Kazuistika - gestalt terapie
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Struéna anamnéza a kontraktovani

Eva ke mné rok dochédzela na individudlni psychoterapeutickéa
sezeni do ambulance zpocatku jednou tydné&, poté kviali
obtiZnému dojizdéni jednou za dva tydny. Je ji 53 let, 30 let
je vdanad. M& dva dospélé syny, Jjeden z nich bydli s rodici. 25
let pracovala v materské Skolce jako ucitelka, nyni je
dlouhodobé v pracovni neschopnosti, ma zazaddéno o Castecny
invalidni dtchod.

Eva méla od 30-ti let velké bolesti zad, uzivala silné davky
opiadtd a poté musela na operaci patere. To bylo v dobé
vystuprfiovani manzelského konfliktu. Od &tyficeti let ji dlouho
trapily bolesti trojklanného nervu. Toto obdobi casové
souviselo se zavaznym onemocnénim syna. Pred deseti lety ji
lékatri diagnostikovali autoimunitni onemocnéni - lupus
erythematodes. Na krku m&d rudou vyrédzku, kterd se v soucasné
dobé se zhorsuje.

Pred péti mé€sici byla Eva hospitalizovand na psychiatrii kvuali
depresi a tUzkostnym stavim. Nevidéla smysl svého dalsiho
zivota, nic Jji netésilo, Spatné spala, premysSlela o
sebevrazdé. Kdyz prisla do mistnosti, kde bylo hodné 1idi,
zaCala se trast, nemohla dychat a musela utéct. Béhem
hospitalizace dochédzela na individud&lni i skupinovou
psychoterapii a zacala uzivat antidepresiva, kterd bere

doposud. Po propusténi se ji doma vratily uzkostné i



depresivni potiZe, po trech tydnech byla znova
hospitalizovand. Nyni je JiZ pét tydnt doma, depresivni stavy
jsou mirnéjsi, stédle ji vadi vétsi skupina 1lidi.

Na prvnim sezeni vyjasiujeme, na c¢em bychom spolu mohli

v terapii pracovat:

1) Eva si uvédomuje, ze se diky pobytu na psychiatrii a
medikaci dostala z nejhors$iho, stédle vsak pretrvavaji stavy
mirnéjsi deprese a uzkosti, kterych by se chtéla zbavit.

2) Ra&da by pracovala na tom, aby se ji podobné stavy
neopakovaly v budoucnu. Proto by radda vice pochopila, proc
méla takové obtiZe a jak se jich v budoucnu vyvarovat.

3) Douféd, Ze by psychoterapie mohla prispét k ulevé od
télesnych potizi, které se objevuji v souvislosti s psychickym
stresem.

Na druhém sezeni Eva jesSté kratce mluvi o svém détstvi.
Sourozence nema, rodice se rozvedli a otec odesel, kdyz ji
bylo 5 let. Citila se tim stigmatizovand mezi détmi, méla
pocit, Ze je jina. Détstvi prozila ve strachu, matka ji c¢asto
bila, sprosté ji nadavala a vyhrozZovala, Ze ji zabije. Eva
vypravi, ma slzy na krajicku, j& vétsinu doby posloucham. Je
mi tézko z jejiho smutného ptribéhu, mam chut s ni pracovat,

pomdhat ji.

Pfepis a rozbor terapie (prvnich 30 minut tfetiho sezeni)

Chvili je ticho.

Terapeut: Jak se mate?

Klient: Dobre, normdalné...

T: Hmm...

Chvili ticho...

K: Jenom ten lupus je protivny...
Svéedi to?

Nesvédi, ale nékdy to hrozné boli.

Ted vas to nékde boli?
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Ano, tady na hrudi.



Chvili ticho...

T: Co se s vami ted déje?

K: Vite, po minulém sezeni jsem si uvédomila, Ze jsem Zila
jako ve skordpce. Schovdvala jsem se pred zranénim od manzZela
a od matky. Do jeskyné. Zalezla jsem tak hluboko, Ze jsem pak

uz netrefila ven. No, a pak prisly deprese a uzkost.

T: Hmm..ano... A ted jste kde? V jeskyni?

K: Ne, ted uz jsem venku pred jeskyni na slunicku...

T: A jaké to pro vas je pred jeskyni na slunicku?

K: No, mozZnd je to vic prdani nezZ skutecnost...nemizZu uzZ jit do

prdce s détmi. Nezvlddnu vétsi spolecdnost...

T: Hmm...

K: Ale jd to nechci vzddvat, zacdala jsem Sit miniaturni
panenky. A mam uspéch, vystavuju je ve skanzenech, prodavam
je...

T: Jaké to pro vas je, jak se citite?

K: Jsem rada, Ze jsem z té jeskyné vylezla...a taky mam obavy.
Jak to, Ze vzdycky, kdyZ mne néco zacne bavit, treba ty tabory
s esperantem nebo vytvory z tésta, néjak se to zkazi.

T: Jak se to zkazi?

K: No, jad vlastné nevim, néjak to vzdycky skonci

T: Hmm.. a jak to vypadd, ten konec?

K: Mé to hrozné bavi, ponorim se do toho, pak ale zacnu byt
nemocnd... No ano, vzdycky vlastné. Nejdriv ty bolesti zad, co
skonCily aZ na neurochirurgii, pak trojklanny nerv a pak
lupus. ..

Chvili ticho...

TakzZe jak se to vlastné déje - ty konce toho, co vas bavi?
Ja nevim.

Vypadd to, Ze v tom hraje roli vase télo.

Ale procC? ProC mne zastavuje?

Zkuste se téla zeptat. Co by odpovédélo?

~ HA X +32 =N 4

No, asi by reklo: ,To se nedéld, takovyhle véci. Mas sedét

doma!™ To mluvi manzel...



T: Kdo to rika, manzZel nebo vase télo?

K: Nevim, to se neda odlisit, télo také...

T: Odkud to télo rika?

Ukazuje si na hrud.

T: Dejte si tam ruku a poslouchejte to jesté. Co vam télo
rikd?

K: To se neslusi, abys nékde trajdala. Vdana zZenskd se ma

starat o déti a manzela, ne mit takovéhle zaliby."“ Ale to neni

moje... jd to tak nechci.

T: Jakym hlasem mluvi, pozndvate ho?

K: No, to je divné, zni to jako hlas manzZelovy maminKky.

T: Mohla byste si ji predstavit tady nékde v mistnosti?

K: Ano, tdmhle v rohu...

T: Co byste ji odpovédela?

K: No...asi...: ,Maminko, vzdyt ja se doma o vsSechno
postardm...uvarim, uklidim. A jesté si vysSetrim c¢as na svoje
zaliby."

T: Jak se citite, kdyZz s ni mluvite?

K: Neni mi to prijemné. Jako bych ji podlézala. To uz prece
nemédm zapotrebi.

T: Ted jste zvysSila hlas, jaké to je?

K: Jsem naStvana. Bydleli jsme spolu a byl tam jeji nemocny
tatinek, umiral. A ja se o néj jedina starala, musela jsem ho
krmit, umyvat, v noci k nému vstadvat. Brali to jako
samozrejmost, nikdo mi nikdy nepodékoval.

T: Zkuste ji to rict.

K: Mrzi mne, Ze jste mi nepomohli, nebo aspon nepodékovali, za
to, co jsem délala pro dédecka.

T: Jaké to pro vas je, ji to rikat?

K: Citim, Ze to jesté neni vsechno, jesté bych ji chtéla rict,
Ze...

T: Zkuste to rict primo ji.



K: Vis, ja mam jiny ndzor na to, jak by se méla Zena chovat
v rodiné. Jd si chci délat véci, které mé bavi. I kdyzZ se ti
to treba nemusi 1ibit.

T: Jak se citite, kdyZ jste ji to rekla?

K: Citim ulevu.

T: Co vasSe télo... jaky je ted ten pocit na hrudi?
K: Na hrudi mdm volnéji...jako bych méla vevnit? vic mista,
vzdusSnéji.

T: MozZna tam predtim byl tam ten prikaz, co myslite?

K: Ano, to mate pravdu, byl zabudovany do téla a jd jsem
proti nému bojovala.

T: A proti svému télu?

K: No jasné, ja jsem pak bojovala proti vlastnimu télu. To je
prece ten lupus!

Poslednich dvacet minut sezeni Eva popisuje zacatek a vyvo]j
této nemoci, jak se s ni vyrovnava a jaké m& obavy z dalsiho

vyvoje nemoci.

Pouzité terapeutické techniky

 zvédomovani aktudlnich pocitt

Eva je zvykla o vsSem prfemySlet, v mySlenkovém zpracovavani je
zkuSend a samostatnd. Sama si naptriklad mezi sezenimi
pojmenovala, Ze se schovavala pfred zranénim od matky a manzZela
do ,skorapky“. Proto jsem ji spisSe pomahal zamérit se na
uvédomovanim emoci a télesnych prozitka. Jejich popis Evu
ukotvoval v pritomném prozivani a vedl ji k uvédoméni
vlastnich potfeb. Nabizel jsem ji moznost vyjadrovani prozitka
ted a tady (napt. ,Zkuste to fict primo Jji..."“) namisto
mluveni o nich. Ptal Jjsem se na aktudlni pocity, coz déavalo
Evé moznost vystoupit z mySlenkovych stereotypl a dostat se

k vétsimu uvédoméni, jak to bylo vidét naptriklad u pocitu
hnévu na tchyni.

e prace s télem



Z anamnézy Jje zretelné, Ze Eva na stres silné reaguje na
télesné Grovni. Pravdépodobné nevnimd dosti citlivé signédly
nepohody, které jeji télo pri stresu vysila. Nevniméd potreby
svého téla a dokonce pak aZz ,proti nému bojuje". Autoimunitni
onemocnéni (jako lupus erythematodes) je prikladem toho, kdy
imunitni systém ,bojuje“ proti vlastnim burikdm. Proto jsem se
Evy opakované ptal na Jjejili télesné prozZitky (zvysSovani
citlivosti k télesnym signdlim) a poméhal ji davat je do
souvislosti s psychickymi obtiZemi (porozuméni vyznamim
télesnych signalu) .

* prace s introjekty

V ukédzce je vidét, jak vztah k vlastnimu télu souvisi s tzv.
introjekty' . Pro Evu mtZe byt dtileZité udit se vnimat
citlivéji signaly svého téla. Zde Jjsme se pres bolest na
hrudi, o které mluvila na zacatku, dostali k introjektu ,To se
nedéla, takovyhle véci. Mas sedét doma!"“. Pracoval jsem

s externalizaci introjektu. Eva si pfedstavila manzZzelovu
matku, jejimZz hlasem pfikaz znél, a mluvila pfimo k ni.
Jednalo se o variantu prace s ,prazdnou zidli“. M& hypotéza
byla, Ze introjekt zazniva nejen od tchyné, ale také (a mozZnéa
pfedev3im) od Eviny matky. Mohl jsem to ovérit a zeptat se
Evy, jestli takovy pfikaz zna jesté od nékoho jiného. Meél jsem
ale na paméti, Ze jsme teprve na zacadtku terapie. Je mozné, zZe
téma vztahu s matkou by v tuto chvili bylo pro Evu jesté
p¥ilis néroc¢né. Domnivam se, Ze pro ni bylo dialezité si
vyzkousSet tento zplUsob pradce na méné obtiZném vztahu a
uvédomit si rozdil mezi introjikovanym ,méla bych“ a vlastnim
volnim rozhodnutim , chci“. Proto jsem ji také upozornil na
zménu hlasu, kdyZz mluvila sama za sebe (...,To uZ prece nemam
zapotrebi") . Zménu hlasu v tu chvili neinterpretuji, to
ponechavam na klientovi, pouze upozornim na fenomenologicky
pozorovatelny jev v situaci ted a tady.

e GUvahy po terapii



Mé pochybnosti se tvkajili tempa terapie a narocnosti
intervenci. Myslim si, Ze na tfreti sezeni byl prubéh moZnéa
ptrilis rychly. Jsem rad, zZe jsem poslednich 20 minut nechal
¢as na zpracovavani a integrovani probéhlého prozitku. Nejsem
si také jisty, jestli jsem ve svych intervencich nemél byt
opatrnéjsi. Moznd jsem az prilis prohluboval intenzitu
prozitku. Do budoucna chci toto s Evou vice ovérovat a

v prubéhu terapie se ji ptat, Jjestli ji intenzita a tempo nasi
préce vyhovuje. Tim bych ji daval najevo, Ze v pracovné
partnerském terapeutickém vztahu se na podobé terapie

spolupodilime.

Terapeuticky wvztah

Nas vztah je na zacatku terapie ztretelné asymetricky. Jsem

v pozici lidsky zainteresovaného odbornika, coZ je pro
klientku znamé a bezpecné. Vice sezeni strukturuji a prozatim
neptrindsim do terapie své vlastni uvédoméni. Nemluvim tedy o
tom, Jjak ja za sebe prozivam kontakt s ni. Uvédomuji si
naptiklad, Ze mi je aZz nepfijemna Evina ,pfeuctivost™ a
obrovsky respekt k autoritdm, vcetné mne. Mé navrhy a
doporuc¢eni okamzité a ochotné prijimé.

V dalsim prubéhu terapie bychom se mohli vice zaméf¥it na néas
vztah a zkoumat, kdy nekriticky prijimé mé navrhy (jak se tedy
,introjikovani“ odehrava ted a tady v terapii) a kdy by se
rédda vymezila. Bylo by i mozZné experimentovat s tim, Ze by mi
napfriklad zkusila f*ict: ,V této véci mam jiny ndzor nez
vy...". Domnivam se ale, Ze na zacCatku terapie nas vztah jesté

neni na takovyto vice konfrontujici styl dostatecné pevny a

bezpelny.

V nasledujicich sezenich se objevuji témata z Eviny historie.
Vzpomind na tézké détstvi, kdy Jji matka i babicka ponizZovaly,
chybél ji otec. Mluvi o zivotnim obdobi, kdy nesnesitelné

podminky v manzelstvi chtéla fesSit pitim nebo sebevrazdou.



Také mluvi o svych détech, ze kterych mivala c¢asto radost, a o
viali ménit sv@j Zivot, aby se ji Zilo lépe. Jsem réad, zZe mi
Eva davéruje a ja mazu poslouchat jeji téZké pribéhy.

Obdivuji, jak to vSe zvladla.

Prepis a rozbor terapie (dvanacté sezeni)

Eva deset minut mluvila o téZkostech, které ma prévé za sebou.
Neustalé dohadovani s dospélym synem, smutné nalady, obavy

z cestovani autobusem.

Posloucham ji, obcas se doptadm na néjaky detail. Najednou mi
na stole zavibruje mobil, pf¥isla SMS. Leknu se. Vypnul jsem
sice zvuk, ale zapomnél vypnout i vibrace. Podivam se na Evu.
K: Podivejte se na to, to je dulezitéjsi nezZ tady moje
povidani.

Saham po mobilu, ale zarazim se a obratim se k Evé.

T. To pocka.

Eva vypada zarazZené, del3i dobu mléi.

T: Co se déje, Evo?

K: Ja nevim...jsem néjaka zmatena...divny zmatek...

Chvili je ticho...

T: Ja se citim trochu provinile a trapné, Ze jsem zapomnél ten
mobil vypnout. A také, Ze jsem si chtél precdist tu zprdavu. A
jsem rad, Ze jsem se zarazil. Ted jste pro mne dilezitéjsi vy.
Eva krecovité stdhne ramena, svési hlavu. Nejprve, jako by nic
neslys$ela, potom ji zacnou téct slzy.

Del3i dobu je ticho...

T: Co se déje, Evo?

K: Vite, vZdycky byli ostatni v mém zZivoté dilezitéjsi nez ja.
Jako mald jsem musela doma slouzit sourozencum 1 mamince. KdyZ
jsem neposlouchala, matka mne zavirala do sklepa. Nikdo se
nestaral o to, co ja chci, co potrebuju. Radsi jsem se brzo
vdala, abych z toho utekla. ManzZzel pak zacal po néjaké dobé
pit, bil mne a ja byla doma jako sluzka. Zase....

T: Hmm...



K: Milovala jsem svojl prdci v materské Skolce, byla jsem tam
jen pro ty déti, Zila jsem tim. A doma jsem se starala o své
malé déti. Bylo to krdsné, ale byla jsem strasné vycerpana.
T: Porad jste slouzila, je to tak?

K: Jo, jenZe pak uzZz to neslo. KdyZ mi bylo cCtyricet, musela
jsem jit na dlouhou neschopenku kvili ukrutnym bolestem zad,
zubll a pozdéji lupusu. Pordad jsem ale slouZila. Potom prisSly
ty deprese, hrozné. A strach, premyslela jsem, Ze nemd cenu

it...
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Co se stalo potom?
K: No, pak jsem prdvé skoncila na psychiatrii. Tam to bylo

néco jiného.

T: V Cem?

K: Nékdo se staral o mne. Snad poprvé v Zivotée.

T: A jaké to pro vds bylo?

K: UZasné. Dostalo mne to z té deprese, asporn skoro. Ze miizZu

néco chtit sama za sebe, Ze néco sama za sebe potrebuju. To
byl objev, to jsem neznala...

Eva se vratila ke svému tézkému détstvi. Delsi dobu vypravéla
smutnym hlasem a se slzami v oc¢ich. Po chvili ale ddaraznég,
razné prohléasila:

T: Ja to takhle ale nechci délat porad dokola! Nechci porad
slouzit a zapominat na sebe!

T: Jak byste se rdda chovala jinak?

K: Chci se starat také o své potreby, chci si vzit to, na co
mam ndrok!

T: Hmm... Dnes uz budeme muset za par minut skoncCit. AZ budete
pred nasim pristim setkdnim zase Cekat na chodbé, zkuste si
vzpomenout na to, co jste ted rekla...

Zasméje se.

K: Tak ja pristé zaklepu, aZ bude maj cas.

Terapeuticky vztah




DlleZitd byla chvile, kdy jsem sahal po mobilu, abych si
precetl SMS. Uvédomil jsem si, Ze jednédm jaksi automaticky a
nerozhoduji se védomé, co chci pravé ted délat. Napadlo mne,
Zze reaguji komplementarné na urcity vzorec své klientky. Eva
se v détstvi naucila prezivat pomoci vzorce: ,Ostatni jsou
vzdy dileZitéjsi nez ja. Své potreby zaviu do sklepa." Timto
pristupem prispéla k organizaci pole i v dalsich vztazich
svého Zivota, naptiklad s manzelem nebo v praci. Druzi s ni
tento vzorec spoluvytvéatreli, tak jako nyni i j&. KdyZ Jjsem
sahal po mobilu, uvédomil jsem si, Ze si v duchu rikédm: ,Ona
pocka, vzdyt nerikd zrovna nic tak zdsadniho..."

Klient a terapeut na sebe v terapii navzédjem reaguji,
odehravaji spolu navyklé vzorce (tzv. ,fixované gestalty"“).

V tomto pripadé Eva jednala podle vzorce: ,Potreby ostatnich
jsou dilezitéjsi nez moje...“ A j& na ni reagoval: ,Jeji
potreby chvili pockaji, nejdriv se postaram o sebe..."“ Takto
jsme spolecné dale upevriovali vzorec, kvili kterému vlastné
prichézela do terapie. Uvédomil jsem si, Ze se takto vGd¢i ni
vlastné chovam castéji. Zrejmé to bylo na zacCdtcich sezeni.
Eva nikdy nezaklepala na dvere v dobe, kdy mélo jejil sezeni
zacit, tak jak to déla vétsina mych klientl. Sedéla na lavicce
v Cekdrné pred dvermi a cCekala, aZ pro ni prijdu. Parkrat jsme
o tom jiZz na terapii mluvili. Pry si v duchu vzdy fika: ,Pan
doktor ma jisté néco diulezitéjsiho na prdci, tak nebudu
klepat, abych ho nerusila"“. Re&eno slovy z jeji osobni
historie: Eva zustava ,ve sklepée" a Cekd, azZz pro ni prijdu. Je
mi neptrijemné, kdyz si nyni uvédomuji, Ze Jjsem ji vlastné
opravdu nechaval o chvilku déle c¢ekat a vyrizoval véci (napt.
zaléval kytky), které by mohly pockat. Takto se k jinym
klientlm nechovam. Moje hypotéza je, Ze na Evu reaguji a
chovadm se k ni podobné, jako se k ni od détstvi chovaji lidé

v jejim okoli. T také se domnivam, Ze 1 jeji depresivni a
uzkostné potiZe plynou z tohoto vztahového vzorce. Sama

potvrzuje, Ze kdyZz v psychiatrické 1lécebné nemusela ,slouzit",



ale nékoho naopak zajimaly jeji pottreby, pomohlo ji to dostat

se z depresem.

Terapeuticky pristup

Gestalt terapeut svymi intervencemi udrZuje tvorivé napéeti
mezi dialogickym a experimentdlnim pojetim.

* dialogicky pristup

Terapeut klade diraz na upfrimné empaticky, jedinelny
terapeuticky vztah, s klientem se lidsky setkédvd a toto
dialogické setkdni neni zaméf¥eno k urcitému cili. V tomto
smyslu jsem se vztahoval k Evé po prihodé s mobilem, kdy Jjsem
sdilel své pocity studu a trapnosti a trekl ji, Ze ted je pro
mne dileZzitéjsi ona. KdyZ potom vypravéla o svém tézkém
détstvi, naslouchal jsem ji, ponechaval otevfeny a bezpedény
prostor pro jejl silné emoce, spoluprozival jsem pfitomnou
situaci s ni. Zajimal jsem se o ni, Jjeji prozitky a potreby
byly dtlezité. V tuto chvili nemusela slouzit. Jiz timto
pristupem jsme meénili navykly vzorec.

* experimentdlni pristup

Ve chvili, kdy Eva prohlédsila: ,J& to takhle ale nechce délat
potrad dokola!“ jsem ve svém pristupu presunul daraz od
dialogického k experimentdlnimu pojeti, pri kterém terapeut
aktivnéji ovliviuje proces terapie a napomdhd tak hlubsimu
prozitku. Naznac¢il jsem Jji, Ze by mohla zkusit experiment a na
zacatku pristiho sezeni se prihlasit o cas, ktery ji patri.
Zkusit tedy i jiny neZ obvykly vzorec chovani.

Ovsem, experiment je dobrodruzstvi s otev¥enym koncem:

Na zacatku p¥istiho sezeni c¢ekdm na zaklepani. Nic se neozyva.
Nechavam Evé chvili ¢as. Jsem zvédavy, co se s ni déje. VSimam
si, ze dnes, i kdyzZz tu jesté fyzicky neni, se ji v duchu plné
vénuji JjiZ od zacatku sezeni. Asi po péti minutach to
nevydrzim a oteviu dvere do cCekdrny. Eva sedi na lavicce a

zrovna se louc¢i s klientkou, kterd jde k jinému terapeutovi.



Znaji se z psychiatrické léc¢ebny. Eva zac¢ind tim, Ze ta pani
se hrozné bala jit na terapii a potrebovala si popovidat. ,A
je to tu znovu! Zase slouzi."“ tikam si.

Eva ale dodavéa: ,Ja jsem védéla, Ze chci dnes zkusit zaklepat,
odhodlala jsem se k tomu. KdyZ jsem ale vidéla, jak moc ona
potrebuje pomoc, rozhodla jsem se zustat chvilku sedét s ni."
Popsala svymi slovy to, o co podle mne v psychoterapii jde.
Nesnazime se klienty ménit, ale pomdhédme jim, aby si vice
uvédomovali, co délaji a jaky ptristup zaujimaji. Tim se
stdvaji svobodnéjsimi. Eva se pro tuto chvili svobodné
rozhodla neménit svi]j navykly zplGsob. A vlastné se tak
postavila nevyslovenému prani terapeuta-autority, neptijala
dalsi introjekt. To byl neocekdvany a velmi uzZitecny vysledek
experimentu. Tématu vztahu k autoritdm jsme se potom v terapii
vénovali.

Béhem dalsiho pdl roku byla terapie intenzivni. Evé zemfela
matka, méla konflikty se synem, ucila se zvladat strach

z cestovani autobusem. Obcas se ji vracely depresivni a
uzkostné stavy, trvaly vSak jiZz jen nékolik dni a Eva se
pritom necitila tak bezmocnéd. Lupus se vyraznéji nezménil. Eva
vice pracovala, hodné c¢asu travila s prateli, uc¢ila se prilis
nezatézovat své télo prilis. Byla pozornd k tomu, kdy mé
tendenci ,slouZit do roztrhani téla"“ a zacala vice rozhodovat,
jestli v dané situaci chce ¢i nechce ,slouzit" ostatnim.

Pred skonc¢enim terapie jsme se dohodli na tf¥ech sezenich
,udrZzovaci™ terapie vzdy po mé€sici. Obdivoval jsem, Jjakym

zpusobem zachézi se svym Zzivotem.

Poznamky pod carou

1. Introjekt je prikaz z vnéjsiho prosttredi (od rodicy,
autorit), ktery Clovék prijme za svl]j bez vlastniho kritického
zvazeni. Délad to, co ,by se mélo“™ a ne co by sam chtél.
Takovéto introjekty se pak mohou projevit na télesné urovni.

Naptiklad u ¢lovéka, ktery introjikoval pfikaz ,nesmis se



prosazovat, vyénivat nad ostatni“, vidime i na télesné pozici,
jak krcé¢i ramena a sklani hlavu, aby ,nevycnival™“.

2. Vzajemné re-agovani je prirozenou, nezbytnou soucésti
terapie a terapeut se za ni nemusi kritizovat. Naopak, na
vlastni kGZi tak zakouSi vztahové vzorce, ve kterych klient
zije. Terapeut je ale také cvicen v tom, aby nezustaval jen na
arovni re-agovani, ale byl schopen nadhledu, metapozice.
Klient se chovéad urcitym zplsobem, vysild urcité signély.
Terapeut si toho vSimne, uvédomi si také svoje reakce a
vytvori si urc¢itou hypotézu, jak rozumi pravé probihajicimu
terapeutickému procesu. Na zakladé své hypotézy terapeut
promy$1li ¢i intuitivné nachdzi mozné intervence a poté
neékterou pouzije. Intervenci je cokoliv, co terapeut na
zdkladé svého uvédoméni udéld - muze to tedy byt otéazka,
podptirné ,hm“, frustrujici mlceni, nabidka experimentu apod.
DllezZzité je, Ze terapeut diky své schopnosti zaujmout
metapozici vystupuje ze vzajemného re-agovani, opakovani

vzorcl. Tim umoznuje i klientovi, aby se choval jinak.



