Imaginacie v situaciach rozhodovania

Dr. Leonore Kottje — Birnbacher

Casto k nam prichadzaju pacienti, ktori s nestastni alebo maju psychosomatické symptémy, uz diho Ziju
v situacii, ktoru povazuju za neuspokojivu, ale ni¢ nemenia. Mnohi si ani neuvedomuju, ze sa vyhybaiju
urobit’ uréité Zivotné rozhodnutie.

Tu je potrebné najprv vytvorit povedomie pre rézne alternativy.

Takto napriklad prichadza Studentka, ktora sa nevie posunut dalej so svojou magisterskou pracou.
Pracuje na nej uz 5 rokov, Zije z provizdrnej prace na polovi¢ny uvazok a je stale depresivnejsia.

— Mohla by sa tohto svojho planu aj vzdat, ked sa jej tak velmi nechce pisat tu pracu. Mohla by sa potom
venovat nie€omu novému a uvazovat o svojej dlhodobej pracovnej perspektive.

—Mohla by tiez presvedCit terapeuta, Ze tu pracu chce napisat, ale len tak, Ze ju skutoCne aj napi3e.

Alebo pride Zena, ktora uz roky marne hlada vhodného partnera. Jej vonkajSok pdsobi neupravene a tén
reci je staZujuci a pozadovacny.

— Svojim spravanim vSak vSetkych provokuje k tomu, aby ju odmietli. Mohla by sa aj inak spravat, aby ju
druhi mohli mat radi, tym, Ze by sa krajSie obliekala a lepSie vnimala, ¢o druhi potrebuju a prestala sa
tolko staZovat. Ak chce, aby ju druhi mali radi, musela by sa vzdat svojho otravného/obtazujuceho
spdsobu spravania.

Alebo pride ustvany, prepracovany manaZzér, ktory na seba necha hadzat enormne vela prace.

—Dufa, ze ho budu chvalit a mat radi, ak bude vela pracovat. To vSak zjavne neplati, skor je vyuzivany a
zavidia mu. Namiesto toho, aby takto pokraoval dalej, mohol by sa vyrovnat so svojou vlastnou
ctiziadostivostou a spytat sa sam seba, €o je prefho v Zivote doleZité.

Alebo Zena staZujuca sa na svojho dominantného muza, ktorému sa bud’ podriaduje, alebo sa mu vyhyba.
— Nevytvori si vSak Ziadne jasné alternativne predstavy o svojom Zivote a neporozprava sa s nim o tom.

Vsetci tito pacienti maju tendenciu stracat’ sa v opisovani symptomov a v stazovani sa, ked sa im to
umozni. Hladaju pomoc a utechu, ale to na ich Zivotnej situacii ni¢ nemeni. V terapii je potom potrebné
podporovanie ich pocitu zodpovednosti, navrhovanie modelov rieSeni, konkretizovanie, o by sa dalo
konkrétne urobit. Ked sa zaoberame konkrétnymi zivotnymi problémami pacienta a formulaciou moznosti
vyvoja, spusti sa proces vnutorného hladania a kreativny potencial KB sa zameria na rieSenia. Na to je
v8ak potrebné relativne aktivne spravanie terapeuta, lebo katatymne obrazy pacienta uréitym spésobom
zodpovedaju jeho dusevnému stavu a bez terapeutickej rovnovahy sa bude objavovat predovdetkym
patolégia ( rezignacia, pasivita, vyhybanie sa alebo podrazdenost). Pomocou KB ziskavame
komprimovany obraz vnutorného sveta. Tento mdze bezprostredne ovplyvnit dalSi terapeuticky vyvoj. Ak
je Struktura JA dostatoCne dobra, méze pacient reagovat na obraz vnutornym rozhodnutim a toto aj
realizovat.

Pri priemernej JA Strukture terapeut by mal uz v predrozhovore tomu venovat pozornost a pomocou
spbsobu sprevadzania pacienta v KB pomdct, citit’ nie len to problematické, ale aj to, €o si praje a akymi
zdrojmi disponuije, aby dosiahol svoje ciele.

V nasledujucej €asti chcem na dvoch prikladoch ukazat, ako sa da zamerat' na proces hladania a vyuzit
kreativitu KB pri objavovani novych ciest a ponukneme vSeobecné vyhodnotenie pouzitého pristupu.

1. Kazuistika: Chcem ostat’ so svojou su¢asnou partnerkou aj napriek mnohym problémom?
47-ro¢ny katolicky teolbg, pracujuci v cirkevnom vzdelavani dospelych, priSiel na jedno stretnutie

naozaj zufaly: 6 rokov je vo vztahu s 54-ro¢nou evanjelickou, rozvedenou Zenou. Tento vztah
navonok taji zo strachu, aby nestratil svoju pracu v cirkvi. Priatelka si mysli, Ze sa pre fiu herozhodne



a je chronicky Ziarliva.

Uz niekolko rokov koliSe medzi rozhodovanim, i sa s fiou ma rozist, alebo nie, a dava jej podnety
na hnev a Ziarlivost tym, Ze jej odopiera drobné sluzby a nechava pohodené daréeky od ucastni¢ok
kurzu.

Prerusila som jeho staznosti a pytam sa ho, ¢o konkrétne spolu robia, ako €asto, kedy a kde sa
stretavaju.

ZvyCajne sa stretavaju poCas vikendov v dome jeho priatelky. Ona nakupi, uvari a ziada ho
o drobné pomocné prace. Aj ked povazuje za spravne, aby si pracu delili, reaguje podrazdene na
kazdu jej poziadavku. Spolupracu vnima ako podriadovanie sa, z ¢oho vznikaju prudké hadky.
V nich mu vycita jeho pasivitu a jeho slaby zaujem o vztah, on sa roz¢€uli, ze sa s nim zaobchadza
ako s malym chlapcom, vztah spochybriuje. Ked chce ist domov, chyta ju panika, place alebo
zacne utoCit a snazi sa ho zadrzat. On napriek tomu odide, ona sa citi Uplne opustena a neStastna
aon si robi starosti, lebo ked ju jej manzel pred 10 rokmi opustil (pre fu Uplne neoCakavane,
prekvapujuco), pokusila sa o samovrazdu.

Chcem lepSie porozumiet jeho vnutornym oCakavaniam a obavam z blizkych vztahov, preto sa ho
pytam na jeho detstvo a neskorsi vyvin.

Matka bola jeho centralnou osobou v detstve, otec sa vacsinou utiahol do svojej dielne, kde syn
nemal pristup. Otca opisuje ako pedanta, lakomého a znehodnocujiceho, matku ako spomalenu,
chladnu zenu, ktora vSetko kontrolovala a trpela nutkavou potrebou upratovania. Od neho a jeho o 2
roky mladsej sestry vyZadovala perfektné spravanie a ¢asto sa za nich hanbila, ked to tak nebolo.
Chcela, aby sa stal khazom. Preto sa stranil diev&at, Studoval teolégiu a navstevoval seminar pre
buducich knazov. Vysvatenie za kiaza vSak odmietol, lebo vo svojich 27 rokoch sa prvykrat v Zivote
zalubil do Zeny. Jeho matka bola maximalne sklamana a prerudila s nim kontakt. Odvtedy je
chronicky chora. Jemu je zataZzko o nej hovorit.

Tento muz pdsobi ako velky chlapec, priatelsky, naivny, bezbranny a nerozhodny. Clovek sa ho
musi vela pytat, aby dostal diferencované informacie. Zjavhe nema jasnu predstavu o svojich
vlastnych prianiach a ciefoch, len sa nechava unas$at zivotom. On len citi, ¢o nechce, a nasledne
sa stiahne. PokuSam sa ho oslovovat’ ako zodpovedného dospelého a spolu s nim objavovat vzorce
Zivota a vztahov: Ako sa spravala k nemu jeho matka a ako sa sprava on sam k sebe, ako sa sprava
k svojej priatelke a ona k nemu? Ako reaguje na poZiadavky? Ako vnima svoj vlastny zivot?

Co citi dobre a &o nie ?

Vieme sa zhodnut na tom, Ze pre neho ako dieta a dospievajuceho bolo samozrejmé, Ze poslusne

pInil naroky svojej matky. Vysvatenie za knaza vSak odmietol, boli pre neho ddleZitejSie jeho vlastné
Zivotné tuzby, konkrétne mat vztah so zenou.
Voéi partnerke je niekedy poslusny, niekedy odmietavy, citi sa byt v reaktivnej, nie aktivnej pozicii.
Stale zapasi s pocitmi podriadovania sa, protestovanim, vzdorovanim a pocitmi viny, lebo zotrvava
Vv pozicii rozmaznavaného, ale aj neprimerane dominujuceho, podriadujuceho sa alebo
protestujuceho syna. Od svojho otca prevzal vyhybanie sa vymene nazorov a stiahnutiu sa.

V zasade odmieta konflikty, neciti agresiu, ale ju projikuje (jeho priatelka ju prijima) a jeho
spravanie je urCované nevyrieSenym konfliktom autonémie — zavislosti: ked chce byt autonémny,
strati lasku druhej osoby a ublizi druhému (jeho matka je od jeho Uteku stale chora, priatelka sa ma
Zle, ked ju necha samu). Ale ked zostane zavisly a podriadi sa, opovrhuje sam sebou. To nie su
pekné alternativy.

Jeho priatelka je rozmaznavajlca, kontrolujuca, agresivna a prekracujuca hranice, podobne ako
jeho matka, avSak celkovo milSia a menej pozadovacna.

Pokusam sa spolu s nim jasnejsSie sformulovat’ ciele terapie a aj ciele pre jeho Zivot. Chcel by mat
dobry vztah k svojej partnerke? Ako by sa to dalo? Co by bolo nutné pre to urobit vo vyvoji kazdého
Z nich?

Prichadzame na to, Ze by sa musel nauCit dospelejSie zaobchadzat so Zelaniami svojej
partnerky. Ktomu by potreboval najst cestu, ako integrovat svoje vlastné Zelania s tuzbami
partnerky, na miesto toho, aby sa jednoducho stiahol. A jeho partnerka by sa musela naucit upokojit’



samu seba, aby vedela lepSie zaobchadzat’ so svojim strachom z opustenia.

Ak by chceli raz spolu zit, musi sa najskér informovat, aké by to malo nasledky na jeho pracu.
Mbzu aj nadalej takto pokraCovat alebo sa mézu rozist. Ako by sa obaja mali pri kazdej z tychto
alternativ o pat rokov? — Pomocou otazok sa ponukaju mnohé mozné alternativy. Pociatocny
problém frustrujuceho stagnujuceho vztahu a staZzovanie sa nafi sa meni na jasnejSi problém
v rozhodovani sa.

V terapeutickom vztahu je pre mnia doleZité spravat sa jasne, transparentne, dospelo a nie
invazivne, a oslovovat ho ako dospelého ¢loveka zodpovedného samého za seba. Nembézem mu
povedat, ¢o ma robit, mézem len zbierat mozné alternativy a spoloCne ich skimat, ale on musi
rozhodnut, ktoru cestu si vyberie. Na rozhodnutie je potrebny cit a rozum: Racionalne preskimanie
dodava argumenty, pocit zase citi, ktoré argumenty su pre jedinca dolezité. Tu je KB prinosné, lebo
dava citit, kam nas to taha.

Na 5. sedeni robime prvé KB a ziadam ho, aby si predstavil nejaku cestu. Vidi skalnatu plosinu,
vlavo je vysoky mur, vpravo otvorena pust. Vie, Ze na druhej strane mura je krasna zahrada, ale
nikde nie je brana, nemozno ani preliezt cez mur, a ani nevidno, kde mur konci. Neda sa vojst’ dnu.
KB zretelne ukazuje jeho depresivny, bezvychodiskovy pocit zo Zivota: Ak péjde autonémne svojou
cestou, nebude ho matka milovat' (pust), bude vylu€eny z raja. Alternativou je byt zavrety v zahrade.
Tretiu moznost nevidi, preto si s otdzkami terapeutky (& tam je brana, koniec muru) nevie ni¢ poc¢at.
V porozhovore hovorim: zahrady mavaju vacsinou brany.

Na 7. hodine ho Ziadam, aby si predstavil nejaku laku. Je to svieZza jesenna luka, trochu strma, je
neprijemné, Ze dole je nejaka jama. Do nej by sa skotulala kazda lopta, a on vidi maly potok, ktory
do tej jamy vsakuje. Na konci hovori, Ze daleko teda nedosSiel.

Ja odpovedam: Ano, vSetko vsakuje do tej jamy.

Na 8. hodine ho ziadam, aby si predstavil nejaky potok, difam, ze pri tomto motive sa nie¢o pohne.—
Najprv sa vidi sediet pod vifbou. Tu krajinu pozna, vie, ako to vyzera hore smerom k pramenu, su
tam vodopady, priehrada, a do potoka vedie potrubie odpadovych vod. Tam nechce ist. Preto ide
popri potoku nadol. Po chvili sa krajina postupne rozsSiruje, potok sa stava malou riekou, on sa
stretava so starSim parom so psom. Potom prichadza k nejakému mostu a prejde cezefi. Na druhej
strane je trhovisko s peknymi domami, radnica, kostol a studfa medzi 4 stromami.

Toto KB ho naozaj dojalo. Ten starSi par pdsobil tak svorne a Stastne, trhovisko bolo naozaj
pekné, to miesto bolo volne pristupné a zaroven bezpecné.

Vtomto KB sa pacient pohol a krajina sa zmenila, neostal zaseknuty medzi dvoma nani¢
moznostami (zahrada obohnana murom verzus pust) a jeho energia sa depresivne nevpijala do
nevyhnutnej jamy. Po prvykrat je podla nalady mozné vycitit’ ZivSiu perspektivu do buducnosti.

Po 9 individualnych stretnutiach pozyva ku mne svoju priatefku k parovému sedeniu, aby sme
spolo¢ne objasnili pozadie vzajomneého interakéného zacyklenia. Po dalSich 9 hodinach parovej
terapie je Struktura vztahu este rovnaka, ale vzrastlo vzajomné pochopenie: On stale vnima svoju
priatelku ako mocnu, karhajucu matku a sam sa potom citi ako zly, maly chlapec, a priatelka sa stale
citi byt nim opustena, tak, ako ju nechal otec v &tichu. Ale hadky uz nie su také zlé, kazdy dokaze
vidiet’ situaciu aj o€ami toho druhého a citit, Ze malymi spustacmi sa na povrch dostava mnoho
bolestnych starych pocitov, ktoré situaciu neprimerane dramatizuju. Toto diStancovanie sa umozriuje
lepSie sebaupokojenie, preto siu mozné rychlejSie opatovné zblizovania sa. — O niekolko rokov
neskér dostdvam svadobné oznamenie.

Diskusia k postupu

Aby sa v imaginaciach mohli rozvijat emocionalne procesy hladania, musi si ¢lovek uvedomit
vnutorny konflikt a vzdy sa nan sustredit. Po prvé je potrebné predovsetkym vzbudit zaujem —
vedomie na to, Ze je nutné urobit vlastné rozhodnutie, Ze su rézne alternativy a Ze pacient méze dat
svojmu Zivotu novy smer, ak to bude chciet.



Na to je potrebné najprv preruSit a ohranicit, to, o pacient ponuka: stazovanie sa na telesné
tazkosti alebo spravanie inych ludi, ktoré ho roz€arovava, na iluzérne fantazie a nadeje. Namiesto
toho je nutna aktivna obsiahla exploracia aktualnej Zivotnej situacie a vnutornej predhistorie:

Cim sa pacient momentalne zaobera?

Ako vyzera jeho Struktara dna?

Ktoré ciele sleduje a s akym vysledkom?

Ktoré témy sa objavuju malo, resp. sa im vyhyba?

Ako videla matka a otec pacienta, ¢o od neho o¢akavali, ako mu déverovali, o zakazovali ?
Ako videli rodiCia svet, ktoré o¢akavania a obavy sprostredkovali?

Ktoré kompetencie povazovali za dblezité, ktoré témy boli tabu alebo sa ani neobjavili?

S ¢im sa pacient identifikoval, o povazoval za dobré a chce to zachovat a €o nie?

Co vyvolavalo alergické reakcie, ¢omu sa eSte aj dnes brani, ktoré su nevyrie$ené
ambivalentné konflikty?

o Ako pacient zaobchadza so svojim partnerom ako on s nim ? Aké su paralely k minulym
vzorcom spravania?

Potom si méZzeme klast otazky, ktoré implicitne zahffiaju vyvinové moznosti a podporuju
pacientovu zodpovednost' za svoj Zivot:
o Ako velmisu pre neho dolezité vazby, autondmia, moc, peniaze a status, istota, dusevny
vyvin?
e Ako si chce nastavit svoje priority?
e Co by chcel vo svojom Zivote dosiahnut, &o je pripraveny pre to urobit?
o Aké toje, ked sa vzda oblasti X a aké ked oblasti Y?

Cim viac sa rozoberie vnutorny obraz Zivotnej situacie, tym skoér sa v imaginacii rozvinG prislugné
emocie, a tak budu jasnejSie a spracovatelné. V obrazoch sa odzrkadluje aj zakladné vnimanie
sveta a vlastny postoj pacienta k nemu (aktivita resp. pasivita, nadej resp. rezignacia). Aj tieto sa
takto dostanu do vedomia a mdzu sa prepracovat.

Nevyhnutnou podmienkou na rozvijanie imaginacie je pokojna atmosféra a prejav zaujmu. Ulohou
terapeuta je, aby takuto atmosféru vytvoril. PrekaZzkami su pritom hlavne netrpezlivost, strach,
rezignacia a zaplavenie pacienta, ktoré vedu kodporu avyhybaniu sa. Terapeut musi
praceschopnost pacienta podporovat pomocou aktivacie a upokojovania. Aktivovat pomocou
podrobného vypytovania sa, zameranim a konfrontovanim a upokojovanim cez trpezlivost,
otvorenost, akcentovanim zdrojov a formulovanim novych uhlov pohladu.

Délezity je aj terapeuticky postoj, ktory by mal byt postaveny na baze rovnocennej spoluprace na to,
aby sa rozvinula zodpovednost' za svoje Ciny. M6Zeme to vyjadrit tym, ako ked sa dvaja experti
pozeraju na pacientov zivot a pokuSaju sa z neho urobit to najlepSie. Expertiza pacienta pozostava
z toho, Ze doda vsetky potrebné dbélezité detaily, expertiza terapeuta zo znalosti suvislosti
a procesov. Z tejto znalosti vychadzaju aj relevantné otazky, ktoré terapeut kladie pacientovi.

Zhrnutie

Tato praca sa zaobera pristupom k pacientom, ktori trpia difiznymi uzkostnymi alebo depresivnymi
symptomami désledkom vlastnej nespokojnosti so svojim Zivotom. Najprv sa musia prepracovat
realne Zivotné problémy na to, aby sa v dalSom kroku mohlo pristupit k hfadaniu rieSeni
a vyvinovych alternativ. To je mozné za podpory imaginacii, v ktorych sa odrazaju su¢asné pocity
a zivotny postoj pacienta na pozadi jeho osobnej biografie.
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vyvinu — zaobchadzanie so staznostami — hladanie rieSeni.
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