - pochéazi
od Reicha, jehoZ pojeti préace s télem bylo silnou inspiraci.
Diky Reichovi se také k Perlsovym Jjako zakladatellm gestalt
terapie pozdéji pridal Paul Goodman se svym zaujetim pro

socidlni a politicky rozmér gestalt terapie.

Gestalt psychologie

Pri vzniku gestalt terapie sehrdla zasadni roli ,Berlinska
Skola™ gestalt psychologie. Gestalt terapie od ni prevzala a

v praxi rozvijela mySlenku, Ze vnimdni je holistickym procesem
a ,celek je vice nez soucet jeho ¢asti“. Z my$lenek Kurta
Golsteina (v jehoz laboratofi se ostatné Perlsovi seznédmili)
vychdzi dals$i nosny princip gestalt terapie - koncept
organismu Jjako celku, ktery je schopen plastické adaptace

v interakci s neptiznivym okolim. Z mySlenek gestalt
psychologie vychéazel Kurt Lewin se svou teorii pole a

konceptem neoddélitelnosti organismu od okoli.

Filosofické zazemi

Propojeni gestalt terapie s filosofii rozvijela predevsSim
Laura Perls (a pozdéji Isadore From), kterda se béhem studii u
Paula Tillicha sezndmila s filosofii Kierkegaarda, Heideggera
a Schelera. Studovala i u Martina Bubera, z jehoZ pojeti
gestalt terapie odvozuje svaj daraz na pritomnost, autenticitu

a dialog. Setkala se také s Edmundem Husserlem a jeho



fenomenologickou metodou. Gestalt terapie se na téchto
filosofickych zédkladech konstituovala jako existencialné a
fenomenologicky zaloZena psychoterapie.

Vznik gestalt terapie zfetelné€ ovlivnila také wvychodni
mySlenkova tradice (zejména zen-buddhismus) ze které cerpali
jak Paul Goodman tak Frederick Perls. P¥istup vychazel i

z anarchistické tradice, kterd ve své dobé predstavovala
protipdl fasismu - v zdkladu gestalt terapie je odpor proti
totalité (Knijff, 2003). Diky anarchistickému zaloZeni se
mnozi gestalt terapeuti v minulosti vzdalili od zavedeného
medicinského a akademického systému a gestalt terapie byla v
pocatcich vnimdna jako antiakademickd a antiintelektudlni.

K tomuto neporozuméni vyznamné prispeély Perlsovy demonstrace
terapie pred velkou skupinou v dobé jeho pobytu v Big Sur.
Mohly wvzbuzovat dojem, Ze gestalt terapie je souborem rychlych
technik az trikd a mély v disledku na tento smér nicivy vliv
(Bowman, 2005). Podobny efekt méla také naslednd povrchni
pradce nékterych terapeutll, kteri spoléhali pouze na efektni
opakovani technik. S timto neblahym dédictvim se musel gestalt
pristup potyvkat v dalsSim vyvoji, pZi kterém sméroval k vét3imu
dirazu na bezpedény kontakt, respekt ke klientovi a spolupréaci

v terapeutickém vztahu.

Gestalt terapie ve svété a v Cesku

Gestalt terapie se od poloviny minulého stoleti $itila po USA.
Clenové nejstardiho institutu zaloZeného v roce 1952 v New
Yorku (I. From, P. Goodman, L. Perls, P. Weiz) byli u zrodu
gestalt institutu v Clevelandu (C. Harris, E. Kepner, S. a E.
Nevis, E. a M. Polster, J. Zinker a dals$i), ktery uvedl
gestalt terapii do institutd v Chicagu, Bostonu, a poté dale
do svéta i mimo USA. Zatimco Laura Perls zUstala v New Yorku,
Fritz Perls pf¥esidlil do Kalifornie a spolec¢né s J. Simkinem
zalozili gestalt instituty v San Franciscu a Los Angeles (C.

Naranjo, J. Rainwater, R. Resnick, G. Yontef a dalsi). Odsud



se gestalt terapie sSitrila do Mexika, Jizni Ameriky, Kanady a
pres motre do Skandindvie, Velké Britanie, Francie a zbytku
Evropy, 1 do Austrédlie a N. Zélandu. Terapeutické styly
jednotlivych institut® se do urc¢ité miry odlisSovaly (Yontef,
1998) .

V Ceské republice predstavoval gestalt terapii od 70. let na
svych semind¥ich K. Balcar. 0Od zad&atku 90. let vedli v Cesku a
na Slovensku vycvikové programy zahranic¢ni lektori. Vznikly
dva Ceské instituty - v roce 1994 gestalt institut v Praze ?
(dnes Institut pro vycvik v gestalt terapii) a v roce 1996
,Dialog - Cesky institut pro vycvik v Gestalt psychoterapii™
¥, Programy obou institutd jsou Ceskou psychoterapeutickou
spolec¢nosti akreditovany pro zdravotnictvi. Uskutecnily se dvé

Ceské (resp. jedna cesko-slovenskd) konference gestalt terapie

(Hejnice 2006, Sepetnd 2008).

Teoreticka vychodiska a jejich aplikace

Teoretickd vychodiska gestalt terapie jsou rozmanitéd, Jje mozné
je ¢lenit a kombinovat rlGznymi zplsoby. Cituji zde nékolik
autort, jejichz pojeti se mohou v detailech odlisSovat. Zatradil
jsem je, protoze z mého pohledu jsou uzitecnd pro propojeni
teorie a praxe. Yontef (2005) uplatnéni gestalt terapie

v praxi déli podle t¥i principt:

1. Procesové pojeti v ramci teorie pole
2. Experimentalni fenomenologicka metoda uvédomovani
3. Existencidlné dialogicky pfistup: kontakt a vztah

Tyto pojmy déle rozvedu jednotlivé a pro vétsi nazornost je
budu ilustrovat na prikladech terapeutické préace. Jednd se o
kazuistiku %', jejiz uryvky jsou zde zjednodudeny kvuli
demonstraci popisovanych teoretickych principu.

Klientka Monika prichdazi do terapie, protoZe trpi uzkostmi,
bolestmi hlavy a nespavosti. Pri mapovdani vztahového kontextu

se ukazuje, Ze md potize ve vztahu s manzelem, casto se

hddaji. ManzZel do terapie jit nechce.



Procesové pojeti v ramci teorie pole

Zaméf¥eni na proces v gestalt terapii znamena, Ze terapeut
nezkoumd, proc¢ se véci deéji, ale co a jak se déje.
Neinterpretujicim zplsobem sleduje ,neustdle plynouci a ménici
se povahu lidského prozivani“ (Zinker, 2004) a prirozenou
dynamiku procesu, ve kterém se dostavd do poptredi to, co je
pro klienta vyznamné.

Terapeut pomdhd Monice uvédomit si, jak se s manzZzelem hadaji.
Ukazuje se, Ze Monika v bézném zZivoté nevi, co sama za sebe
chce, neni v kontaktu se svymi potrebami. Neustdle se
prizpusobuje manzelovi, ma dojem, jakoby ,stdle ustupovala, aZz
se octne v kouté"“. V tu chvili citi velkou frustraci a zacne
si ziskavat prostor agresivni sebeobranou. Poddajnd a
prizptisobivd manzZelka najednou zacdne na svého muze kricet a
fyzicky ho napadat. Manzel, kterému puvodni stav vyhovoval, je
zmateny, ubliZeny a rozzlobeny. To jsou hrubé rysy procesu,
které si Monika v terapii zacina vice uvédomovat. Postupné
mize opakujici se charakteristiky takového procesu pozorovat
primo ve chvili, kdy se odehrdvaji, a to nejen ve vztahu

s manzelem, ale 1 s jinymi 1lidmi vcietné terapeuta.

Teorie pole rozpracovanad puvodné K. Lewinem (1952), je
,kognitivnim tmelem“, ktery drzi systém gestalt terapie
pohromadé a integruje plody ruznych jejich zdrojua (Yontef,
1993). Lidem nelze porozumet izolovaneé, ale pouze jako
sloZzitym a interaktivnim ,celkim“ v prostfedi vztahl s okolnim
svétem a se spolecCensko-kulturnim zazemim, jejichZz wv3echny
aspekty se navzadjem ovliviAuji a neustale proménuji (Mackewn,
2004) . Identita a kvalita kazdé uddlosti, objektu nebo
organismu existuje pouze jako soucidst pole, v pritomnosti, a
lze ji poznat jenom skrze situaéni uspotradéni, vytvarené
vzdjemnym ovliviovanim pozorovatele a pozorovaného (Yontef,
1993). Vnit¥ni svét klienta, vnéjs3i prostfedi (vcetné

terapeuta) a neustédle se proménujici vztah mezi nimi
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predstavuji tt¥i oblasti fenomenologického zkouméni, které
dohromady vytvareji celek nazyvany polem (Joyce, Sills, 2006).
Parlett (1997) tento celek nazyvad ,sjednocenym polem“, a
zdlraznuje vzajemnou propojenost osoby a situace, self a
druhych 1idi, organizmu a prostredi, individé&lniho a
spole¢ného. Teorie pole tak prekracuje linedrni a dichotomicky
zpusob my$leni vlastni newtonovsko-kartezidnskému paradigmatu.
Z teorie pole lze vyvodit nédsledujici zasady (Parlett, 2005):
a) Terapeut neni izolovany, objektivni pozorovatel, oddéleny
od pole, nybrz je jeho soucéasti.

Terapeut se zaméruje na své prozZitky v terapeutickém vztahu,
které jsou podstatnym zdrojem informaci. Pri dalsich
terapeutickych sezenich s Monikou citi uspokojeni, Ze terapie
dobre a produktivné postupuje. Pri dikladnéjsim zkoumani si
terapeut uvédomuje, Ze jeho uspokojeni z vlastni prdce je

z velké miry sebestredné a Ze pritom opomiji potreby klientky.
Terapeuttv prozitek je fenoménem pole a terapeut se za néj
nekritizuje, nybrZz ho zvidavé pozoruje (Evans, Gilbert, 2005).
b) Gestalt terapie pracuje ,zde a nyni“ a zkoumd& aktudlni,
pritomné pole.

Na zacdtku devatého sezeni si terapeut povsSimne, Ze si Monika
odsunula zidli a na dotazy odpovida krdatkymi holymi vétami,
coz u ni doposud nebylo obvyklé. Terapeut se Moniky zeptd na
jeji pocity a dozvida se, zZe jiZz z nékolika sezeni odchazela
do jisté miry nespokojend. V terapii na sobé nic nedala zndt a

A}

prisla znovu, ale urcitd ,nechut™ a frustrace v ni nartistala.
Terapeut pouzije tuto informaci spolu s uvédoménim vlastniho
prozitku (viz vysSe zminéné sebestredné zaméreni) ke zformovani
pracovni hypotézy o zpusobu, jakym se pole organizuje. Monika
své potreby opomiji, je ¢im dal vic frustrovana - ale nedava
to najevo. Terapeut je naopak zaméren na uspokojovani

vliastnich potreb a s Monikou prestdva byt v kontaktu. MizZe se

jednat o obvykly zpusob, fixovany gestalt, kterym se
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organizuje pole Monicinych vztahit. Jeji manZel mizZe kontakt

s ni prozivat podobné jako nyni terapeut.

c) Terapie zahrnuje spolec¢né zkouméni, jak se pole
organizuje.

Terapeut md rtizné mozZnosti, jak s danou situaci zachdzet.
Jednak si vice uvédomuje své vlastni potreby (napr. potrebu
uspokojeni z prace), cozZ mu umozni jejich uspokojovani védomé
odlozZit pro tuto chvili stranou. Spolecné s klientkou zkouma
jeji potreby v pritomné situaci (,KdyZz citite nechut, co byste
ted potrebovala?"). V dalsim pribéhu své uvédoméni explicitné
vyjadri: ,Uvédomuji si, Ze poslednich nékolik sezeni jsem
citil uspokojeni z vlastni prdce a zapominal pritom na vase
potreby tady. ... Jaké pro vas je to slyset?" Monika si
uvédomi, Ze se ji opét opakuje situace, kterou dobre zna.
Spolecné s terapeutem zkoumaji, jak k takovéto organizaci pole
kazdy z nich prispiva. Monika zjistuje, jak se snazila vyhovét
terapeutovi a zapominala na své potreby, opét ,ustupovala do
kouta™.

d) Terapeut vénuje pozornost zkoumdni rltznych ¢asti pole.
Terapeut zaméruje své vlastni uvédomovdani holisticky na
mySlenky, emoce 1 télo a pomaha v tom také klientce. Zepta se
Moniky, jaké jsou jeji télesné reakce pri ,ustupovdni do
kouta". Vnimavost k témto télesnym signdlum (Monika uvadi
,Stazeny Zaludek a ztuhly usmév na tvari“) umozni pristé
Monice rozpoznat podobnou situaci drive a ziskat tak vétsi
svobodu pri jejich zvladani.

Terapeut se zaméruje na proces tvorivého prizpusobovani,
kterym se klient neustdle tady a ted smysluplné organizuje ve
vztahu k okoli. Klient&iny obtiZe nevnima jako kauzalni
nadsledek minulosti, nybrZz jako interakci a pro klientku

v danou chvili nejleps$i mozny zpUsob preziti, na ktery je
mozno nyni zameé¥it pozornost.

Vzorec, kterym Monika organizuje vztahové pole, chdpe terapeut

jako tvorivé prizpisobeni, které Monice umoznilo co nejlépe se
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vyrovnat s obtiznou situaci. Monika méla mladsi sestru,
mentdlné i télesné postizZenou. Péce o sestru byla pro rodice
ndroc¢nd a na Moniku neméli prilis c¢asu ani sil. Monika se
prizpusobila tak, Ze upozadovala své potreby, ustupovala
sestre 1 vycerpanym rodicum, jejich potreby kladla pred
vlastni. PotiZe nastaly, kdyZ se tento vzorec stal
automatickym zptsobem jedndni, ktery Monika pouzZivala i

v jinych situacich (ve Skole, partnerskych vztazich). Ostatni
lidé na ni reagovali tak, Ze zapominali na jeji potreby a dany
vzorec se dale upevrioval.

Samotny vzorec neni dobry nebo Spatny, Je to tvorivy zplsob
zv14dani obtiZné situace. PotiZe zpusobuje jeho rigidni
neuveédomované pouzivani i v situacich, které wvyzaduji novy,
tvorivejsi pristup. V praxi se odli3uje uzsi ,prozitkové pole™
jako metafora toho, jak klienti v pritomném okamziku
organizuji svaj proZitek ve vztahu s terapeutem, a ,vétsi
pole"™ &§irsiho kontextu vcéetné drivéjsich vzorcd organizace
pole z osobni historie (Joyce, Sills, 2006). Terapeut pruzné
pfepina mezi témito dvéma perspektivami a umoZiuje tak
klientovi nahlédnout, Jjak séam spoluvytvatri svij prozitek.
Pritomné prozitkové pole ve vztahu s terapeutem (&i se
skupinou) se organizuje podle podobnych zakonitosti, jako
,Vvetsi™ vztahové pole klienta.

Monika si uvédomuje, Ze se podobé jako k manzelovi chovad také
k rodicim, sestre i kolegim v zaméstndni. Uvédomuje si svij
podil na utvareni vztahd s ostatnimi 1lidmi, bere si za néj
zodpovédnost a md vétsi svobodu volby - kdy navykly,
vyzkousSeny vzorec pouzivat, protoZe ji dobre slouzi, a kdy

zkusit tvorivé zvlddat situaci novym zpusobem.

Experimentalni fenomenologicka metoda uvédomovani
Prozitek v pritomném okamziku ted a tady. Opakujici se vzorec,
,fixovany gestalt", ktery ptrivadi klienty do terapie, lze

ovlivnit pouze tehdy, pokud je aktivovan. V navyklych
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zpusobech chovani a prozZzivani mé& ,hlavni slovo“ implicitni
(procedurdlni) pamét, kterou zamérenim na proces ted a tady
aktivujeme. Zména nenastane, pokud se v terapii bude mluvit
pouze o obsahu (explicitni obsah paméti) (Staemmler, 2002).
Terapeut umoznuje Monice vice si uvédomovat primo
Vv terapeutické situacli své pocity frustrace pri zanedbavani
vliastnich potreb. Ptda se: ,Jak se ted citite?", ,Co ted
prozivate?", ,Co se ted déje ve vasSem téle?"“ a vede Moniku k
uvédoméni vlastnich potreb. Monika se uci rozpoznavat jemné
emocni a télesné signdly frustrace a naslouchat svym potrebdm
drive, neZ se nechda ,zatlacit do kouta". Také se uci vnimat
citlivéji vlastni potreby a prirozené, tvorivé impulzy, které
vedou k naplnéni jejich potreb. Uvédomi si napriklad, zZe jeji
impulz odtahnout si Zidli na zaddtku sezeni byl vyjddfenim
jeji potreby mit vice mista sama pro sebe a nebyt stdle jen
k dispozici druhym. V prostredi bezpecdného terapeutického
vztahu si Monika zkouSi novy zpusob vztahovdni se. Ui se
projevit své potreby v dialogu s druhym. Terapeut opakované
ovéruje, jestli zptsob, jak terapie aktudlné probihda, je to,
co Monika potrebuje. A Monika se odvazuje rict, Ze by
napriklad chtéla mluvit jesté o jiném tématu, nez o tom, na
které se prdavé zeptal terapeut. Tyto dovednosti - vdiasné
rozpoznani frustrace skrze emocni a télesné prozitky a
vyjadreni vlastnich potreb v kontaktu s druhym - mizZe Monika
pouzivat i v dalsSich vztazich, napriklad se svym manzZelem.
Fenomenologicka metoda byla z plUvodné filozofického pristupu
rozvinutého E. Husserlem upravena pro terapeutické ucely a
umoznuje zkoumat klientlv subjektivni prozitek a jeho smysl
v kontextu jeho Zivota. Terapeut respektuje klientovo vlastni
vnimani svéta a sebe sama, snazi se co nejvice priblizit
klientovu aktudlnimu prozitku a co nejméné interpretuje to, co
klient déld a riké. Terapeut samozrejmé nemize pracovat bez

porozuméni tomu, co se v terapii déje. Toto porozuméni vsak
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drzi zlehka jako ,pracovni hypotézy“ a Jje pripraven je pruzné
ménit v dialogu s klientem.

Rozlisujeme tti hlavni slozky fenomenologické metody (Yontef,
1993; Fleming Crocker, 2005):

1. Uzavorkovani (,epoché"). Terapeut védomé a docasné
odklada svaj vlastni vyklad, své predporozuméni stranou, aby
mohl sledovat situaci ¢i fenomén nepredpojaté, jako by néco
takového vidél poprvé. KdyzZ Monika popisuje, jak doma
manzelovi ve vsSem ustupuje, terapeut citi neklid a v duchu si
rikd, Ze takovy vztah nemizZe v této podobé dlouhodobé vydrzet.
Tuto svoji reakci zaloZenou na vlastnim predporozuméni situaci
vSak odlozZzi stranou a zepta se: ,Jak se v takovych situacich
citite?"

2. Popis. Terapeut si v3im&d a bez hodnoceni popisuje to, co
je zjevné, co je primo pristupné smyslovému vnimani. Sleduje
fenomenologicky proces, jako by ho stopoval, jak se v case
proménuje. Terapeut miZe fenomenologicky popsat: ,Slysim, Ze
jste ted zhluboka vydechla,"“ nebo ,Uvédomuji si, Ze jste dnes
prisla o pét minut pozdéji.", klientka sama mizZe dodat vlastni
komentdr a zasadit tyto fenomény do kontextu tak, jak ji
samotné to dava smysl.

3. Zrovnopravnéni vyznami - horizontalizace. Terapeut
nehodnoti z&vaZnost jednotlivych jeva. VSe, co se objevuje, Jje
potencidlné stejné dileZité. Spolec¢né s klientem zvédomuje
slozky pravé ted pritomného prozivani (emoce, mySlenky,
télesné a smyslové vjemy, potfeby, impulzy) a nechdva prostor
k jejich uspotréddani do smysluplného tvaru.

Joyce a Sills (2006) pridavaji jesté ctvrtou slozku: aktivni
zvédavost, kterd ozivuje predchozi tti. Terapeut se zvédave
snazi porozumét, Jjak se urc¢itd situace rozvinula, jaky to
klientovi dava smysl a jak to zapadd do Sirsiho kontextu jeho
zivota.

Experimentalni p¥istup je podstatnou slozkou gestalt terapie

(L. Perls in Amendt-Lyon, 2003; Polster, 2005; Parlett, 2003;
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a dalsi). Terapeut explicitné ¢i implicitné navrhuje klientovi
,zkuste“ a ,vyzkouSejte si“ (Perls et al., 1951/1990) a
poskytuje klientovi k takovému kroku podporu (L. Perls, 1978).
Experimentem se nazyva intervence, pfi které terapeut aktivné
pretvari terapeutickou situaci tak, aby klientovi pomohl
zvy3it jeho uvédoméni a zapojit jeho nevyuzZivany potencial.
Terapeut navrhne urcitou zménu vyjadreni nebo chovani a v
dialogu s klientem spoluvytvari experimentdlni situaci.
Pouzivani experimentu v soucasném gestalt pristupu
charakterizuje diraz na dostatelné bezpeci a podporu.
Experiment je zejména vhodny pt¥i préci s fixovanym gestaltem,
kdy rozvolnuje strnulé procesy a zvySuje mozZnost volby (Joyce,
Sills, 2006). Cilem je vytvorit bezpecné prostredi, ve kterém
klient pfrijme svoji Uzkost z vykroceni ze zndmého fungovani a
mize riskovat jiné chovani (Philippson, 2001).

Monika si diky dynamice terapeutického vztahu uvédomila, Ze
své vlastni potreby upozaduje a nechavda se ,zatlacovat do
kouta“. Zjistila, Ze podobné se chova také ve svém manzelstvi
a Zze ji je to neprijemné, chce to zménit. Zdrovern si ale
uvédomuje, Ze ji na manzelovi zdlezi a chce s nim zustat.
Terapeut ji pomize toto uvédoméni zvyraznit. Nabidne ji, aby
zkusila rict nahlas vétu (kterou si miZe klientka podle sebe
upravit): ,Chci se starat o své potreby a chci ziistat se svym
manzelem." Pokud by toto zjisténi bylo pro Moniku jiZzZ
dostatecné objevné, terapeut mizZe v tuto chvili experiment
ukoncit a zamérit se na integrovdni ziskaného uvédoméni. Zde
vsak vyrcend véta pro Moniku neni novinkou, sama si ji v duchu
rikd, neumi ji ale prevést do vztahu s manzZelem. Terapeut
nabidne pokracovani experimentu a navrhne Monice, aby si
manzela predstavila (jen v duchu a nebo primo na prdazdné zidli
pred sebou). Vétu pak mizZe rict primo predstavé manzela: ,Chci
se starat o své potreby a chci s tebou ziustat"“. Smyslem
takového experimentu je rozsirit uvédoméni o prozitkovou

slozku. Dalsi postup, na kterém se terapeut domlouva
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s klientem, zdvisi na vyvdzenosti dostatecného pocitu bezpeci
a podpory s potrebou klienta ddle objevovat néco nového.
Experiment mohou ukoncit v této fdzi a nebo ho dale
vystuprniovat tim, Ze budou rozvijet dialog klientky s prdzdnou
zidli (Monika si predstavi, co by asi manzZzel odpovédél, a
reaguje na to.)

Terapeut se pri pouzivéni experimentu aktivné zamétruje na tu
slozku terapie, ptri které klient ,riskuje néco nového"“
(Melnick, 1980), strukturuje prubéh terapie a klientovi
navrhuje urc¢ity ukol. Podstatnd je schopnost terapeuta
rezignovat na snahu dovést experiment k urcitému vysledku,
protozZe experiment v zadsadé sméruje k ,proZitkovym procesnim
ciltm“ (Joyce, Sills, 2006), které se nedaji naplénovat.
Zadkladnim vychodiskem pfi tvorbé experimentu je zameéfeni na
pritomny proces ted a tady. P¥i experimentu se prozkoumava to,
co je jiz Castecné pritomno v uveédoméni klienta 1 terapeuta.
Hled4 se zplsob, jak by bylo moZné toto uvédoméni prohloubit.
Experiment obtahuje obrysy figury (Roubal, 2008), kterd se
aktudlné vynoruje v terapeutickém vztahu. Cilem neni prfedem
planovana zména, nybrz véts3i uvédoméni a véts3i moznost volby.
Terapeut klientovi nabizi: ,Udélej to a uvidi§, co budes
prozivat“ a ne: ,Udélej to, aby ses zménil"“ (Greenberg, 1996).
Terapeut je zodpovédny za svaj aktivnéjsi pristup a navrhy,
experiment je v3ak spoluvytvaf¥en v dialogickém vztahu a
zapojuji se do néj jak klient, tak terapeut.

Zasadni je odlisSit experiment od techniky (Melnick, 1980).
Technika je pfedem ptipravené cviceni, které terapeut muzZe
pouzit, JjestliZe chce navodit urc¢ity stav, nasmérovat klienta
k urc¢itému cili. Naptiklad relaxac¢ni cviceni na zacatku
terapeutické hodiny smétuje k télesnému uvolnéni klienta a
pfeladéni na introspekci. Experiment se naproti tomu rodi

z procesu pravé pritomného terapeutického vztahu (Amendt-Lyon,
2003), ktery klient ani terapeut nekontroluji (Mackewn, 1999)

- vzajemny vztah se stavéd experimentdlni laboratori.
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Pouziti experimentu mé& své zakonitosti: mj. kontraktovani,
nac¢asovani, odstupniovadni nédroc¢nosti, spoluvytvareni

v dialogickém vztahu; vice o tom napfr.: Zinker, 1977, 2003;
Melnick, 1980; Mackewn 1999; Phillipson, 2001; Amendt-Lyon,
2003; Melnick, Nevis, Shub, 2005; Joyce, Sills, 2006. Vyzkum
se zaobird predeviim experimentem se dvéma zZidlemi ¢&i

s préazdnou zidli (napf¥. Greenberg, 1998, 2006; Kellogg, 2004).

Existencialné dialogicky p¥istup: kontakt a vztah

Gestalt pristup klade diraz na uptrimné empaticky, Jjedinedény
terapeuticky vztah, stavi na filozofickém zadkladé dialogického
pojeti existence Martina Bubera (Buber, 1969). V terapii se
potkéavaji dvé lidské bytosti a jejich dialogické ,setkani neni
zamé&reno k urditému cili“ (Yontef, 2006). Existencidlni
nabidka terapeuta vac¢i klientovi zni: ,Prijmi svaj prozitek,“
(Greenberg, 1996), pfijmi sam sebe, jaky jsi v tuto chvili.
Gestalt terapeut vstupuje sam za sebe do prozitku
autentického, v¥elého setkdni. Terapeut a klient jsou
partneri, ktetri prostfednictvim kontaktu navzidjem ovlivnuji a
definuji jeden druhého. Pri skutec¢ném dialogu se méni klient i
terapeut (Yontef, 2005). Potencidl pro zménu a rust se
objevuje pri existencidlnim setkdni dvou plnohodnotnych
lidskych bytosti. Kontakt terapeuta s klientem sméfuje k
lécivému setkédni J&-Ty, pri kterém jeden druhého (i sebe sama)
pfijima takového, jaky v tomto okamZziku je a nesnazi se ho
ménit ani vyuzivat.

MiZeme popsat ¢tyri zadkladni charakteristiky existencidlné
dialogického principu (Jacobs, 1995; Yontef, 2005):

- Zac¢lenéni (inclusion), ponoreni se do spolubyti. Terapeut se
vziva co nejvice do prozitku klienta, jako by ho prozival sam
na sobé, ve svém téle, a pritom se nevzdédva vlastni
jedinecnosti.

- Stvrzovani (confirmation). Terapeut prijiméd existenci

klienta takovou, jakad je, a uznadva jeho potencidl k rustu.
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- P¥itomnost (presence). Terapeut je autenticky pfitomen jako
¢lovék, jeho projev je kongruentni s tim, co opravdu proziva.
- Odevzdani se ,tomu mezi“ (surrender to between) ¢i vérnost
dialogu (commitment to dialogue). Terapeut se nesnazi
kontrolovat vysledek setkani, je otevreny tomu, co se
neplanované objevuje v dialogu.

KdyZ si Monika uvédomila svij navykly vzorec, kterym se
vztahuje k druhym, zacind se rozpominat na rizné zZivotni
situace. Mluvi o litosti, kterou pocituje, kdyZ si predstavi,
O co sama sebe v Zivoté pripravila. S kolika 1lidmi se v Zivoté
opravdu nepotkala (,rodice, sestra, kamarddka a vlastné 1i
manzel"), protozZe ve vztahu s nimi nebyla plné za sebe a
nevyjadrila, co v kontaktu s nimi opravdu potrebuje. Terapeut
ucastné naslouchd, krdtkym pritakanim ¢i neverbdlné vyjadruje
svoji plnou pozornost a ucast na tom, co Monika prozivda.
Pocituje pohnuti, citi ndznak slz v oCich. Chvili tise ceka,
nehodnoti, neinterpretuje. Prijima, Ze takto to je, nesnazi se
spolecny prozZitek ménit. V souladu se svym prozivdnim Monice

\

sdéluje: ,Dojimd mne, co rikate,“ a je otevreny tomu, co se

v dialogu vynori dal.

Pfenos a protipfenos

Dialogické a fenomenologické pojeti poskytuje gestalt terapii
ramec pro uchopeni ptrenosovych jevl. Gestalt terapie uznavé
dilezitost prace s témito fenomény, namisto prohlubovéani
prenosu s nim vSak zachédzi v situaci ted a tady jako s jednim
z moznych zplsobl vnimdni a organizace pole. Prenos Jje

v pojeti gestalt pristupu neuvédomovany ,zpusob, kterym
jedinci nahliZeji na svou soucasnou realitu optikou vlastni
minulosti, neukoncenych zaleZitosti a fixovanych gestaltt,

v rozporu s okolnostmi soucasné situace. Je to proces, jimz
lidé formuji svou soucasnou zZivotni zku$enost ... pomoci
pfedem ptripravenych vzorcl organizovani pole a utvareni

vyznami v ném“ (Mackewn, 2004). Takovyto rigidni, stereotypni
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zpusob organizace pole je zaroven soucasti skutecného setkani
klienta a terapeuta zde a nyni, je spoluvytvaren (proto se
také miZe pouzivat pojem ,co-transference“; Joyce, Sills,
2006) .

V pojeti gestalt terapie miZe byt protiprenos terapeutovou
reakci na klientGv prenos (,reaktivni protiprenos™ (Mackewn,
2004), terapeutlv proZitek pak mad velkou diagnostickou hodnotu
pro pochopeni klientovych navyklych zplsobl organizace pole.
Nebo se miZe jednat o terapeutdv prenos (,proaktivni
protiptenos“; Mackewn, 2004), ptri kterém se terapeut na
organizaci pole podili prostf¥ednictvim svych fixovanych vzorct
a ktery zahrnuje proZitek terapeuta ,objevujici se béhem
terapeutické prace s klientem, ale ne nutné uzitedcny pro
klienta“ (Melnick, 2003). Terapeut pak reaguje na klienta
podobné, jako je zvykly reagovat na osoby ze své minulosti.
Takovou formu protiprenosu terapeut potfebuje zvédomovat a
zpracovavat ne p¥rimo v terapeutickém vztahu, ale nejprve

v supervizi. Tyto dvé formy protiprenosu jsou nutneé vzajemné

propojené, protoze jsou fenoménem jednoho pole.

Self
Gestalt terapie je zaloZena na predpokladu, Ze jevy jsou svoji
podstatou vztahové, Ze i self je intersubjektivnim fenoménem

2 \\

pole. ,Neexistuje Zadné ,Ja“ mimo interpersondlni pole, mimo
vztahy ,J4 - Ty" nebo ,J4 - to' “ (Yontef, 1998). Self neni
samostatnou strukturou ¢i véci, nybrZz procesem kontaktovani,
ktery se odehrava na ,hranici kontaktu“ (Perls et al., 2004)
osoby a prostredi. Proto se také nékdy misto statického ,self™
pouziva dynamicky pojem ,selfing“ (Parlett, 2005). Self je
proces, kterym se smysluplné organizuje aktudlni proZitek

v okamziku kontaktu, identita ¢lovéka se odehradvad na hranici
kontaktu. Clové&k se v3ak nejen neustdle promé&nuje, ale ma také

kontinuitu a stabilni charakteristické rysy. Ty se utvareji

ustédlenymi zplsoby, kterymi se &lovék vztahuje ke svému okoli
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a které se opakuji v kazdém novém poli. Tyto ustalené,
osvédc&ené vztahové vzorce vedou k tomu, Ze se self daného
¢lovéka strukturuje urcitym charakteristickym zplsobem.
Monika terapeutovi vyhovuje, uspokojuje jeho potreby a své
potreby zanedbava, ustupuje. Terapeut se nechdvd uspokojovat,
nevsima si prilis potreb klientky a “zatlacuje ji do kouta“.
Pole se organizuje ustdlenym, rigidnim zpuisobem, kterym je
Monika zvyklda se vztahovat ke svému okoli. Zdaroveri ma pole
potencidl se organizovat ted a tady novym, jedinecnym
zptisobem. Monika se v bezpeli terapeutického vztahu odhodla
mluvit o svych potrebach a terapeut bude jeji potreby
respektovat, oba budou spolupracovat na zkoumdni a
zvédomovani. Self Moniky (i terapeuta) je urcdovano celym timto
systémem kontaktd - jak rigidnimi vzorci tak potencidlem
aktudlniho setkdni. Pritom je zde pro ndzornost pole omezeno
jen na vztah terapeuta a klienta, ve skutecnosti je tento
vztah ovlivriovdn Sirsim polem dalsich vztahu.

Self je moZné pojimat jako proces i jako strukturu zaroven a
terapeut mize svojl pozornost st¥idavé zamé¥ovat na klientuv
aktudlni proces kontaktovadni a na stabilni prvky (napt.
hodnotovy systém) (Mackewn, 2004). Obé perspektivy jsou stale
pritomny a promeénuji se na pozicich figury a pozadi. Self
zdsadnim zpusobem ovliviiuje nase vnimani okoli i tvorbu
vyznaml, které svym prozitkim pripisujeme (Mackewn, 2004).
Napfiklad zkuSenosti z osobni historie predstavuji stabilni
prvek, ktery md vliv na pozdéjsi fungovani klienta. Zaroven
vzpominky na né konstruuje a proziva ted a tady ve vztahu

S terapeutem. V terapii dochézi k jedinecnému setkani dvou
osob, které se povahou svého kontaktu ted a tady vzdy nové
definuji navzajem.Terapeut se tedy zajimd o to, co se stalo a
jak to klient prozival, a poté se mlUZe zeptat: ,A Jjaké to pro
vas Jje, vypravet mi to?“.

Self zahrnuje mnoho rozdilnych procest, které jsou usporadany

jako ,shluk protikladnych sil“ (Zinker, 2004) ¢i polarit, jako

21



napriklad laskavost a krutost. Nejednd se jen o jeden
protiklad, ale o vice souvisejicich polarit. Polster (1995)
pouziva termin ,multilarity" ¢i dokonce mluvi o celé ,populaci
polarizovanych self™, které se projevuji odlidnym zpusobem
(laskavé self, spolehlivé self apod.) a navzadjem spolupracuji
¢i1 soupetri (Zde se vdak Polster podle jinych autor® vzdaluje
zadkladnimu procesovému pojeti self v gestalt terapii).
~Sebepojeti (self-concept) Ccasto nepripusti bolestné
uvédoméni protikladnych sil v néas. Povazuji se radéji za
chytrého neZ za hlupédka, ...radéji za laskavého neZ za
krutého“ (Zinker, 2004). Neptrijatelné polarity c¢loveék promité
bez uvédoméni na 1lidi ve svém okoli, coZ ptrinési
interpersonalni konflikty. Clové&k, ktery neni ochoten pf¥ijmout
svoji krutost, je pfehnané citlivy na projevy krutosti kolem
sebe a ,kruté"™ se vic¢i nim vymezuje. P¥i prédci s polaritami si
klient zvédomuje a uci se prijimat zpét své projikované
polarity, roz$iruje své sebepojeti nejen o puvodné
neprijatelné polarity, ale také dospivd k celistvéjsimu,
hlub$imu proziti téch prijatelnych. ,KdyZz sam sobé& nedovolim
byt nelaskavy, nebudu nikdy opravdu laskavy“ (Zinker, 2004).
Monika se bézné chovala jako ,obétava pomocnice"“. Ve chvili,
kdy se ocitla v kouté, zacala se chovat jako ,zaslepeny,
zurivy sobec"“. V tu chvili se nepoznavala, sobeckost nepatrila
do jejiho sebepojeti. V terapili se postupné seznamovala

s touto svoji polaritou a prijimala nejen svoji ,pomocnici',
ale 1 svého ,sobce" tim, Ze se ucila starat o vlastni potreby.
Pro hlubsSi proZitek a integraci zde terapeut nabizi experiment
se dvéma zidlemi. Monika se na jedné zidli identifikuje

s polaritou ,obétavé pomocnice" a hovori za ni, poté si
presedne, identifikuje se se ,sobcem" a odpovida. Takto se
mezi polaritami rozviji dialog, Monika dospiva k vétsSimu
uvédoméni a rozsSiruje své sebepojeti. Po prijeti vlastni
polarity ,sobce™ Monika zjisStuje, Ze slabne jeji silné

kritické nastaveni vuci projevum manzZelovy sobeckosti.
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Zadkladni principy gestalt pristupu miZeme chéapat jako
teoreticky rémec, kterym terapeut nahliZi na klienta a jeho
obtizZze, a jako metodologickd voditka, kterd uvadéji teorii do
praxe. Nejednd se vsSak o predem popsané konkrétni postupy c¢i
techniky. Podle Laury Perls (1978) terapeut miZe v ramci
existencidlnich, proZitkovych a experimentdlnich zakladu
gestalt terapie pouZivat nejrtznéjsi praktické modifikace v
zavislosti na jeho profesnich zkus$enostech, osobnostnich
dispozicich a potrebadch klienta. Gestalt pristup je zaloZen na
tvofivosti a flexibilité (Spagnuolo Lobb, Amendt-Lyon, 2003;
Zinker, 2004), ceni si terapeutovy intuice. S oblibou tvorivé
vyuzivi neverbalnich arteterapeutickych prosttredkd (napft.
Stevens, 2004, Mackewn, 2004) a praci s télem (nap¥. Smith,

2007) .

Modely

Teoretické koncepty rozvedené vySe propojuje s praxi mnozstvi

modell slouzicich jako voditka pro gestalt terapeuty. Vybiram

zde dva c¢asto pouzivané modely umoznujici terapeutum rozpoznat
a pojmenovat zakonitosti procesu, ktery se odehrdva na hranici

kontaktu.

Kontaktni cyklus

Jedna potfeba organismu v kontaktu s prostredim se v urcitém
okamziku stédvd dominantni, vystupuje do popredi. Organizuije
vnimani i jednéni c¢lovéka a utvari figuru na pozadi ostatnich,
v tu chvili méné naléhavych pot¥eb. Po jejim uspokojeni se
gestalt uzaviréd, figura ustupuje do pozadi a uvolrnuje misto
jiné. Dochédzi k plynulému vznikdni a zanikéni figury na
hranici kontaktu c¢lovéka s prosttredim. Proces vstupu do
kontaktu a stazeni se z néj se nazyva kontaktnim cyklem. Tento
model, plvodné Perlsem nazvany ,cyklus vzadjemné zavislosti

organismu a prosttedi“ (Perls, 1969) se v literature objevuje
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také nap?¥. pod néazvy ,cyklus prozitku“ ¢i ,cyklus utvareni a
zaniku gestaltu“. Zde vychdzim z modelu Zinkera (Zinker, 2004)
revidovaného dalsimi autory (Mackewn, 2004; Woldt, Toman,
2005; Joyce, Sills, 2006).

Cely cyklus probih& v nasledujicich fézich:

stazeni

vijem (télesné vjemy, vnimani)

uvédoméni (rozpoznani)

mobilizace energie (vzrusSeni, rozhodovani, pfiprava)
akce (vyjadreni, experimentovani)

plny kontakt (interakce, setkdani Ja - Ty)

asimilace (integrace, uspokojeni, pfrijeti)

R < o o b w N

stazZeni (diferenciace, ztrata zajmu)

5. akce 6. plny kontakt

Vrdtime-1i se k ilustrativni kazuistice klientky Moniky,
mizeme si vytvorit hypotézu o podobé kontaktniho cyklu, jak by
probihal v pripadé jejiho subjektivné uspokojivého a tvorive
prizpusobivého fungovani. Jeji potreba vlastniho prostoru

v kontaktu s manzelem ddava vystoupit figure ,vymezovani se".
Monika v urcditou chvili pociti pri kontaktu s manzelem vlastni
télesné napéti, které event. prechdzi do bolesti hlavy,
stazeni zaludku, povrchniho dychani ( fdze 2 kontaktniho cyklu
- vjem). Na zdkladé téchto vjemu si uvédomi: ,Je mi

neprijemné, Ze mam malo prostoru, prilis manzZelovi ustupuji,
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pripadam si zahnand do kouta" (fdze 3 - uvédoméni). Objevi se
hnév a pocit strachu a vzruSeni, casto na télesné urovni
(zrudnuti, huceni v hlavé) (fdze 4 — mobilizace energie).
Monika vyjadri své pocity a potreby vici manzZelovi (fdze 5 -
akce). V kontaktu s manzZelem dochdzi k vymezovani se, stretu a
plné prozitému kontaktu, které jsou provdzené intenzivnim
prozitkem (fdze 6 - plny kontakt). Poté dochdzi ke zpracovdni,
integraci proZitku (fdaze 7 - asimilace). Monika s manZelem
akceptuji potreby vlastni 1 potreby druhého, porozumi si a
domluvi se na vymezovani osobniho prostoru. Potreba je
naplnéna, figura ustupuje do pozadi, Monika s manzZelem toto
téma dale nepotrebuji resit, snizZuje se intenzita emoci,
uvolniuje se prostor pro dalsi potrebu (fdze 1 - stazeni).
Kontaktni cyklus m@ze byt mezi rlGznymi féazemi zablokovan nebo
mize nékteré faze preskakovat.

Na zakladé modelu kontaktniho cyklu miZeme utvorit
terapeutickou hypotézu o potizZich, které Moniku do terapie
privedly. Monika zazivala télesné vjemy (faze 2), poté vsak
preskocila fdzi uvédoméni (fdze 3) a dlouho zistdvala ve fdzi
mobilizace energie (fdaze 4). Ve chvili, kdy jiz bylo vnitrni
napéti prilis velké, velice rychle presla od akce (faze 5)

k plnému kontaktu (fdaze 6). Kontakt, pri kterém se Monika bez
dostatecného uvédomovani snazila naplrnovat potrebu vlastniho
prostoru, byl pro jejiho manzZela i1 pro ni natolik nedekany a
intenzivni, Ze neumoznil konstruktivni zpracovani v pdaru.
Nedoslo k asimilaci (preskoceni fdze 7), Monika s manzelem se
stahli z kontaktu (zpét k fdzi 1). Potreba nebyla naplnéna a
figura se ve vztahu znovu opakované vynorovala.

Z takové diagnostické Uvahy vyplyvaji voditka pro terapeuta:
° Pracovat na zvédomovani télesnych vjeml (zdlraznéni faze
3). Terapeut se pta: ,Co se déje ted ve vasSem téle?" a
klientka se uci byt pozornd i1 k jemnéjsim signdalum téla.l

° Neustrnout ve f&zi mobilizace energie a umozZnit

plynulejsi prechod k akci, vyjadreni potteby (faze 4 a 5).
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Terapeut se ptda: ,Co byste ted potrebovala?", klientka se uci
zmobilizovanou energil vyuzit k vyjddreni své potreby a
navdzani kontaktu, moderovdni intenzity kontaktu (féaze 6).

° Poskytnout prostor pro integraci a asimilaci (faze 7).
Terapeut se pta: ,Jaké to pro vas je, takto vyjadrit své
potreby?" a také mizZe sdilet své uvédoméni jako zpétnou vazbu:
,KdyZz jste svoji potrebu vyjadrila, prozival jsem uvolnéni
napéti a ochotu byt s vami v kontaktu."

Terapeut vyuziva situaci ted a tady v terapeutickém vztahu a
vice zvédomuje vzorec, kterym klientka kontaktni cyklus
typicky deformuje. Nové uvédoméni a dovednosti si pak klientka
prendsi i do vztaht mimo terapii.

Rizni autori kontaktni cyklus dale rozpracovali a adaptovali
pro praci s rodinou (Zinker, 1994), organizacemi (Nevis, 1987)

¢i skupinou (Kepner, 1980).

Kontaktni styly

Predchédzejici model kontaktniho cyklu znézornuje, jak
probihaji déje na hranici kontaktu v cCase. Model kontaktnich
styl® oproti tomu popisuje specifické rysy kontaktu

v jednotlivych casovych tUsecich. Pro zdravé fungovani je
potteba dobry kontakt s druhymi i se sebou samym. Protoze
podminky pole se proménuji, je také potteba, aby se jim zplsob
kontaktovani tvorivé prizpusoboval a v nové situaci mohly byt
naplnény nové potreby. Joyce a Sills uvadéji priklad: ,Jde
dobré prerusit impuls k prechédzeni ulice a nejdrive se
rozhlédnout po jedoucich autech, ale pravdépodobné neni dobré
prerusit impuls k plac¢i, kdyZz jste na pohtbu“ (Joyce, Sills,
2006) .

Uvadim pét v praxi nejc¢astéji zminovanych kontaktnich stylt.
Plvodné byly zde popisované zadkonitosti kontaktovani
vysvétlovany jako rusivé procesy, vyhybani se nebo prerusSovani

kontaktu, coZ vede k neuspokojeni pottreby (Perls, 1947; Perls,
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Hefferline, Goodman, 2004 [1951]; Polster, Polster, 2000
[1974]). Toto pojeti se pozdéji zménilo. Namisto prerusSovani
STYL KONTAKTU - PRIKLAD TERAPEUTICKY POSTUP
CHARAKTERISTIKA

introjekce Monika sama po sobé Introjekt m& Casto podobu

pozZaduje to, co se po ni vnit¥niho ptikazu ,mél

cizi nazor ¢i pozadovalo v détstvi: bych...“. Terapeut poméhéa
presvédcéeni je bez ,Nebud sobeckd, nejdriv klientovi prozkoumat obsah

zvazeni a
asimilace prijat
za vlastni

se musis postarat o
druhé". Disledkem je
neschopnost vnimat
vliastni potreby.

introjektu a rozhodnout se,
jestli se jim nadédle chce
ridit. Prikaz ,mél bych...“
se proménuje na ,chci...%
nebo ,nechci...“, coZ miZe
klient zd@Graznit tim, Ze to

vyslovi nahlas.

projekce

vlastni
charakteristika
neni pf¥ijiména a
je bez uvédoméni
promitdna na okoli

Svoji ,sobeckost™ Monika
projikuje na okoli
(manzel, terapeut...).
Tam se ji nejprve snazi
uspokojovat a poté se
vici ni vymezuje.

Intenzivni proZitek vuci
jinému ¢lovéku (napt¥. hnév
¢i uctivéni) naznacduje, zZe
na néj klient projikuje
vlastnost, kterou u sebe
neprijimé. Terapeut pomaha
klientovi zkoumat, co ptresné
mu na druhém vadi (nebo co
obdivuje), a poté hledat
tuto vlastnost u sebe.

retroflexe

zadrzovani impulzl
sméfujicich ven,
obraceni energie
proti sobé

Nespokojenost a hnév,
které Monika citi viaci
manzZelovi, obraci proti
sobé. Vycitda si
napriklad, Ze doma déla
scény. Pravdépodobnym
disledkem retroflexe
jsou také jeji bolesti
hlavy.

Retroflexe se mlZe projevit
na Urovni téla (klient se
nap¥iklad kouséd do rtu).
Terapeut pomdhd klientovi
zachytit okamziky, kdy své
impulzy otac¢i proti sobé a
rozhodovat se védomé, Jjakym
smérem je chce zamérit.

konfluence

splynuti s druhym
bez uvédomovaného
odlisovéani se

Monika nerozlisSuje mezi
svymi potrebami a
potrebami manzela.
to jde, snazi se o
nekonfliktni jednotu.
Napriklad ji, kdyz jeji
md manzel hlad.

Dokud

Konfluence se casto
projevuje v Yec¢i (,My...%V).
Klient napf¥iklad tika: ,My
jsme chtéli...“, ,Libilo by
se nadm...“. Terapeut pomédhé
zkoumat, co klient sé&m za
sebe chce, co se mu
samotnému 1libi apod.

deflexe

odklon od primého
kontaktu s druhym

Pri ndznacich, Ze by
mohlo dojit k vymezovani
a sporu s manzZelem,
Monika odchdzi z
kontaktu (jde varit, myt
nadobi...).

Pro deflexi jsou typické
neosobni témata (naptr. hovor

o pocCasi) a odosobnélé
vyrazy: ,Clov&k méa
pocit...“, ,BéiZné se stava,
ze...“. Terapeut poméhéa

klientovi zustat v kontaktu
a uvédomit si vlastni
prozitek. Klient miZe napt.
zkouset rikat véty, které
za¢inaji ,J&4..."%

kontaktu se mluvi o urc¢itém specifickém zplsobu kontaktovani

(Wheeler, 1991;

Melnick, Nevis, 1992)

a ten se nehodnoti
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obecné jako dobry ¢i Spatny (Mackewn 1997; Swanson, 1988;
Joyce, Sills, 2006).

Zadjemce o dalsi modely odkazuji na pfislusSnou literaturu:
nap¥. o tzv. ,vrstvadch neurdzy“ (Steammler, 1994), polaritach
(Zinker, 2004), trech funkcich self (,id, ego, personality
functions") (Spagnuolo Lobb, 2005).

Rizika pouzivani modeld

Vyse uvedené modely jsou uziteénym terapeutickym a vyukovym
nadstrojem pro svoji jednoduchost a nazornost. Je v3ak treba
mit na paméti, Ze se jednd o znacné zjednodusSeni komplexity
lidského prozZitku kontaktu. Model kontaktniho cyklu naptiklad
nedokdze postihnout slozitéjsi situace, jako treba pottebu
volit mezi dvéma ,soupetricimi figurami“ (Joyce, Sills, 2006).
Je také podrobovan kritice z hlediska teorie pole, Wollants
(2007) wvidi model kontaktniho cyklu dokonce jako 3kodlivy
kviali prilisSnému zamétfeni na individuum a odklon od vztahového
pojeti. Modely svadi k analyzovani a interpretovani osobnosti
klienta Jjako subjektu vydéleného ze vztaht s okolim. To by
vSak bylo zcela proti holistickému a vztahovému pojeti gestalt
terapie zaloZeném na teorii pole. Kazdy popisovany Jjev - at uz
ho nazveme prerusSenim kontaktniho cyklu ¢i treba retroflexi -
je fenoménem pole, ktery nelze vypreparovat ani pfisoudit jen
jedné strané. PrerusSeni kontaktniho cyklu ¢i retroflexe je
spoluutvarena v komplexnim vztahovém poli, v terapeutickém
vztahu k nim ptispivaji jak klient tak terapeut.

Monika napriklad projikovala na terapeuta svoji ,sobeckost™.
Terapeut tuto projekci umoznil tim, Ze si svoji vlastni
,Sobeckost" zpocatku neuvédomoval, projekci prijal a
uprednostnil vlastni potrebu uspokojeni z prdce pred potrebami
Moniky. Terapeut tedy zase projikoval na Moniku svoji
,o0bétavost". Spolednym ukolem terapeuta 1 klienta je co
nejvice tyto komplexni zakonitosti zvédomovat. Jednak proto,

Ze tak lze ziskat informace o zpusobu, jak se mizZe pole
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organizovat i v jinych Moniccinych vztazich. A také proto, Ze
uvédoméni takového vzorce v terapeutickém vztahu nabizi
mozZznost nové organizace pole, nové korektivni zkuSenosti. Pri
zkoumdni svych vzdajemnych projekci zde jiZz neni , sobecky"
terapeut a ,obétava" klientka, ale dva partneri v dialogu,

z nichz kazdy si uvédomuje jak svoji ,sobeckost"™ tak svoji
,o0bétavost™. Tuto novou zkusSenost opét miiZe Monika prendsSet do
svych dalsich vztahi.

DalsSim rizikem pouzivédni modeld je patologizace klienta.
Urcity specificky zpusob kontaktu je potfeba pojimat bez
hodnoceni jako formu tvorivého prizpusobeni c¢lovéka aktudlnimu
poli. Klient prichédzi do terapie s problémy, které se
objevuji, kdyz se navykla reakce tvotrivé neprizplsobuje
zménénym podminkdm. Urc¢itd modifikace procesu a stylu kontaktu
je pak uplatnovana rigidné, coZ nevede k naplnéni potfeby.

Z puvodné tvorivého prizpusobeni se stava fixovany gestalt,
rigidni vzorec. Ukolem terapeuta je pomoci klientovi zv&domit
navykly zpusob kontaktovéni a umoznit svobodnéjsi volbu:
jestli chce dale tento zpusob pouzivat, anebo ho zkusi zménit.
Laura Perls tvrdila, Ze psychoterapie spociva v de-
automatizaci blokovani kontaktu (Perls, 1978).

Monika se vyhybd konfliktum pomoci deflexe. V napjatych
chvilich napriklad zavtipkuje a stoc¢i hovor k nekonfliktnimu
tématu. Tento mechanismus se ji osvédc¢il v puvodni rodiné jako
forma tvorivého prizptsobeni a ddle ji dobre slouzi napriklad
pri spolecenskych setkanich v zaméstnani. Jako sekretdrka zde
dokdze pomoci deflexe predchdzet zbytecnému eskalovani napéti
a je za to ocenovdna. Mechanismus deflexe tedy neni patologie,
kterou by bylo potreba ménit. Terapie vede k tomu, zZe si
Monika své deflektovdni vice uvédomuje a mda vétsi svobodu
volby.

Modely Jjsou velmi uzitecné ptri reflexi préce terapeuta (napr.
pfi supervizi), slouzi terapeutovi k tomu, aby se zorientoval

a vytvarel si hypotézy. ProtozZe vSak podstatnym zplsobem
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zjednodusuji komplexnost celého pole terapeutického procesu,
je pottreba se modell pridrZovat jen zlehka. Pokud model
neslouzi svému ucelu, nevede k vétdimu uvédoméni a kompetenci
terapeuta a neprispivéd k uspokojivému pribéhu terapie, pak je
potteba ho opustit a vratit se zpét k neinterpretacdnimu

fenomenologickému pozorovani.

Skupinova gestalt terapie

Perls a jeho nésledovnici puvodné pracovali formou
individudlni terapie jednoho ¢&lena skupiny, terapeut zastéaval
znac¢né autoritativni roli (Feder, 2006; Joyce, Sills, 2006).
Od poloviny 70. let se vedle tohoto tradic¢niho modelu
rozvijela skupinovad gestalt terapie ', kterd klade velky dtraz
na skupinovou dynamiku a uplatnuje zadkladni principy gestalt
terapie na skupinu jako celek, jako svébytny organismus.
Zamétruje se na prozitek ted a tady ve vztazich mezi ¢leny
skupiny a na pozorovatelné fenomény vcetné télesného

A\Y

vyjadreni. Od obsahu (,co"“ ¢lenové skupiny tikaji) neustale
prechazi k procesu (,Jjak™ se k sobé vztahuji). Zvédomuji se
vztahové vzorce ptritomné ted a tady na skupiné, které odkazuji
na navyklé zplsoby z jinych kontextl a jinych vztahll mimo
skupinu. Zaroven je skupina ptrilezitosti pro jedinecné
dialogické setkavani, rozvijeni doposud nevyuzZivanych
potencidltl svych ¢lentt a procvicovani novych zpusobt
vztahovani se. Ke zvySeni uvédoméni a objevovani novych
zpusobll interakce se pouzivaji skupinové experimenty, které
kromé mluveni umozZnuji také tvorivé vyuziti hudby, kresby,
pohybu apod.

Gestalt pfistup chédpe skupinu v pojeti teorie pole jako
organismus, ktery md vlastni dynamiku a je vice neZz souctem
dynamik jednotlivych ¢lent. Cokoliv se odehraje v ramci
skupiny, jakakoliv interakce, jakykoliv pozorovatelny ¢&i
skryty jev, vse je funkci pole skupiny. Dobte je to vidét

naptiklad na tzv. ,obétnim berdnkovi“. Ve skupiné se po
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néjakém cCase néktery ¢len dostava do pozice na okraji skupiny,
je neoblibeny, kritizovany, izolovany. Pro skupinu jako celek
je zAsadné dulezité tuto pozici chépat jako funkci pole
skupiny. ,Obétni berdnek"™ neexistuje osamocené, utvari se

v ramci skupiny a nese zasadné dulezité neuvédomované projekce
ostatnich. Ty je potteba vratit zpét do celého organismu
skupiny.

Terapeut je v pozici facilitdtora procesu, ktery pomédhéd c¢lentm
skupiny vztahovat se k sobé ted a tady a zvédomovat pf¥itomny
prozitek. Vybizi c¢leny skupiny, aby se obraceli p¥imo jeden na
druhého, aby mluvili sami za sebe ted a tady. Clen skupiny
dostédvéd od ostatnich zpétné vazby, pri kterych ostatni jeho
jednani neinterpretujli a neradi mu, ale hovofri o svém
aktudlnim prozitku. Terapeut podle potreby kombinuje pFfistup
zame¥eny na dynamiku skupiny jako celku s prvky klasického
modelu ,horké zZidle“. Tomu odpovidd proménliva pozice
terapeuta, ktery v zadvislosti na aktuédlnich potfebach skupiny
vystupuje nékdy vice aktivné a pracuje dakladnéji

s jednotlivcem ¢i nékolika mélo jednotlivci v ramci skupiny,
nebo navrhuje skupinové experimenty. Jindy terapeut ustupuje
do pozadi a nechédva prostor a cCas prirozené dynamice

skupinového déni a vynofreni skupinové figury.

Vyzkum

Gestalt terapie nebyla na poc¢atku dobfe vyzkumné podloZena.
Patrné k tomu prispélo antiintelektuédlni, nonkonformni az
anarchistické zaméreni mnohych pionyrtd gestalt terapie a také
diraz na primy proZitek a improvizaci pt¥i vyuce a praxi (Gold,
E.K., Zahm, S.G, 2008). Potfreba vyzkumu se zdala ¢im dal
naléhavéjsi (O Leary, 1992) a zvlasté v poslednich dvou

desetiletich se vyznamné mnozi vyzkumné aktivity a publikace

6) 7)

Greenberg a jeho kolegové se vyznamnou mérou zasadili o
legitimizaci prozitkovych smérua ve vyzkumné a akademické

oblasti. Strimpfel a Goldman (2006) uvadéji jejich studie,
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které vedly k identifikovéani dvou hlavnich modeld - metody
dvou Zidli pro dialog mezi konfliktnimi aspekty osobnosti a
metody prédzdné zidle pro re$eni nedokoncenych zédleZzitosti s
dilezitymi osobami v minulosti. Srovnanim téchto modeld s
jinymi intervencemi (empatické zrcadleni, focusing, kognitivni
teseni) se ukazuje, Ze metoda dvou zZidli prohlubuje prozivani,
vyrazné ovlivnuje uvédomovani a odstranuje nerozhodnost.
Dialog s predstavovanou postavou na prazdné zidli vedl k
lepSim terapeutickym vysledkim nez psychoedukacni 1écba.
Problematickou otédzkou zde vSak zlGstdvad zamé¥eni na konkrétni
techniky, coZz je v rozporu se soucasnym smérovanim gestalt
terapie.

U¢innost gestalt terapie byla zatim nejlépe prozkouména u
depresivnich poruch ¥ a novéji také u 1lécéby uzkosti. Dalsi
vyzkumy zaznamendvaji terapeuticky efekt u pacientu
hospitalizovanych na psychiatrii, psychosomatickych pacientd,
pacientt s chronickymi bolestmi, pacientd s diagndzou
schizofrenie, tézké poruchy osobnosti, zavislosti na drogéach
¢i alkoholu (Strimpfel, Goldman, 2006) ¢i u déti s anamnézou
zneuzivani (Greenberg, 2008). Dobry efekt mé& gestalt terapie
také v oblasti preventivni psychosocidlni péce, u
stfedoskoladkt se Spatnymi Skolnimi vysledky, pri 1lécbé
partnerskych problémt ¢i v rdmci téhotenské pripravy
(Strimpfel, Goldman, 2006). Je mozné konstatovat, Ze gestalt
terapie je zvlasté vyhodna pro praci s emociondlnimi poruchami
a prokazatelné G¢innad u Siroké Skaly klinickych skupin, pti
jejichZz 1écbeé je stejné efektivni nebo dokonce G¢innéjs$i nez
jiné terapie (Strimpfel, Goldman, 2006) .

Dosavadni vyzkum ozfejmuje, jakym zpusobem vedou dilezité
okamziky kontaktu a zvlasté emocionalni vyjadfeni vnit¥niho
konfliktu k terapeutickému uc¢inku (Strimpfel, Goldman, 2006).
Greenberg (2008) popsal metodu task analysis vhodnou pro
zkoumani rltznych specifickych mechanismi zmény v gestalt

terapii.
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Z pohledu gestalt terapie Jje soucasné zaméreni vyzkumu na

zndhodnované klinické studie (jako na jedinou zaruku ,evidence

based treatment") prilis zjednodusSujici. K tomu, abychom lépe

porozuméli komplexnimu vztahu mezi specifickymi technikami,
intervencemi terapeuta a procesem, kterym prochédzi klient,
potfebujeme informace z vice rozdilnych zdrojd (Greenberg,
2008) . Vzruastajici mérou se proto také uplatnuje kvalitativni
vyzkum, JjehoZ predpoklady a metodologie jsou v souladu s

gestalt pristupem (Barber, 2008) .

Smérovani soucasné gestalt terapie
Ve vyvojil gestalt terapie ve svété po roce 1990 lze vymezit

th Soucasny gestalt pristup se vyrazné

nékolik proudt
odklani od ,perlsismu“, uplatiovani technik a konfrontujiciho
stylu. Misto toho klade vétsi dlraz na dialogické pojeti,
podporu a péci v terapeutickém vztahu. Klasicky a dialogicky
pristup vSak nejsou v protikladu. Dlraz na uvédomovani je

v soucasném pojeti obohacovadn o vétsi zaméreni na kontakt.

Klasicky pfistup je tak v dialogickém pojeti zahrnut. Patrny

je také proud, ktery se vraci ke kofenim gestalt terapie,

napriklad GISC (Gestalt International Study Center) pravidelné

organizuje ,roots" konference, které se zabyvaji novymi
pohledy na puvodni koncepty a zdkladni mySlenky. To je dobre
patrné na soucasném velkém dirazu na teorii pole, kterd byla
jiZz rozpracovavana v puvodnich dilech zakladatel®, ustoupila
do pozadi béhem ,popularizacni epizody“ v 70. letech a

v soucasném gestalt pristupu opét hraje klicovou roli.
Rozvijenim plvodnich teoretickych a filozofickych konceptld se
pfimo vénuje napfiklad mezindrodni ,Association for the

Advancement of Gestalt Therapy - AAGT“ 12

Gestalt pristup se
vénuje 1 drive méné akcentovanym tématlim jako jsou teorie
osobnosti, vyvojové teorie ¢i rGzné modifikace pristupu pri

praci v klinickych podminkéach.
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Soucasnéd gestalt terapie jesté vice neZ drive zdaraznuje
vztahovou povahu c¢lovéka a jeho propojenost se socidlnim i
prirodnim prostfedim. Upozornuje na to, ze predstava
izolovaného individua je fikci. S tim souvisi odklon od
terapeutické prace s intrapsychickymi procesy a od spise
expertni pozice terapeuta k zamé¥eni na dialogickou podstatu
terapeutické préace. Dlraz na vztahovou povahu lidského byti se
projevuije také vypracovavanim novych aplikaci, at uz se jedna
o parovou, rodinnou a skupinovou terapii a nebo o uplatnéni ve
Skolstvi, vychovnych tGstavech, o rozvoj etnickych,
genderovych, ekologickych témat apod. Gestalt pristup se tak
neomezuje Jjen na psychoterapii.

V klinické praxi napomdhd gestalt terapie rozvoji wvztahového
potencidlu, ktery vaznéji dusSevné narusSeni 1idé vyjadruji svym
vlastnim jazykem - patologickym chovanim (Spagnuolo Lobb,
2003) . Psychopatologie se chape jako spolecéné vytvareny (co-
created) fenomén pole, ktery md vztahovou povahu. Ve vztazich
se vytvari a udrzZuje, v terapeutickém vztahu Jji terapeut
spoluproziva a pozoruje. Symptomy jsou fenomenologicky
pozorovatelnym projevem rigidniho vzorce (fixovaného
gestaltu), ktery puvodné predstavoval tvorivy zplsob
prizplsobeni a umozrioval ¢lovéku vyporadat se s obtiznou
situaci. V klinickych podminkdch dlouhodobé&€jsi prace s lidmi s
vaznéjsimi dusevnimi potizZzemi se gestalt pristup mnohdy
vyrazné modifikoval p¥i zachovéani zakladnich principua '*'.
Dynamicky rozvijejici oblasti je gestalt pristup pri praci

s détmi jak v klinické situaci, tak ve Skolstvi a Ustavech
(nap¥. Oaklander, 1978, 2003, 2006, 2007; Crocker, 2001;
Wheeler, 2002; Stevens, 2004; Cardoso-Zinker, 2003; Mortola,
2006; Blom, 2006; Wheeler, G., McConville, 2001, 2006) a také
parova a rodinna gestalt terapie (naptr. Zinker, 1998;
Melnick,Nevis, 1999; Lynch, Lynch, 2005). Principy gestalt
pristupu uplatfiuji i firemni konzultanti a manazeri. %

Zamét¥enim na socidlni zménu se gestalt pristup vraci ke svym
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kofentim a puvodnimu étosu, ktery byl obsaZen zejména

v my$lenkdch P. Goodmana. Pozornost se obraci k etickym
dilemattim (Melnick, Nevis, 1994) a tématu studu (Yontef 1998,
Wheeler, 1997; Mackewn, 2004). Zaméfeni na spiritudlni aspekty
gestalt pristupu a psychoterapie obecné (Naranjo, 1978;
Schoen, 1994; Ingersoll, O'Neill, 2005; Wolfert, 2000;
Williams, 2006) wvychdzi z dirazu na svobodu, zodpovédnost a
transpersondlni aspekty, které vyplyvaji ze vztahové povahy
vzajemné propojenosti ¢lovéka s ostatnimi lidmi a okolnim
prostfedim. Inspiraci je zde uceni M. Bubera (1969),
existencialismus a buddhistickd tradice (Crocker, Philippson,
2005) .

Podle teorie gestalt terapie se identita odehrédva na hranici
kontaktu s okolim. V souladu s tim se 1 gestalt pfistup nyni
definuje a rozviji na svych hranicich. Z¥etelna je snaha o
dialog s jinymi psychoterapeutickymi sméry. Od roku 2007
vychdzi Casopis Studies in Gestalt Therapy, Dialogical
Bridges, ktery edito¥i (D. Bloom, M. Spagnuolo Lobb, F. M.
Staemmler) zameé¥uji na propojovani gestalt terapie s Jjinymi
pristupy. Vyvojovou teorii gestalt p¥fistupu vyznamné obohacuje
préace M. Spagnuolo Lobb, kterd se inspiruje prfistupem D.
Sterna a jeho psychoanalytickym pohledem na interpersonalni
povahu vyvoje self (Stern, 1985). Dochédzi i k primé integraci
S jinymi sméry, napfiklad s rogersovskym pristupem zamérenym
na ¢lovéka (Greenberg, 2005) ¢i vztahovou psychoanalyzou
(Evans, Gilbert, 2005). Podle Yontefa (2005) takovéto
pfijimédni novych informaci, teorii, technik a perspektiv patti
k té nejlepsi tradici gestalt terapie.

K dispozici dnes méme fadu vyznamnych knih a cCasopist o

19 Dlouhodobé miZeme pozorovat snahu

gestalt terapii
etablovat gestalt terapii v akademickém a klinickém prostredi
(nap¥. I. L. Shepherd, J. Fagan, S. Rosenberg, E. Smith).
Zvysuje se dlraz na vyzkum a na propojovani se soucasnym

pozndnim neurovéd (naptr. S. Ginger, T. Burley). Tato snaha je
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dilezitd nejen pro vlastni rozvo] gestalt pristupu, ale i pro
jeho uplatnéni v klinické praxi a zatrazeni mezi sméry uznavané
pro praci ve zdravotnictvi.

Vycvikové programy Jjsou oproti minulosti vice strukturované,
dlouhodobéjsi a naroc¢néjsi na teoretické vzdéldni a supervizi.
V ramci Evropské asociace gestalt terapie (EAGT) jsou
vypracovany vycvikové standardy, které musi akreditované

instituty splfiovat. ®

Dochazi ke snahé&m o propojovani
programli gestalt vycvikovych institutd s univerzitnim zizemim,
ve Velké Britédnii takto napriklad spolupracuje institut
Metanoia s Middlesex University. Cely tento jisté chvalyhodny
trend institucionalizace v sobé zaroven skryva nebezpeci
odklonu od prozitkového, experimentalniho a holistického
rozméru gestalt terapie, ktery Cerpda z umélecké tvorivosti,
intuice, spontaneity a prace s télem. Jako protivaha k
institucionalizaci se proto stédle zdlraznuje zadsadni vyznam
tvofivosti (Spagnuolo Lobb, Amendt-Lyon, 2003) jak pro vlastni
praci terapeuta, tak pro osobni rust klientl a uspéch terapie.
Woldt a Toman (2005) uvadéji ve svém prehledu celosvétového
rozsSi¥eni gestalt terapie 34 asociaci a profesnich spolec¢nosti
a pres 200 gestalt vycvikovych institutd a organizaci (75 v
Severni Americe, 109 v Evropeé, 16 ve Stredni a JizZni Americe,
18 v Australii a na Novém Zélandu, sedm v Asii, Rusku a na

Strednim Vychodé) . 17

EAGT sdruZuje gestalt instituty a
narodni asociace zemi Evropy, akredituje instituty i
jednotlivce a potraddd pravidelné konference. V roce 2004 se za
uc¢asti vice neZ péti set Gcastnikd z celé Evropy i1 ze zamori

tato konference uskutec¢nila v Praze.

Poznamky pod carou:

1 Lépe neZ ustédleny cCesky preklad ,uvédoméni“, vystihuje
procesuédlni charakter pojem ,awareness", tedy ,uvédomovani‘“.
Jedné& se o koncept velmi blizky dnes frekventovanému pojmu

,mindfulness"™.
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2 Zakladatelé institutu byli z norského Norsk Gestaltinstitutt
(D. van Baalen, G. Skottun, S. Johansen) a belgického
MultiDiMens (E. Knijff, R. Verlinden a dal3i), z cCeské strany
J. Drahota, S. Dudova, M. Jara. ,Institut pro vycvik v gestalt
terapii™ byl v roce 2007 akreditovan Evropskou asociaci pro
gestalt terapii (EAGT) a Evropskou asociaci pro psychoterapii
(EAP), soucCasnymi lektory jsou M. Chrasta, E. Krivkova, E.
Neumanovéa, J. Roubal, D. Strukova.

3 Zahranié¢ni lektotri byli z britského Gestalt Psychotherapy
Training Institute (T. Levine Bar-Yoseph, J. Levin, C. Kelly)
a amerického Gestalt Associates Training Los Angeles (Robert
Resnick, Rita Resnick, T. Burley). Institut zalozZili a
soucasnymi lektory jsou H. FiSerovéa, A. Polédk, J. Rektor.

4 Jedna se o tzv. kompozitni kazuistiku (Gabbard, 2000), ve
které je zkombinovan popis dvou redlnych klientek do jednoho
ukdzkového pripadu pro nazornéjsi ilustraci spolecného tématu.
5 Objevuji se ¢lanky a kapitoly knih vénované skupinové
gestalt terapii (napt¥. Zinker, 2004, Frew, 1988; Huckabay,
1992; Schoenberg, Feder, 2005; Frew, 1997; Earley, 2000).
Zasadni kniha vénovana c¢isté skupinové gestalt terapii Beyond
the Hot Seat vy$la v roce 1980, teoreticky reviduje klasicky
skupinovy model a popisuje ruznd uplatnéni skupinové gestalt
terapie - dlouhotrvajici skupiny, vycvik, vzdélavani apod.
Novéji ji doplnuje prakticky zaméfend kniha Gestalt Group
Therapy (Feder, 2006). Soucasna skupinovad gestalt terapie
integruje prvky teorie systémové, skupinové dynamické a
gestaltové (Schoenberg, Feder, 2005).

6 Nap¥. konference spisovatelll v oblasti vyzkumu (Gestalt
International Study Center, 2003), abstrakta vyzkumnych &lanku
na internetovych strankadch cCasopisu Gestalt Review,
internetovy cCasopis The European Journal for Qualitative
Research in Psychotherapy, knihy o gestalt pfristupu ve vyzkumu

psychoterapie (Barber, 2006; Brownell, 2008).
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7 Greenberg (puvodné vycvicen v klasické gestalt terapii)
zalozil vlastni psychoterapeuticky smér (dnes nazyvany
emotion-focused therapy), ktery je orientovany na proces a
integruje humanistické, prozZitkové a systemické pristupy.
Greenberg dnes mluvi téZ o skupiné gestalt-oriented
psychotherapies (Greenberg, 2008).

8 Pouziti gestalt terapie pri 1lécbeé depresi je relativné dobre
zdokumentovano. Strimpfel a Goldman dokladaji vyzkumy, zZe
efektivita GT deprese je srovnatelnd s jinymi terapeutickymi
sméry, napriklad s KBT (Rosner et al., 1999, Beutler et al.,
1991, in Strimpfel, Goldman, 2006). Watson a kol. (Greenberg,
2008) v roce 2003 ve zndhodnéné klinické studii srovnavali
procesové zazitkovou terapii (dfiveéjsi nazev pro EFT) s KBT u
deprese a zjistili, Ze obé terapie byly stejné efektivni.
Pacienti, kteri absolvovali procesové zazitkovou terapii se
ale signifikantné vice zlepsili v oblasti mezilidskych
probléml a na konci terapie se dokazali vice prosazovat.

9 Zajimavé vysledky pfrineslo srovnani kombinace gestalt
terapie a transakcéni analyzy oproti KBT u pacientt
hospitalizovanych na psychiatrii. Postterapeutické vysledky
neodhalily vét3i rozdily a to ani v ptripadé zlep3eni klicovych
symptomli, pfestoZe gestalt terapie ani transakcéni analyza se
na symptomy cilené nezaméruje. Navic pacienti 1éc¢eni GT a TA
dokéazali vice udrZovat kontakty ve své stdvajici podpurné
vztahové siti (Cross a kol., 1982, in Strimpfel, Goldman,
200606) .

10 Naptriklad v ramci vyzkumu tzv. mikroprocest, tedy
expresivni a emociondlni dimenze detailni struktury
terapeutického dialogu, jde o analyzu terapeutickych procesu
bezprostfedné pred a po vyrocich terapeuta a ,vyznamnych
okamzika“ terapeutického dialogu. Jejich vyskyt pribyva s
nadrlstem napéti béhem terapeutického dialogu (Mahrer, 1991 in
Strimpfel, Goldman, 2006), existencidlni okamziky terapie

nastédvaji, pokud se terapie opird o vzadjemnou spontaneitu a
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autenticitu terapeuta i klienta (Teschke, 1996 in Strimpfel,
Goldman, 2006). Pouziti metafory pomdha klientovi k hlubs$imu
uvédomovani vlastnich pocit® a presvédcéeni (Angus, Rennie,
1998 in Striumpfel, Goldman, 2006).

11 Vychazim z vlastni zkuSenosti a z informaci, které mi
laskavé poskytlo nékolik prednich gestalt terapeutt: N.
Amendt-Lyon (Rakousko), D. Bloom (USA), K. Evans (Velké
Britédnie), G. Francesetti (Itédlie), S. Ginger (Francie), J.
Melnick (USA), F. Meulmeester (Holandsko), P. Philippson
(Velkd Britéanie), A. Poldk (Ceskd republika), R. Stelingis
(Litva), Ch. Stevens (Velkd Britéanie), R. Verlinden (Belgie),
Ch. M. Weber (Némecko)

12 Na konferenci AAGT naptiklad B. Feder, E. Polster a P.
Philippson diskutovali sva rozdilnd pojeti modelu skupinové
préace, na jiném kolokviu porovnavali R. Kitzler (New York
Institute), E. Nevis a S. Nevis (Gestalt International Study
Center) clevelandsky model ,cyklu prozitku“ (viz vysSe jako
,kontaktni cyklus“) s ptGvodnim pojetim této sekvence (Perls,

Hefferline, Goodman, 1951, 2004).

13 Popis jednotlivych specifickych aplikaci gestalt pristupu v

klinické praxi presahuje rozsah této kapitoly. Neéktetri autori
se pokouseji vypracovat uceleny gestalt diagnosticky systém
(nap¥. Delisle, 1991; Swanson, Lichtenberg, 1998; Melnick,
Nevis, 1998; Baalen, 1999; Fuhr et al., 2000), dalsi

pojednavaji o praci s klienty depresivnimi (napf¥. Smith, 1985;

14

Greenberg 1998, 2005; Roubal, 2007), psychotickymi (napt.
Spagnuolo Lobb, 2002, 2003; Salonia, 1992; Burley, 2004),
zadvislymi (napt. Carlock et. al, 1992; Clemmens, 2005),
tzkostnymi (napt¥. Francesetti, 2008), s poruchami osobnosti

(nap¥. Greenberg, 2002), s poruchami prijmu potravy (napt.

Merian, 1993), traumatizovanymi (nap¥. Cohen, 2002) a dalsimi.

14 Viz: ,gestalt practitioners in organisations - GPO"“

(terminologie EAGT) nebo také ,organization and systems
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development — OSD"“ (terminologie gestalt institutu

v Clevelendu) .

15 Celosvétové vychédzi tisténé ¢i na internetu ctyricet
gestalt casopist, zpravodaji a oficidlnich diskusnich fér.
Nejvyznamnéjdimi periodiky jsou British Gestalt Journal,
Gestalt Review, International Gestalt Journal (drive Gestalt
Journal) a Gestalt!, kromé& toho vychdzi mnoZstvi cCasopist v
narodnich jazycich. Kromé puvodnich knih zakladateld gestalt
terapie (Perls, Hefferline, Goodman, 1951, 2004 a dalsi)
zlstavaji stédle inspirativni klasické knihy vydané v
sedmdesétych letech (Polster, Polster, 2000; Zinker, 2004;
Latner, 1973; Fagan, Shepherd, 1970; a dals$i). Vyznamné jsou
novéjsi monografie, z velkého mnozZzstvi publikaci posledni doby
naptiklad dila autortd jako jsou Wheeler (1991, 2000), Yontef
(1993), Mackewn (1997, 2004), Philippson (2001), Ginger
(2004), Clarkson (2004) ¢i Wollants (2008), kteri dale
promy3leji, prohlubuji a aktualizuji teorii gestalt terapie.
Zadsadni vliv maji editované knihy pfispévkd rtaznych autort,
které rozsitruji hranice aplikace gestalt terapie (Nevis, 1992;
Fuhr, Srekovic, Gremmler-Fuhr, 1999; Woldt, Toman, 2005;
Spagnuolo Lobb, Amendt-Lyon, 2003; Bar-Yoseph Levine, 2005).
Kromeé téchto, ptrevaizné anglicky psanych knih, vychdzi mnozZzstvi
knih v néarodnich jazycich, vyznamné jsou naptriklad texty J. M.
Robina (Francie), W. Ribeiry (Brazilie) ¢i F. M. Staemmlera
(Némecko) .

16 Mezi nejvyznamnéjsSi evropské instituty patti Metanoia
Institute London (Velkd Britanie), Institut Francais de
Gestalt-Therapie (Francie), Instituto di Gestalt HCC (Itéalie),
Institut fir Gestalttherapie Wirzburg (Némecko), Norsk
Gestaltinstitutt (Norsko) a dal&i. Mezi nejvyznamnéjsi
instituty v USA pat¥i The New York Institute for Gestalt
Therapy, Gestalt Institute of Cleveland, Gestalt International
Study Center, Pacific Gestalt Institute, Gestalt Associates

Training, Los Angeles a dalsi.
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17 Pro ziskani certifikédtu gestalt terapeuta s celoevropskou
platnosti musi frekventant vycviku absolvovat 600 hodin teorie
a metodologie, 150 hodin supervize, 250 hodin persondlni
terapie, 400 hodin klinické praxe a 50 hodin dalsich

vzdéléavacich akci.
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