4.
Terapeutické systémy jako systémy

utvarejici jazyk a vyznam
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Strubtura... je vedlejsim produktem interaktivnich procesit. Frice

Diskurz terapie a systém, ktery utvari{, existuje v prostoru vymezeném Zirsimi kulturnimi,
socidtnimi, politickymi a ekonomickymi kontexty a mistnim prostfedim terapie, které jsou sloZeny
z vrstev poznatk( vnimanych jako odborné vzdéléni {lékafské/nelékafské, s doktorskym titulem/
bez doktorského tituiu) a oblasti praxe [veFejny/soukromy sektor, pobytové/ambulantni zaFizeni).
Terapeuti viak Casto tyto kontexty a kulturu, kam jsou mistni terapeutické diskurzy a obecné
diskurzy o terapii zasazeny a ve kterych klienti i terapeuti Ziji a pracuji, neberou v potaz anebo si je
vlibec neuvddomuji.

Z historického hlediska byla terapie v nas{ spolenosti [tj. americké, pozn. pFekl] luxusam, ktery si
stale €astéji pouZivat jako svéraci kazajka. Terapeuti a lidé, kiefi méli na starost planovani

@ administrativu terapeutickych systémd, méli vétSinou privilegované postaveni vyznalujici se
hodnotami a zkudenostmi znatné odliSnymi od t&ch, které byly viastni klientdm. PFi uréovani,

z Leho se skiada probiém, a pfi rezhodovéni o indikaci nebo kontraindikaci pro terapii vstupuje do
hry znacné mnoZstvi faktor(, napfiklad socioekenomické podminky, razhodnuti soudi nebo
dominantni psychelogické tearie. Za okrajové, mensdinové populace - z hlediska genderového,
ekonomického postaveni, etnicity, ndboZenstvi, politického presvédceni nebo rasy - vatSinou hovoFi
dominantni, profesionalni, kulturné determinovany hlas a rozhoduje o tom, zda m4 byt indikovana
terapie, a pokud ano, jaka a za jakym Gfelem. Nékdy zamérné, jindy nezdmérné vystavuji terapeuti
klianta vlivim tohoto &irdiho kentextu, ktery je v samé podstaté patriarchalni, autoritafsky

a hierarchicky.

SloZeni terapeutického systému ovliviiuje také mistni kultura terapie a organizaéni kontext, ve
kterém terapeut pracuje. Viechny pomahajici systémy, af uz se jedna o vefejné neho soukromeé
instituce, ambulantni centra duevniho zdravi, azylové domy pro Zeny anebo privéatni skupinovou
praxi, maji vlasini tradici a sva vlastni pfesvédteni, které potom vymezuji parametry prostoru,

v ném? je definovana rote terapeuta, zpisob, jakym piemysli a pracuje. Tyto parametry maji také
vliv na to, jak terapeut pfistupuje ke Zlendm Llé¢ebného systému, zda je povaZovan za élena
systému, a pokud ane, v jaké pozici. Stejné faktory maji vliv na frekvenci a délku terapie.

Piistup spolupracujicich jazykovych systémi zpochybiuje modernistické pojeti objektivity,
dualismu i pFib&hy, které se v psychoterapeutické oblasti obvykle pouZivaji jako univerzatni;
kritizuje disledky, které toto pojeti méle na zpdsob, jak pfemySlime o lidskych systémech a jak se
jich GCastnime; a konecné zpachybhiuje aspekty téch systémd, se klerymi komunikujeme v terapii.
Tate perspektiva ma vliv na utvareni terapeutického systému, ktery podnécuje spolupracujici vztah
mezi terapeutem a klientem, ktery je méné hierarchicky, autoritéfsky a dualisticky a vice
norizontalni, demokraticky a rovnocenny, Takavy spalupracujici terapeuticky systém je podobny
partnerstvi v konverzaci, kde terapaut i klient spole€né rozhoduiji, kdo bude jeho Elenem, spoleéné
stanevuji hranice a vybiraji pfedmét (é&hy.
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Takovéto presvédéen] o spolupraci nas také pfivadi k tamu, abychom si vice uvddomovali, kda

s kym vstupuje do relevantni konverzace o problému mimo terapeutickou mistnost. Jako terapeuti
musime respektovat rozhodnuti jednotlivych lend systému o tom, ¢o je pro terapeutickou
konverzaci-vhodnéd téma a kdo by.se.ji.mél Glastnit, Vedkerd rozhodnuti, jako napFiklad kde se
sucastni daldiho sezeni, kdy a o Cem budeme miuvit, se d&ji ve spolupraci, od jednohao sezeni

ke druhému, od jedné kanverzace ke druhé. Tato zakladni vira ve vzajemnost je charakterisickym
rysem mého piistupu.

Socialni systémy jako jazykove systémy

Na zakladé myslenky, Ze socialni jednani je sila, kterd v jazyce konstruuje vztahové sité vyivafejici
systém, konceptualizuji lidské systémy jako jazykové systémy [Andersen and Goalishian, 1988b:
Andersan, Goolishian, Puliam and Winderman, 1986; Anderson, Goolishian and Winderman, 1986b;
Goolishian and Anderson, 1987a).

Socialni kemunikace a diskurz produkuje a definuje socialnf organizaci a sociokulturni systémy.
Lidské systémy jsou vztahové systémy zalozené na interakci v jazyce. Skrze jazyk — prostFednictvim
uskuteénénych i neuskuteénénych konverzaci a interakci s ostatnimi a sami se sebou - spoleéné
vytvafime vyznam. Vyznam je interaktivni a interpretativni proces (Gergen, 1982); napfikiad
vyznamy systému, rodiny a problému , davaji smysl’ pouze tak, jak se rozvijeji uvnitf konverzace"
[Shotter, 1995b, s. 67). Socialni systémy a jednotky se formuji sougasné s tim, jak se lidé spojuji ve
vztazich okolo témat, kterd pro né maji specificky vyznam.

Terapeuticky systém je z této perspektivy uréitym druhem vztahového jazykového systému, ve
kterém Lidé [minimalné kiient a terapeut) spole¢né vytvareji vyznam. Ani terapeuticky systém, ani
jing lidské systémy, nejsou produktem socialni organizace. Terapeutické systémy se formuji v éase
skrze relevantni obsah komunikace {o kterém se obvykle hovofi v terminech .problémid”) a na
zakladé tohoto obsahu je mozné je rozliScvat. Systémy, se kterymi pracujeme v terapii, jsou

z tohoto pohledu produkty lingvistickych sfér byt a existuif pouze v nasich popisech, pouze v nasem
jazyce. Jsou to pfibéhy rodici se skrze konverzaci. Terapeuticky systém se tudiz pedili na rozvoji
jazyka a vyznamu, které jsou specifické pro dany systém, pro jeho organizaci a pro ,rozpoustén{”
(dis-sclution] problému.

V koncepcich lidskych systémi, kieré jsou zaloZeny na socialn{ struktufe (jako napFiklad
Parsonsova sociatni teoriel, jsou tidé naopak definovéni v terminech roll a struktur jako élenové
socidlnich systémi a jsou chdpéani jako kybernetické, cibulovité rozvrstvené socidlni jednotky
(napfiklad jednotlivci, pary, rodiny, komunity). Tyto koncepce také stoji v protikladu k tém, které
tvrdi, Ze problémy jsou vytvaieny prostfednictvim systémi (napFiklad rodin).

Existence problemu v jazyce
Definovini problému

Lidé pFichazeji do terapie z mnoha dlvodd, ohvykle proto, Ze se ocitti v bodé, kdy jako jednotlivci
nebo jako élenové redinného nebo jiného vztahového systému selhdvaji v konverzaci a maji
nedostatek vlastni sily k jednani. Ztratili schopnost GEastnit se dialogu a ztratili také viru, Ze se
maohou s problémem dcinné vyporadat vlastnim Gsilim: jinymi slovy, ztratili pocit vlastni
kompetence, pocit, Ze to zvladnou sami. Jejich aktualni podoba vyznamu, pFibéhu a zpdsobu
vypraveni jim branf ve svobodném zviadani problému; spige se zd3, Ze jesté prohlubuje jejich
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vyCerpanost a brani v rozvoji vlastni sily k jednani. Lidé v&t&inou Fikaji, Ze hledaji terapii, protoZe
maji.problém”. Do uvozovek kladu slovo problém z nékolika divedd, prigems nechci tvrdit, 3o
2vyhodiiuji problém nad .Fedenim”, které umistuji do uvozavek z podobnych dilved(. Nerozliduji
mezi ..mluvenim o problému” a ,mluvenim o feienf”, protofe nepovaduii jednu kategoriiza

nesouladu, Ze se pFichozi zdaji byt soufésti néEeho, femu #kam souboj realit (Anderson, 1984,
Anderson and Boolishian, 1986). Kazdy terapaut nékdy zaZil klienty se soupeficimi realitami-
adolescent, kiery si mysli, Ze nema probiém, ale vi, e jeho rodi¢e problém maji, manzel, kiery se

domniva, Ze'5e nic nedéje, janom jeho zené se pofdd néco nelibi, zena, kierd o soba mluvi jako

uzitecnou kanverzaci a druhou za neufiteéneu. Jakékaliv zamateni hovoru méaze byt bud' dialogické,
nebo monologické. Roziidujicim faktorem je pro mé& zpiisob, jakym se o nédem hovofi, nikoli
zaméreni na problém, feSeni nebo na obsah. Nemam tato slova rada hlavné kvili jejich vyznamiim,
jak se vyvinuly v terapeutickém diskurzu: spiSe neZ problém pouzivim radéji terminy jako dilema
nebo Zivotni situace a zfidkakdy paufivam slovo Fedeni, protofe nevéfim, 7o se problémy Fesf; spige
se rozpousi,

Problém je v terapii relevantnim tématem pro dany diskurz. Problém a vyznam, ktery mu
pripisujeme, neni nic vic ne sociaing utvaiens realita udrzovana chovénim vzajemns
koordinavanym v jazyce. Je to entita, osoba neba véc, definovana v jazyce, se kterou ma nékdo
potiZe, trapeni, na kterou si st&Zuje, o kterou ma chavy, kteroy by chtél zménit nebo kiergu se jiz
pokousel zmenit. Definice problému j& pozice, do které se nékdo stavi. Je to vyznam, ktery ndkdo
pripisuje, vypravéni, které nékdo vytvoFil. Domnivam se, Ze kazdy problém je jedinagny pra
komunikaéni a jazykoveu sit, z niz pochazi.

Ma rozdil od empirického pFistupu k problémdm pohiiz postmedernf jazykové systémy na
probiémy, vEetnd problémd vyjadFovanych diagnostickymi terminoltogiemi a kategoriemi, jako na
nékym neho n&¢im zpiisobens entity, které neni mozné objektivizovat. 7 tohoto pohledu neexistuj
problémy v prostorové nebgo sociaing vymezenych jednotkach typu jednotliver, redina, pracovni
skupina nebo komunita. To, co se zd4 byt identifikovatelnou objektivni realitou - preblémem - je
pouze produkt popist, produkt socialni konstrukee, Problémy nemohou byt oddéleny od
konceptualizaci pozorovatele, Viastnosti, které pripisujeme probléméam, napiiklad porucha
osobnosti, kterou vidime v jednotlivci nebe patologické vzarce, které pozarujeme u jednotlivel

a rodin, nejsou vlastnostmi problému, ijsou to pouze vlastnosti, které jim my piipisujeme. Tyto
vlastnosti se v diisledky stavaji sebepotvrzujicimi, Navic ce problémy, t. definice, popisy

a vysvétleni lidi, ktef{ je zakouseji, stale proménuji: nikdy nejsou trvalé. Stejné jako Gergenaovi
(1982), také mné prijde uZitedné neustale si pfipominat, Ze kazdé jednan a jeho popis jsou
pfedmetem neustdlého prepracovavani.

Problém ma tolik definic, kolik je &lend systému vzéjemné spojeréha kolem problému. Existuje
tolik pozerovani, popist, porozuménia vysvétleni problému, toiik pfedstav o jeho priting, lokalizaci,
a Zadoucim FeSenf [véetn& pfedstavy, Jakou mad terapeut roli ve vztahu k problémul, kolik je csob,
které a tom véem komunikuji mezi sebou a samy se sebau. KaZdy problém je pfedstaven jako
jedineZnd souhra uddlosti nebo zkuZenosti, kters ma vyznam pouze v kontextu socialniho vyvoje, ve
kterém se uskutegnila. Kasda csoba zahrnuta v dilematu ma svdj pFib&h o tom, jak se dilema
vyvijelo, o Cem to celé je, & je to chyba a co by se mélo dit. To platii o terapeutovi.

Souboj realit

Prablémy fsou tedy jazykové ydalosti & pozice, které Zasto interpratujeme a popisujeme vzijemni
rezpernymi zplsoby. Malokdy dojde ke shodé& o skuteéné povaze problému, AZkoli uZ se ndm néco
mdZe jevit jako shoda, kdyZ se na to podivame zhlizka, objevime Casto znatné rozdily. Skute&ns, to,
co se jednomu Eloveku miZe jevit jako problém, nemusi byt druhou osobou vnimane stejné,
pfipadné te nemusi vibec chépat jako preblém. Usil{ o ospravedInéni a obhajen vlastniho pohledu
pfed astatnimi pFitom mdZe stat obrovaka mnoZstvi energie. V dob&, kdy lidé prichazeji do
terapeutovy mistnosti, mohou byt tyto rozlicné pohledy, tyto mnohotetné reality v takovém
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o vyrovinané profesionalce, jak ji znaji jeji kolegyné, a zarovef jako 0 obéti incestu, jak zna sama
sebe doma. V néxterych piipadech je napfiklad rodizim natizena terapie, protoZe Celi chvinéni ze
zneuZfvani ditdte, které to viak popird. Mnozf lidé si fasto nemysli, Ze maji problém, kviili kterémuy
jim soud terapii nafidil. A pokud si mysli, ze problém maji, pak v&t3inou ne tan, jak jej definuji druzi.
Pokud maji lidé, kief! jsou donuceni chadit na terapii, néfaky problém, pak je to pravé chozen na
terapii. Casto se ptam sama sebe, kolik lidi je v terapii kviili néZemu, co je problém pro nékohe
jiného, a jak ¢aste maji slepé ulitky v terapii tésnou souvislost s nedostatkem prostoru pro
soubéZncu axistenci mnohodetnych reatit [Anderson, 1%84; Anderson and Goolishian, 1986).

Casto méam sklan pfemyilet a hovofil o urtitém problému spiSe z perspektivy mnohogetnych realit,
neZ abych problém konceptualizovala jako realitu samu o sobé. Terapeut se nikdy nemQze
dozvédét, jaky je problém doopravdy. Kada udalost neho zkusenost, o které se terapeut dozvi, je
pouze jednim postojem k pfib&hu, pouze jednim pFevypravénim, pouze jednim z polychronickych
odstind pravdy. Terapeut se seznam| pouze s jednim pfistupem k prohlému, vjednom Ease,
vJednom specifickém kontextu, nikdy ne s celou nezménitelnou pravdou. Pristup k problému, ktery
dana osoba nabizi napiiklad doma s pfateli, ve Skole s poradcem, nebo na sezeni s terapeutem,
mlZe mit mensi & v&tdi variace, v zavislosti na rlznych proménnych, jako jsou napriklad kentext
vypravéni, zkuSenosti vypravéde, kdo je p#i vypravéni pfitomen, kdo poslouchd a jaky je charakter
konverzace,

Diagnostické objevy

Diagndza, at u? je pouzitd v psychoterapii nebo v nadf kultufe obecns, s sebou nese presvédceni, ze
objekty a metody zkoumnani jsou zaloZeny na stalych viastnostech, podobné jako objekty a metady
v biologickych a medicinskych aborech. Diagndza nam slouZ jako uréity profesionaini kéd pro shér,
analyzu a tfidéni dat, ktera ¢ekaji na to, a# budou adhalena. Objevovanim podobnosti a redundanc!
jsou prablémy zasazovany do klasifikadniho systému zaleZeného na deficitech, jakym je napfiklad
DSM-IV. Zreadli se zde obecn? pfijimany teoreticky predpoklad, Ze ndjaky problém existuje jako
typicky vzorec spojeny s uréitcu kategorif problémii. Je to néco jako ,detektivni pohled”, k némuz
jsou klinici vzdélavani, aby s jeho romaci vyhledavali, rozpoznévali a diagnostikovali. V &ir&im slova
smyslu je tato koncepce zaloZena na predpekladu, Ze jazyk je reprezentativni a miZe pfesné
zachytit realitu - reatitu, kterou miiFeme pozorovat.

Opustila jsem pohled, %e terapeut Je nezavisly, .spide pasivai pfijemce a sjednolitel dostupnych
informaci” [Jones, 1986, s. 42), ktery sbira a t¥di data podie diagnostické mapy. Podle mého
zplsobu uvaZovani nema problém pFiEinu, kterd musf byt odhalena; prebtém nemusi byt
diagnostikovan, oznalkovan, apraven nebo felen. Takové pristupy maji kof'eny v dualistickém
pohledu na svét, ktery predpoklads existenci objektivni reality, uvnit? ni¥ existuje probiém

s ovéfitelnymi viastnostmi, Tyto pristupy élovika navic vtahuji do procesu vzdjemného
behvioralniho potvrzovani, ve kterém presvédieni jedné osoby o druhé ma vliv na dal&i chovéni a na
utvareni reality [Gergen, 1982; Jones, 1984: Sayder, 1984]. Jak naznaduje vyrok von Foerstera
(1984): . Vidime to, femu véfime” [.Believing is seeing”], mdme tendenci nalézat to, demu véfime

a co hledame. Ze stejnych diivedd bych k tomu dodala: stySime to, éemu véfime (believing is
hearing). V diisledku tohoto procesu mohou nase vyznamové mapy - nage predsudky, hadnoty,
tearie, zkugenosti - omezovat rozsah rmyslenek a ¢innasti u nds i u klient a mizeme tak ziracet
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sviij pocit sily k jednani. Klienti napfiklad Casto pfichazeji do terapie s néjakou diagnézou. Clovik
piijde a fekne, Ze personaln{ konzultant ve firm& mu doperudil individualni terapii Lobsedantné-
kompulzivni poruchy” a doda: .Pokud si to nevyfesim, moje 3ena ode mé& odejde.” Jind Zena vypravi

oot oms.

Problemové systémy a vztahové systémy

o tom, jak byla zrovna okradena a chce (erapii, any Zjistite, jesttise s tim—dolazevyrovnatsama;
anebo jestli neni pfilié zavisla”. V kazdém takovém pfipadé mohou slova klientl vyvolat mySlenky
a predgasné zavéry, pochazejici bud'z teorie nebo z diouholeté zkudenosti, které nasledn@ ovliviiuji
i to, zda terapeut klienta p¥ijme, jak k nému bude pfistupovat a poznavat jej. Tylo nade predpaklady
(které jsou do urtité miry pfitomné vzdyl vedou k tomu, Ze klienta vidime, sly3ime a pfistupujeme
k nému zplisobem, ktery nam uzavira jiné cesty. Ve zminénych niipadech by bylo napiiklad
jednoduché vnimat obé diagnézy jako problémy indvidualni terapie.
Pokud ale prablém neni nic vic neZ to, co lidé spaleéné zapojeniv komunikativnim jednani
problémem nazyvaji, potom nam tradiéni diagnostické kategorie a procesy nepfinaéeji mnoho
uzitku. Podle mého nazoru je chybou predpokladat, Ze problémy v jakékoliv kategorii (napfikiad
psychoza, alkohalismus, sexualni zneuZivanii jsou jednoho druhu a Ze tyto mnohovrstevné
syndromy maiji néjaké jednoduché vysvétlent. Jak jsme spoleénd s Harry Goolishianem napsalijinde
(Anderson and Gootishian, 1988b]: . Jsme piesvidfeni o tom..., Ze nakonec dojdeme jen k nasim
vlastnim pepistm a vysvitlenim probiému. To znamena, ze terapeut stanovi diagnozu zaleZenou na
svém soukromém vnimani a proivani klientova chovani.” [diiraz pidan] (s. 389)
Doperuéaovala bych pFesunout ohnisko nadeho zéjmu pry€ od pFemysleni o lidskych systémech
a problémech v terminech jednotlivce, rodiny nebov terminech skupinovych topologii
a nosologickych kategorii. Takové modernistické zevieobechovani nebere ohled na kamplexitu,
jedineénost a bohatost uddlosti a lidi, kiefi jsou v nich zahrnuti. Casto se mé napfiklad nékdo pta:
_Jak 6&ite zneuFivani d&ti?" nebo . Jak pracujete s poruchami pfijmu potravy?” V téchto otazkach je
oksaZen implicitni pfedpoklad, Ze mezi jednotlivymi problémy existujf obecné spoleéné prvky. Tento
posun v mysleni, ktery navrhuji, miize byt proti mysli terapeutlim, kief{vaF, Ze ¢ilem téchy je
systém, tak jak jej definuje urtita socialni teorie (jedinec, par, rodina, skupinal, a Ze |é¢ba opravi
defekt (rozpoznany patotogicky rys) v nadfazeném systému. Je obt{Zné si pfedstavit nebo vidét néco
jiného paté, co byl terapeut odborné vySkolen a socializovan, aby pfemyslel v terminech
zahnizd&nych systémli, aby pouZival psychalogicky mikroskop k objeveni defektu a aby postupoval
podle receptfl na znifeni patologického rysu - napriklad aby vidél dospélé déti alkoholikd,
vzajemnou zavistost, hraniéni osobnast & vzorce dysfunkénich rodin a aby Lecil zneuZivani déti,
schizofrenii neba nediferencovanou ego-masu. Diagnostické systémy pinaseji mime jiné pocit
opravnénosti, dlvéryhodnosti a pfedpovidatelnosti jak pro pracovnika, tak pro klienta (Gergen,
Hoffman a Anderson, 1995): a tim slou#i svému socialné konstruovanému d&elu. Jakmite clovek
ziské terapeuticky Kuffik s nafadim a s pFipojenymi instrukcemi zaloZenymi na takovéto hierarchii,
mdiZe byt nejistota a zpochybiiovani starych dobrych tradic, prredstavované spotupracujicim
pFistupem, dosti zneklidfujici.
Souhlasim se Schonem [1983), ktery zdiiraziuje Easto pirenlizencu, pfitom viak klicovou roli
procesu nastolovani problémd, .procesu, ve kterém v interakci pojmenovavame véci, kterym se
budeme vénovat a chraniéujeme kontext, v némz se jim budeme vénovat” (s. 40). Tento proces nas
pi Fedeni problémd provazi a rezhoduje i o tom, zda viibec dané problémy mohou byt vwyieSeny; to
znamena, e ka¥da problematickd situace miiZe byt mimo jiné uchopena bud'iako reditelny nebo
neFegitelny problém. Spolupracujici pfistup si klade za cil vylvoFit takovy prostor a facilitovat takovy
proces, ve kterém mohou byt nefesitelné problematické situace &i pfibéhy transformovany do
FeEitelnjch a nabizet vice moZnosti Fedeni. Z viastni zkudenosti mohu potvrdit, Ze pokud se to
podafi, probiémy se zaénou rozpoustét.

Terapeutické sysidmy jake systémy ulvafel « 0740

Mnobocetné, simultinni a prekryvajici se vztabové systémy

Zijetne”a pr.acujeme v mnohotetnych, simultdnnich a prekryvajicich se vztahovych systémech.
Uvazile 0 nllch spife jake o horizontainich systémech, v nich? je jejich Elenstvi uréovéno
scviruz.(.Jva‘mlm nebo vzajemnym prechazenim osob prostiednictvim relevantnich kanverzaci. Je to
necovjllneho, neZ kdyZ o nich uvaZujeme jako o hierarchicky rozvrstvenych systémach jako kdyby byl
mensi systém [napfiklad par nebo rodina} zasunut do vétiiho systému [napfiklad odc;élem' péce

o déti nebo azylovy dlim pro Zeny. Nékteré z tchtc systéml mohou vychazet z podobné reality; jiné
movholu mit k realité odliné postoje; nékteré mohou byt na sobé vzajemné zavislé, jiné nezéqvi;[::}J
Kazdy z téchto systéml ma rlizné cile, Casto riizna oekavani od nas, tak jako my Iod néj. Jako l
tevrapeuti jsme &leny mnoha systémi, nékteré z nich maji dlouhé trvani, jiné existuji pou‘ze
prechodné. K takavym vztahovym systémim patii klinické nebo vzdélavaci prostedi, odborné
asociace ¢i nas osobni Zivot. I

ProtoZe pracuji v prostfedi, kde se lidé vzdélavaji, aby se stali terapeuty, pfipadné dspa&n&jgimi
terapeuty. Caste se na urdity as stavam v rliznych rolich GZastnikem terapie ostatnich terapeutd
ta’onvl se ’svtévajl' d€astniky mych terapii. Afkeliv se tato role vit3inou oznaduje jako rale konzultanta
ja pfemyslim o sobé neba druhych v této pozici jako o terapeutovi na navitévé (Anderson a Swim I
1993, 1995]. Terapeut na navitéve je ten, kdo je hostem na terapii u nékoho jiného. '

#Nejaké nové napady” a ,,Pozorovat”

v prﬁ.béhu vzdélavaciho seminafe a rediné poZadal jeden Elen skupiny Harryho, aby vedl konzultaci
S rc?dlnou, se kterou tenta terapeut pracoval v kemunitnim centru pro dudevni zdravi. Ja jsem méla
za ukgl facilitovat diskuzi mezi (€astniky seminafe, Pod&lim se s vdmi ¢ nékolik informaci o tomto
interview anrodiné, které se vztahuji k tématu mnohoéetnych, simultannich a pifesahujicich systémd
a terapeut na navitéve.

N’edel’\./ejsem poZadala terapeuta, aby Fekl Harrymu, mné a svym kelegiim svdj cil a svilj nazor na
il I;Udll'ly pre nadchazejici konzultaci. Potom jsem ho po¥édala, aby nam sdalil, co si mysli, e
potre’bujeme vedét o rodiné a o tom, jak s ni dosud pracoval. Terapeut fekl, e ,mé pro kon;ultaci
d\{a 'C|le: jednak chce ziskat ,néjaké nové napady™ k danému pfipadu a jednak chce ,pozorovat” nadi
klinickou praci. Rozhodl se, Ze bude v terapeutické mistnosti s rodinou a s Harrym."

Tergpeut nejdive popsal redinu: sestévala z otce, devatenactiletého syna diagnostikovaného jakeo
sch;.zofrenik. ktery byl nedavne propudtén z psychiatrické nemecnice, osmndctiletého syna, deery
mezi dvaceti a tficeti lety a jeji tifieté deery. To byli Elenové rodiny, ktefi Zili v otcové domé. 'TerapEe
se pm{ile terapeuta dosud .vyvijela veelku dobfe”. Jediny problém byl, Ze rodina, a abzvl3&t sestra
~edmitd uznat bratriv pokrok”, sestra je navic .nepfatelska” a .klade vysoké nareky” jak na bratr‘a
tak na terapeuta. Ve vztahu k bratrovi i pfi kritice samotné terapie je (idajné .neodbytnd a hada se"'
Dokonce podala stiZnost k Fediteli kliniky. -
Kdyz ném‘terapeut fekl vie, co povaZoval za dlleZité, abychom se dozvédali o rodiné a jeho
Qosavadnvl praci, poZadala jsem jeho kolegy [ktefi méli interview pozorovat, stejné jako ja, za
;ednosmernym zrcadlern), aby se s ostatnimi podélili o svoje reflexe. Informace o prpadL'I je celkem
zaujaly a méli tedy mnoZstvi komentdrd, kritickych poznamek a doparugeni, které maly byt ku
pomoci Harrymu, terapeutovi v roli kenzultanta, pfi nadchazejicim interview, Jednim z £lend

_ skupiny byl i Feditel kliniky, ktery byl zdrovef supervizorem terapeuta.
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__ auto” MNebylijsme siviak zcela jisti, co jsme slySeli_protaZe otec ve skutenastidarazil a hodiny

Terapeut ke konzultaci pFizval vEechny Eleny rodiny, pretoZe mél pocit, Ze jejich role je zasadni pro
podporu a udrZeni bratrova pokroku. Na konzultaci pfijel mladik se svym bratrem, sestrou a jeji
malou decerou. Pres zreadlo jsme velmi nejasné zaslechti néco v tem smyslu, 7e otec .parkuje

premysleni o roding mizZe byt podle mé stejné tak mihavé a zavadéjici jako premysteni
o topologiich a kategoriich. Pfedem je ndm podsouvéne, kdo a proé by mél pfijit, bez ohledu na
jedinefnou situaci a na osoby, kleré s terapeutem komunikujf o problému. Rodinna terapie, ktera

po zatatku konzuttace. Harry nevyslovil Zadny komentédf ani nahlas, ani si otcdv pozdni pfichad
nikterak neinterpretoval sdm pro sebe. S obratnosti 2 jemnosti vynikajiciho kuchafe, kiery
viichava bilky do tésta tak, Ze nenarugi plvodni integritu tésta ani bilkd, je] zapojil do kanverzace.
Pted pffjezdem otce mluvili sourozenci o matce, kiera pred nékolika lety zemfela, ojeiich
nasilnickych sklonech a o tom, jaké mélo jeji chovani nasledky na dearu. Také hovofili o dalsi
sestie, kterd méla podle jejich popisu podobné problémy jako bratr a kterd pfed dvéma lety
spachala sebevraZdu skokem pod vlak. Obé& zesnulé zeny byly ddleZitymi £leny soutasného
problémového systému. Také mluvili o podstatné roli tiileté vnudky, jiZ pFiktadali vyznamy dileité
pro jejich viastni porozuméni problému,

Kdo tedy byli v tomto pFipadé Elenové vzdjemné sa prekryvajicich a proméntivych vztahovych
systémd, s nimiZ jsme se setkali a zArovefi jsme se jich po dobu trvani konzultace Géastnili? Kromé
jinych to byli Zlenavé rodiny, kteii sdileli speleénou domécnast; Elenavé rodiny a terapeut; terapeut
a jeho supervizor/feditel kliniky; kolegové v semindrni skuping; a samoziejmé my dva a seminarni
skupina. KaZdy z téchlo systémd se zaobiral mnoZstvim problémi a citdl, které byly pro néj dlileZité.
Nakonec byly nékteré Easti t8chto kriZicich se systémi rozpustény. Semindrni skupina sice dale
pokrafovala ve své aktivni kenverzaci, ale uZ se nezabyvala rodinou. Terapeut a Zlenové rodiny se
nadale v riznych kombinacich schazeli a pokragovali v kemunikaci. Konverzace mezi terapeutemn

a supervizorem ustala, ani jeden uZ necitil potfebu v rozhovoru o roding pokracovat. Harry

a terapeut zlistali v korespondenénim kontaktu a nékolikrat spolu mluvili na konferencich o roding,
Téma, kterd popisuji, se zajisté mlzZe nékterym lidem zdat aZ pfilié jednoduché a zfejmé. Je viak
zajimavé, Ze si je] terapeuti a lektofi uvddomuji pouze kdy? se dostanou do potiZ. Mohou potom
cbvifoval ten £i onen systém, Ze nidi jejich snaZeni nabo 7e do néj nemistna zaszhuje. Toto
cbvifovani zapada do vysvétleni, které nabizi teorie cibulovych slupek, ve které je problém
zplisobeny nadfazenym systémem: bohuZel, rodina je stals £astdji pfedstavovana jako jeden z téch
systédmdl, které zplsobuji problémy.

Definice rodiny: Jeden drub vztabového systému

Z mého pohledu neexistuje nic takového jako uréita rodina. Jinymi slavy, neexistuje jedina rodina;
rodina se nevyskytuje v n&jakém roziedéném socidlnim svété. Podle mého nazoru je rodina realita
zaloZend na komunikaci. Tim pédem existuje totik rodin, kalik je Elend systému, terapeuta
nevyjimaje, ktefi ji definuji. Tim rozhodné nechci Fici, Ze si nevé#im rodiny. Rodina v nejusém
intimni kontext, v némz Zijeme. Chel ale spi$ zdliraznit, %o Elenové maji jedinedné zkudenosti

s rodinou, jedineéné zplisoby, jak ji popsat a jak ji rozumét, véetné toho, jakeu v ni maji roli a jaké
maji divody, aby v ni setrvévali.

Definice urcité rodiny, tak jak ji vnima napfiklad matka, neni nikdy stejnd jako definice nabidnuta
otcem, ani se neshoduje s definici vnimaneu tarapautem. Tim nechci fici, Ze kdyZ terapeut vstoupi
do terapeutické mistnosti, kde na néj Zeka rodina, tak Ze nevidi rodinu. Aviak redina, kterou proziva
a kterou cviiviie, je rodina, ktarou on vnimad, pfeduréend odbarnymi a osobnimi teoriemi

a zkudenostmi. Tento pohled na mnohofetné rodinné koncepty nas pochopitelnd pFivadi k otazce,
s Ci rodinou se terapeut viastné setkava: s matéinou, otcovou, terapeutavou nebo jinou?
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sa-stala.mezi.odbarniky na dusevni.zdravi velice popularni, vytvafi a udrzuje iluzi, Ze existuje néco
jako rodina a da se to Lé€it terapeutickymi metodami pro rodinu specifickymi. Tato popularita vedla
také k majetnickym sporlim - o to, kdo ma nejtepsi kvalifikaci pro diagnostiku a lé€bu rodin, kdo
ma nejlepsi kvalifikaci ke vzdétavani rodinnych terapeutd. Tyto majetnické otdzky jsou podle mého
nazoru sporné.

Rodina a rodinnd terapie zpoZdtku znamenaly zpdsob, jak Lé¢it konkrétni socidlai konfigurace,
spf3e neZ paradigmaticky posun v kencepci lidskych systémd a jejich problémd. Tento koncept
miZe zt&Zovat vyuZitelnost piistupu vztahovych systémd k jinym socidlnim calklim ne? je rodina -
napFiklad k jednotlivelim, pracovnim skupiném, vEkovym skupindm a Zir3im socialnim systémaim.
Dnes uZ t&éméf neni moZné, aby rodina méla ze sociokulturniho hlediska jeden jediny vyznam.
Vzhledem k tomu, jak Siroké spektrum velikosti, tvarl a rezmanitosti mezi redinami nalézame,
véetné rozliSovani podle pokrevnich & ne-pokrevnich svazk( [Goclishian and Kivell, 1981], vyZaduje
tento termin vice pohyblivych definic. Rodina nabyva mnoha odiisnych forem jak z uZZiho hlediska
uvniti jedné rodiny, tak i ze &irdiho pohledu v ramci celé kultury. Kdyz se ohlédneme do historig,

v chiasti duSevniho zdravi znamenala rodina jednotku sloZencu z matky, ctce a jednoho nebo vice
déti. Na takovy rodinny systém se odvoldval psychologicky vyzkum i redinna terapie. Pozd&ji si
obory dusevniho zdravi zacaly v&imat modifikovanych tradi€nich rodin - rodin s jednim redicem,
nahradnich rodin, vicegeneraénich rodin - a koneéné i daldich, jelichz ¢lenové byli spojeni i jinymi
vazbami neZ pokrevnim pfibuzenstvim & manZelstvim - ,rodin” v zaméstnani, pard stejnéhe
pohlavi, .rodin” prétel - jako by vSechny tytc variace mohly byt presné popsany a definovany.
Predstava o torn, co to rodina je, se nepFestdva dramaticky proménovat a zahrnuje bohatou a stale
se zvt3ujici rozmanitost rodinnych jednotek. Psychologické teorie zatozené na socidlni teorii
organizace, role a struktury v3ak bohuZel s timto vyvojem neudrZely krok nebo si jej viibac
neviimaly. Navic jsou vEechny tyto variace obklopeny speustou predsudkd, stereotypl, myid,
stigmat a hodnot, kieré ovliviluji a omezujf klienty a jejich terapeuty, ktefl potom nedokaZou vnimat
kaZdou rodinu jeko sdruZeni jedincd, z nichz kazdy ma svoji vlastni definici vztahového sytstému
zvaného rodina.

V postmoderni perspektivé, at u? pracujeme s jednotliveern & skupinou jednotlived, kteri se sami
oznaluji jako redina, pracujeme vidy s mnohoéetnymi a proménujicimi se secialné konstruovanymi
popisy a vysvétlenimi. Terapeut petom na jedné strané pracuje se vSemi témito rodinami, protoZe
si je védom toho, Ze samotny tento zdkladni koncept je socialni kanstrukce. Na sirané druhé viak
pracuje, s pouzitim terminologie vztahovych jazykovych systémd, s mnohoéetnymi vztahovymi self,
které si pravé fikaji rodina. Toto vraci jednotlivce zpatky do terapeutické mistnosti. Dliraz je zde
vEak kladen nikoliv na jednotlivee v tradi€nim slova smysly, ale na jednotlivee ve vztahy, ktery
koordinuje svoje myslenky a chavani v jazyce a prostfednictvim jazyka. Rodinou tedy nemyslime
skupinu jasné ohrani¢enych jedinci, ale kombinaci nestalych, vztahovych, dialogickych jednotlivcd.
Situace, kdy odli&nosti terapie zaloZené na socidlni struktuf‘e se jakoby ztratily a rozdily mezi
individualni, parovou a rodinnou terapii se stavaji irelevanini, ma vyznamné, le¢ kontroverzni
implikace pro terapeutickou praxi. Rozdily mezi terapiemi zaloZenymi na modernismu

a postmodernismu vzristaji. Pro mij pFistup jsou tyto odlidnosti dllezité. Jak jsou tedy odliSovany
systémy, s nimiZ se setkdvame v oblasti terapie?
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Probléem vyznacuje systém

Problémy Ziji a dychaji v jazyce. Jazykovani {languagingl i komunikovani uvnitf oblasti spojené

5 PTONtETTeTTT UtvéT T SOCTatni System: [eunoduse (eCceno, problermy vyivare)i systemy. Sysiem |&
determinovan problémem. V jednom abdobi jsme spolu s Harry Goolishianem témto shiukim
komunikujicich lidi - socialnim jednotkam - fikali problémem determinované, problémem
erganizované .rozpoustéjici” systémy nebo problémové systémy [Anderson, Goolishian, 1988a;
Anderson, Goolishian, Pulliam and Winderman, 1984; Goolishian and Anderson, 1987a, 1987h].
PFemy3leli jsme o preblémovém systému jako o systému socidlniho jednani erganizovaném kolem
jazykovani takovych témat v Zivotech lidi, kterd jsou jimi definovéna jako problémy. Problémoyé
systémy existuji, stejné jake probiémy, v jazyce. Jakykoliv systém v terapii a jeho Elenové jsou
seskupeni kolem urgitého problému, Sdruzeni komunikujicich osob, které tvori terapeuticky
systém, je tedy uréeno vzéjemnym spojenim, problémem.

Na rozdil od nékterych sociélnich teoretikl jsme nev&fili tomu, ze jednotlivei, pary, rodiny a iréi
systémy tvofi prablémy. Clenstvi v systému neni vyznackevano socialni roli nebe uspofadanim typu
jedinec, par Ci rodina. Terapeuticky systém miZe a nemusi byt taktc ohraniten. MdZe napiiklad
obsahovat jednotlivého ¢lena rediny, £asti rodiny, celou rodinu, osoby mima rodinu - jedince, kteff
se znaji divérné i relativné neznamé asahy. Mize jit o kembinaci lidi, kteF{ jsou silné zaujati
problémem, a t8ch, ktefi se jej snazi vwyiesit.

Problémovy systém je zkratka jednim druhem vztahového systému a miZeme o ném uvazovat jako
0 systému, ve kterém jednani teho nebo onoho chroZuji to, co Gergen {1994] nazyva . kFehkou
vzajemnou zévisiosti konstruavanych zpGsobl vypravéni [vlastnich zpGsobl vypravéni a narativnich
postojd]” (s. 209). Znamené to, 2e at uZ 2 jakychkaliv divodd, tato kFehka vyvaZenost byla
nabourana; mnohocetnost zplisobd vypravéni kalem urtité osoby nebo fivotni udalosti uz
nepfinaseji poifebné moZnosti volby nebo zdroje,

V ramci perspektivy vztahovych jazykovych systémd, kterd odmité dualismus objektivni a vnimané
reality, se z terapeuta stava Elen problémového systému. TradiEni systémové teorie sice také
obvykle zahrnuji terapeuta do terapeutického systému, ale terapeut je v téchto tecretickych
perspektivich v pozici - vy&i a specializovanéjsi, neZ ve kieré je klient -, ktera pFedpoklida
hierarchii. S odmitnutim dualismu viak jde ruku v ruce opudténi piedstavy o hierarchii. Terapeut se
zkritka UZastni systému stejné jako ostatni élenové, Terapeut neni nezavisly expert.

Terapeut se stava tlenem problémového systému ve chvili, kdy komunikuie s kterymkoliv ¢lenem
prablémového systému, pfi rozhoveru s osobou, kterd k nému odesild klienta nebo s klientem,
ktery vola, aby si domluvil schiizku. Nékdy se terapeut miZe bezdéZné stat soudasti systému jedts
pfediim, ne viibec vstoupi do konverzace; terapeut nemus{ byt sou¢asti rozhadovéani o tom, zda
klient vstoupi do terapie a kterého terapeuta si vybere, nicméné je uZ ovlivnén pedchozimi
koncepcemi téch Clend systému, ktefl 0 ném a o terapii s nim maji svd pfesvédéeni, predstavy

& ofekavani ve vztahu k problému,

»UZ to neni ona™

Pikladem takového bezd&éného zahrnuti miZe byt situace, kdy jedna osoba - partner, pfbuzng
neko pfitel ~ deporudi druhé, aby Sla k terapeutovi. Jako tfeba muz, kiery se svému praktickému
lekafi svéril se svymi obavami o manZetku, kterou popsal slovy . depresivai®, .je mimo™ a ,uf to
neni ona”. ManZel si myslel, Ze by jeho Zena méla navstivit terapeuta a prakticky lékaf ji tedy

k jednomu objednal. MuZ potom svoji Zené o rozhavoru s lékafem Fekl a také ji sdélit, ze je
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objednana k terapeutovi. Kdyz pfiéla Zena na schilzku, Fekla terapeutovi, Ze neni nadsend z toho, Ze
musela prijit a Ze ji jde pouze o to, aby byl jeji manzel klidny, Upozornila ho, Ze bez chledu na to, co
Fila jeji manZel, ona neni deprasivni, ani napotfebuje Zadnou terapii. Prisla se zceta jinym pfib&hem
—revem-novem.zpdsehu-chavani, kiery manZel popsal jako depresi: spojovala toto chovani s viivem
mistni aktivistické skupiny, jejimz se stala tlenem. Je pomérné snadne predstavitelné, Ze méla jista
ofekavani od terapeuta, ktery ji znal pouze ofima jejiho manZela a praktického lékafe.
Z mého pohledu poskytuje tento pribéh dobry obrazek toko, co je pojeti socidlné kenstruovanych
mnoholetnych vztahovych self. KaZdé osoba nereprezentuje jen samotného jednotlivce, ate
komplexni sit vziahd. Odlisné vypravéni Zeny bylo vyprav&nim o vztazich. Terapeut by se mél zabyvat
viemi témito vypravénimi, vietné jejiho vypravéni o terapeutovi. Podobné jako jini klienti, ktefi jsou
do terapie odeslani nékym jinym, mohla byt i tato Zena pfesvédlena o tom, Ze terapeut o ni mé
uréité prredpoklady. V tomio pripadé mohla despét k zavéru, Ze terapeut prevzal od jejiho manZela
a praktického tékafe jejich popisy tykajici se jeji osoby a divodd, pro€ pfichazi. PFesvédéeni klientd
o nasich pradpokladech mdZe ovliviiovat zplsob, kterym se nam budou prezentovat. Proto si
myslim, Ze je dlileZité, aby se terapaut choval zplisobem, ktery charakterizuji jako v nesouladu
s ofekavanimi klienta. Terapeut by mél této Zené dat najevo, Ze ji chee poznat z jejiho viasiniho
hlediska, nikoli z hlediska nékoho jiného.

Clenstvi v terapeutickém systému

Ve spolupracujicim pfistupu nejsou herci lidského dramatu zvaného terapie (na néz je técba
zacilena) stanoveni ani na za&atku, ani v prib&hu terapie ani pomoci teoretickych modalit,
socialnich roli nebo struktur typu jednetlivee, par, rodina nebo Sirdi systém. Takové socidlni role
nebo struktury nechraniéuji komunikaéni sit nebo dialogické interakce v terapii. Terapeuticky
systém nenl definovan ani vnéj3imi objektivnimi pozorovateli [napfiklad terapeutem nebo odesilajici
osohoul. Terapeuticky systém je zevnitf definovan témi, ktefi se jej G€astni. To, Ze se nékdo sam
identifikuje jako &len vztahového systému utvoreného kolem problému, miZze znamenat, Ze tato
osoba chee nebo naopak nechee byt de terapie aktivné zapojena. Clenstvi v terapeutickém systému
je uréovano jeho U&astniky do té miry, ze ma spide proménujici a fluidni pavabu.

Proménlivé a fluidni clenstvi

Terapeutické systémy a problémy, kolem kterych se organizuji, podobné jake jiné lidské systemy

a jejich Gstfednl témata, prochazeji zménami a jsou noveé interpretovany s takovou rychlosti a tak
¢asto, jako jiné pfib&hy, kolem kterych si utvarimea svij smysl a své socidini vztahy. Terapeutické
systémy jsou stejné jako problémy otevrené, fluidni a proménlivé; existuji pouze jako hificky
diskurzu a jazyka. Systém a Elenstvi v systému nema charakter pFeduréenych, arbitrarnich, stalych
socidlnich struktur. Systém se odviji od toho, kdo je v daném Zase soulasti relevantniho
komunikativniho jednani. Clenstvi se potorn mani s tim, jak se vyviji hovor a jak do konverzace
pfichazejl a jak z ni odchazeji dalsi lidé. Méni se s tim, jak se méni definice problému, jak se chavy
a znepokojeni pfesunuji jinam, jak se proméfuje vypravéni.

Musime viak mit na paméti, Ze at uZ na zalatku mluvi kdokoliv s kymkoliv, neni tim uréeno, kdo

s kym bude komunikovat pozdéji. ProtoZe Cienstvi v systému je uréovano od jedné konverzace

k dalgi, témi, ktefi se konverzace zrovna Ucastni, posouva se spolu s konverzaci. Nasledujici pFiklad
demonstruje takové zmény v Elenstvi, které jsou nékdy neodekdvané a zcala [isté nejsou
samostatné vyvolany pouze terapeutem nebo pouze klientem.
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Mohla bych k vim prijit sama?”
Jednou odpoledne mi zavolala Zena a Fekla mi, Ze ji na mé adkazala jind terapeutka, kamaradka jeji
dcery, VEcné konstatovala, Ze je vdana 32 let, jeji manZel je, resp. po v8tsi Cast manzeistvi byl,

jeji manzel vehementné popira, Ze je alkoholik, aviak i d&ti jsou o tom presvédéeny. Potom mi
rekla, Ze ackoli si ona mysli, Ze spoiu s manZelem velice potfebuji manZelskou terapii, on na terapii
nevafi a konzultaci s terapeutem odmita. Tri roky chodila na skupinova setkani pro rodinné
prislusniky poiddané Anonymnimi alkoholiky a ma pocit, Ze ji to hodn& pomohlo, ale potFebuje jesté
néco daldiho. Chce se sym Zivoterm néco udélat, ate nevi co. S ohledermn na danou situaci a na
skutetnost, Ze by jeji manZel se spola€nou schizkou nikdy nescuhlasil, zeptala se: ,Mohla bych

k vam pfijit sama?” Také chtéla védét, jestli si myslim, Ze ji viibec mohu pomoci.

Rekla jsem i, Ze doufam, Ze jf mohu pemaoci, nicméné e situace vypada pomérné komplikované

a Ze bych potfebovala o jejich starostech védét trochu vic. Nemohla jsem nic slibit. Domluvily jsme
si schlizku, aby mi mahla pavédét svdj pfib&h a abychom mohly dat hiavy dohromady a rozhodnout
se, jaké by mély byt dal&i kroky. Z rozhovoru jsem pochopila, Ze ke Elendim problémového systému
bych pravdépodobné méla pofitat manZelku, moZnd manZela, jejich déti, kemaradku dcery

a pachopitelné samu sebe.

Nerozhodovala jsem se ve smyslu, zda mam détat manZelskou terapii s parem &i individualni
terapii s manZelkou, nebo jestli bych méla pozvat nékteré daldi éleny problémového systému

a promluvit si s nimi. Neméla jsem pro setkani Zadné specifické plany. Nenapadalo mé napfiklad,
Ze pokud se uvidim s manZelkou, tak se toho dozvim vic o manZelovi a potom ho néjak naldkam do
parové terapie. Myslela jsem pouze na prvni schlizku, o jejichZ Elenech bylo rozhodnuto v nasf
konverzaci,

K mému prekvapeni mi druhy den rano volal jeji manzel a Fekl mi, Ze na druhé lince je i jeho Zena.
ZvyEenym hlasem mi roz€ilené fekl, Ze se dozvédél o schiizce, kterou ma se mnou jeho manZelka,
a Ze dobfe vi, Ze pfijde a bude mi Fikat .jak jsem pFiSerny manzel” a .Ze jsem alkoholik”. .Vim, Ze
budete véfit kaZdé kraving, kterou Fekne,” dodal.

.Pres to vEechno, co vadm nejspis Fekls,” pokrafoval, ,pfedstava, Ze bych byl alkoholik, je naprosto
absurdni. Nejsem, nikdy jsem nebyl a nikdy nebudu atkeholik.” Potom mluvil ¢ tom, Ze méa

v zaméstnani velkou zodpov&dnost”, ,.nikdy nepfiSel do prace pozdé”, a .nedéva si k obédu
martini”. Problém je podte né&j v tom, 7e jeho Zena .prochazi velkou Zivotni zmé&nou”. Potom Fekl, e
by mi chtél Fict ,svou verzi pfibéhu” a zdlraznil, Ze chee, abych .sly5ela a zapamatovala si obé
verze”. Ona nato fekla: .Ano, pfijd taky.”

Oba tyto rozhovory ukazuji, jak se clenstvi miZe zménit jesté pfed prvni schlzkou. Na té jsem
kratce pohovefila s obéma a potomn jsme se dohodli, Ze zbytek Casu stravim s manzelem. Mluvila
jsem tedy s nim, pak jsem pozvala jeho manZelku zpatky, abychom prodiskutoval, jestl se uvidime
je&té jednou, a pokud ano, tak kdo by mél u toho byt. V tomto pfipadé se vétéina zhyvajicich sezeni
odehrévala pouze s manZelkou a ja jsem se &as od €asu spojila s manZelem, ktery ji vzdy pfivezl na
schiizku a éekal v auté, Jednou, kdyZ jsme hovofili o potytce, kterou spolu pravé méli, zeptala jsem
se, zda by ji nevadilo, kdybych ho poZadala, aby pFisel. Nic proti tomu neméla, ale myslela si, ze
nepfijde, protoZe .zuff jak pes”. 3la jsem ven a zeptala se he. Sauhlasil.

Jsme si védomi toho, Ze Elenové terapeutického systému nemohou byt predem dani na zakladé
toho, kdo se G¢astni prvniho setkani. Kazdé sezeni urfuje, kdo pfijde piiété. KaZda terapeuticka
kenverzace je vychodiskemn pro datdi a zaroven ji ovliviivje. Uastnici kanverzace se spoleéné
rozhednou, kda na daldi setkani pfijde a kdy se uskuteéni. V tomto stylu prace nema terapeuticky
systém Zadné predurcené Clenstvl {napfikiad par) a zédny pFedurdéeny €as Inapfiklad jednou za
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sholikajehopiti méle na h-man anaiejich diti katastrofalnl dopad Upezornila-mé, e

tyden v utary v 9:001, To je jedna z vyznaénych charakteristik spolupracujiciho pristupu. V dal&m
prikladu si ukaZeme, jak kaZda konverzace urfuje Elenstvi v dalsi.

SAdme strach————

Volala mi jedna matka a Fkala, Ze jeji rodina byla odesldna do terapie probaénim Gfednikem pro
miadistvé, za kterym chodi jeji syn. Ona se nedomnivala, Ze celd rodina potfebuje terapii: rodie si
oviem délali starosti o chlapce. Zdala se jim, Ze ma néjaké problémy, a ani oni, ani proba&ni
Ufednik ho nedokazali pfimét k tomu, aby o nich mluvil.

.Mame a néj strach,” Fikala mi, .protoZe veskery svlj ¢as travi bud sdm v pokoji anebo v iese za
nasim domem.” A pokracovala: .Je to v jadru hedné dité. Kdyby se vam podafilo zjistit, co ho trapi,
a promluvit s nim o tom, myslim, Ze by se to zlepgilo.” Také mi sdélila, Ze se synovi nedavno stalo
hned nékolik nepfijemnych véci, kupfikladu nebyl vybran do basketbalového tymu a také se s nim
rozesla pritelkyné.

VyjadFila jsem pochopeni pro matéiny chavy o syna a Fekla jsem, Ze to opravdu vypada, jakoby by
mél n&jake starasti. ProtoZe se rodi¢lm ari probagnimu dfednikovi nepodafilo jej pfimé&t, aby o tam
rluvil, zddlo se mi, Ze nejlepsi bude, kdyZ se nejprve setkdm s rodiéi. Myslela jsem, Ze se tim
dozvim co moZna nejvic o starostech syna i rodigd, nejen kviili tomu, abych se mohla pokusit dostat
se k synovi blize, ale hlavné proto, abych neudélala néco, co by nam mohlo uzavfit dvefe pro dalsf
pokrafovani. Matka mi Fekla, Ze ji to zni rozumné a Ze jeji manZel s tim bude uréité také souhtasit.
Pekud by v8ak matka nebo atec trvali na tom, abych pozvala i syna, souhlasila bych; schiizka

s rodici byla prosté jen prvni schiizka. Obsah konverzace a jej GZastnici potom rozhodnou, kda
pfijde na dal&i.

Nerozhodla jsem se v té chvili, Ze budu déat rodinnou terapii, nebo Ze by problémovy systém mél
zahrnovat vSechny Eleny rodiny a probaénihe OFednika. Matka mi Fekla, Je pFesné nevi, pro¢
probaéni GFednik chtél, aby chedili na rodinnou terapii. Poprosila jsem ji, aby mi fekla néco vice

o kontaktu syna s probaénim Gfednikem. Na konci rozhovoru jsme se s matkou spoleéng dohodli,
Ze probacnimu Gfednikovi zavoldm,

0d probalniho (fednika jsem se dozv&déla, Ze chlapec neni trestné stihan, doporudeni k terapii
mélo mit spiSe .preventivii” uginek. Probacnimu Ufednikovi se zdalo, 22 rodie by mali na svého
syna bedlivéji dohliZet. Dale mi sdélil, Ze uZ nebude dal v kontaktu ani s rodié, ani s mladikem.
Opoustél tedy systéem; pouze kdyby v pfipadu zdstal zahrnut, mohla bych o ném uvaZovat jako

o soutasti problémového systému. Ani tak bych jej vak automaticky nezahrnovala do
terapeutickych setkani, moZné bych mu v budeucnu zatelefonovala, moZné ne. Rozhodnuti o tom,
kormu zavolam a koho pozvu na sezeni, at uZ jde o refarujici osebu & jiné odborniky (stejné jako
Zleny rodiny), jsou oviiviovdna my$lenkami Elenl systému a tom, kdo je soudasti relevantni

a vyznamné komunikace o problému, Takové posouzeni se miZe ménit jeité piedtim, neZ terapte
za&ne, jak tomu bylo v tomto piipadg, anebo v pribéhy terapie.

Pratelé

Pokazdé mé zajima, s kym moji klienti v béZném Zivoté hovofi. A jak zjidtuji, velice Zasto vstupuiji do
rlznych razhovord s prételi. Pratelé jsou ¢asto velice diivérné zapleteni do nadich problémi

a pokust o jejich fedeni. Pratelé jsou nadi kenverzaéni partnefi: poslouchaji; peduji o nas; dévaji
nam rady; nékdy nam rozuméji; nékdy nam nerozuméji. Pro tento zdroj nedokézeme vyuZivat
¢astéji? Snad kvilli ruting, s jakou jsme zvykli provadét terapeutickeu praxi, snad kvilli odbornym
pouckadm o dlvérnosti a hranicich se aZ pfilig asto odvracime od piatel nadich kiientd nebe na né

«08I»




. o

zapominédme, Mné se viak zdd pfirozené zanrnout do terapeutické kenverzace lidi, kterf hraji
v Fivotech klientd dileZitou roli, se kterymi klienti hovaii a ktefi jsou pro né i pro mé vyznamnym
zdrojem.

«On uz to ted’ musi slyset!”
Zavolala mi jedna Zena a naléhavé mé prosila o manZelskou terapii .&im dFive, tim lépe”. .MoZna to
nakonec bude rozvodova terapie, proto¥e s manfelstvim je konec,” sdélovala mi s dzkosti v hlase.

L hedy pidtetesvyeh klienti pezvueabyse- ke nam-phpojilbv-terapih-bud

¥

jednorézové nebo opakevané. Nésledujici pfibéh ukazuje planovanou i spontanni situaci, kdy jsem
piatele pozvala. V pFibéhu uvadim pouze ty informace, které jsou pro tuto diskuzi dileZité.

o Lk co byste Fekla na...2"
Jednaho dne mi zavolala Karen, mlada, svobadna, pracujici Zena pFed tFicitkou a sdélila mi, Ze
.neméla nikdy dobry vztah” se svou matkou Alici a rozhodla se s tim néco udélat”, protoZe .to, Ze
mam na ni pofad vztek, i to, Ze je proti mné zaujata, to oboji mé nici.” Karen fekla, Ze matka
souhlasila s Lim, aby s ni Zla do terapie. Z hiediska nai diskuze je dileZita okolnost, Ze rodina byla
tvofena pouze témito dvéma Zenami. Karen byla jedinagek a jeji otec zemfel tragickou smrti, kdy? ji
byly Etyfi roky. Alice se nikdy znovu nevdala a se svou redinou ani s rodinou manzela se z rliznych
ddivodd pFilis nestykala.
Nékolikrat jsem se setkala s Karen i Alici dohromady. Obé byly stejné frustrované a zranéné a ob3
si usilovn@ pFaly, aby se jejich vzajemny vztah zlepsil. Bylo to vdechno ale dost zametané. Se slzami
v o&ch mluvily zarmoucené o problémach z riiznych (hid pohledy, podobné jako o swych
soutasnych konfliktech, o tom, jak se jejich vztah vyvijel, &m byl ten wyvej ovlivnén, o tomn, jaky
vzajemny vztah by si kazdé z nich piala a tak dale. Navzajem si vyCitaly, Ze kazda pfekrucuje pfibéh
takovym zplisobem, Ze se originalu nepodobd ani vzdalend. KaZda méla samoziejma svaji verzi
podstaty problému; kaZda si myslela, Ze na viné je ta druha, Ze ji nerozumi a ani se o to nesnaZi.
S beznadéji a frustraci v hlase brzy jedna i druha prohlésily, Ze dfive nez bude viibec moZné ve
vztahu néco zménit, ta druha by méla chodit na individudlni terapii”, aby se vypofadala ,se svymi
problémy”. O tomto napadu jsme chvili diskutovaly a ja jsem potom souhlasila s tim, Ze se s kaZdou
potkdm zvla8t. S kazdou jsem se potkata dvakrat.
Kdy? pFisla Karen na na&i druhou schéizku, byla s ni jeji spolubydlici, Jackie. Na recepci nas Karen
pFedstavila a potorn jsem $la s Karen do své kancelafe. Vzpomnéla jsem si, Ze pii prvnim setkani
mi Karen prozradiia, e s Jackie Zasto mluvi o Alici a Ze Alice s Jackie mluvi Casto zase o ni. Zminila
jsem se o tom Karen a zeptala se ji: .Tak co byste fekla na to, kdyby se k ndm Jackie dnes pfidala?”
Hned se této myslenky chytla, protoZe méla pocit, Ze se jeji matka .tady chova, jako kdyby byla
nerméalni”, a .pred vami se mnou jednad jinak”. Myslela si, ze by mi Jackie mohla Fict, jaka je jeji
matka ve skuteénosti a jak jeji .tén hlasu pouze potvrzuje celou pravdu”.
KdyZ jsem se potom potkala s Alici, vypravéla mi o svém nejlepsim kamarddovi Carlovi, se kterym
Zasto probirala své starosti s Karen a s jejich vzajemnym vztahem, Rekla mi, e ji Carl opravdu
hodné pomaha, protoZe ,opravdu znd Karen” a byl svédkem” jejiho chovani. Karen uz mezitim Alici
Fekla, 7e jser se potkala s Jackie, a tak se ji nezdala zvlatni moje otdzka, co by Fekla na to,
kdybychom se potkali i s Carlem. Mohl by byt jeho thel pohledu piinosny? Chtéla by, aby prisel?
Mysli si, Ze s tim bude souhlasit? Alice o tom piemyslela a pozddji mi zavolala, Ze Carl se schizkou
souhlasi, pouze si neni jisty, Ze tim nékomu pomze.
Po individualnich schiizkach jsme pokradovali ve skupinevych setkdnich ve sloZeni Karen, Alice
a ja. Tim, Ze jsme nase konverzace v terapeutické mistnosti roz8ifili tak, aby zahrauly i pFatele,
dokazali jsme pFejit od menologu k dialogu. Pomoci téchto novych konverzagnich konfiguraci se
nam oteviel prostor pro vznik nevych viznamd, nové zplsoby porczuméni a noveu nadéji na rozvoj
takového vztahu, jaky si obé pieji. Timto piit:éhem o pfatelich jsemn také chtéla pfipomenout
zminénou promédiujici se a nestdlou povahu terapeutickych konverzaci a Elenstvi v terapii.
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M'rwf{?(rrtamﬁe‘*je*jf’m’a"n‘ie‘t'j“e‘,.pt'ié'it'éiéovy faniak, ktery sedf u po€itace ve dne v noci. Viibec mé
nevnima a ulz"‘ viibec nevnimd, Ze mam také néjaké potfeby.” Dedala, Ze on si viibec neuvédomuje
.jak strasné” je jejich manZelstvi a obévata se, ¥e pokud to zjisti, zatne se ,hrozné trapit” a moi%é
bude mit i mySlenky na sebevrazduy”, '
Souhlasila jsem, Ze se setkdm s ob&ma, ale je&td jsemn nahlas premyilela, zda by pro ni nebylo
dabré, kdybychom se nejdFive sedly o samoté. Zdlvodnila jsem ji tento ndvrh tim, e se celd situace
zda pomfarné citliva, pokud jde o mozZné manZelovy reakce, a tak bych se mona méla nejdfive
dikladnéji seznamit s calou situaci a s tim, &eho se obava, .Ne * vdpovédéla Zena diirazné; méli by
pfijvx’t ol?a dva najednou, pfi¢emZ manel s tim uZ souhlasil, | kdyz neochotné: ,0n uZ to ted"musi
slyset!

D?mluvila Jsem si tedy schilizku s ob&ma. Na zakladé dostupnych informaci jsem si na zadatku
Predstavovala, e problémovy-terapeuticky systém budou tvorit Zena, jeji manZel a ja. Neplénovala
jsem futo terapii na zakladé socialnich roli a struktur - jako napfiklad manzelskou &i parovou
terapii. Zkratka jsem myslela na to, Ze se setkam se dvéma lidmi, ktefi néco definovali jake
probtém. A podle toha, co jsem se o definicich problému dozviédéla od manZelky, nejspig budou mit
odliéné“pohledy na to, ca je problém, kde jej vidi a k éemu (pokud viibec k nééemu] by mélo dojit

v terapil,

Vttimtovpﬁ’padé byla icast na prvnim setkani uréena moji konverzaci se 3enou. Nevychazela jsem
z pfesvédceni, Ze ustaleny, predem dany postup stanovuje, koho pozvu na prvni setkanf;
respektovala jsem nazar manelky, Ze by se s terapeutem mali setkat oha, Neuvaiovaie; jsem

o tom, Ze bych zavolala manZelovi a zeptala se na jeho nézor. Spokajila jsem se se slovy Zeny, Ze jaji
manZel s ni bude muset pfijit a Ze také prijde. .

Problémové systémy nebo systémy zaloZené na reseni

Moji kolegavé i kritici se mé Zasto ptaji, pro hovofim radéji o problémovych systémech, ne3

o systfémech zaloZenych na fedeni. Tato otazka je Easteénd poukazem na negativni kenotace slova
pr?bvlem. Také je v8ak poukazem na Easte vnimané obavy a vaina rizika spojend s Uastina
zvecvnlovém' problému aneba s utdpénim se v hovoru, kierému niktefi Fikaji problémovy. BohuZel
vnasi terapeutické kulture ma termin problém ustélené konotace a je kenceptualizovan fako néclo
co vyz.aduje feSeni. ReSeni potom vyvolava pFedstavu opravy. Ja si viak myslim, Ze terapeut &i I
teralple problémy ani nefesi, ani nic neopravuje. Viastni zkuSencst mé vede k plesvédéeni, Ze se to
zkratbiavne;féje; pokud je problém v terapeutickém procesu exploravan, vede to spise kjef;o
rozpusteni’, nikoli k fedeni. Mista toho, aby byly problémy Feseny, jsou spie rozpoustény v jazyce
Podle mého ndzoru je dileZitym faktorem proces, pfinémsz a néfem miuvime, nikoli obsah .
(napriklad probiémy nebo Fegenil,

] Vceytzne.nelze vystibnout podstatu anglickébo wais-sotving”, kdy ,sofve” znamend Fesit, #is" je predpona
naznacyflel zipor nebo opak, avick ,dissolve” snamend rozpoustét, rozplynout se. Andersonovi se tim vymELfe
prots smérvizm zamerenym na Feseni” problémi a zirover naznacuje, fe v ramci  jefiho pristupu problémy

postupné edplowvaji, mizi, rozpoustéi se (viz také Predmbuva b cesbému vydini D. Skorunky). (Pozn. pebl,)
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Takové pojeti rozpousténi problémd je podobné jako Wittgensteinovu pohledu na cil filozofie ve
vztahu k problémim, kieré ma fedit. Jeho pohled wystizné zachycuje Shotter [1994);

Ta, jak filozof zachazi s otédzkou, {e podobné lé€en! nemaci = cilern 14€by neni_anitak

5.
Filozoficky postoj: Pozice, odbornost
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vytedit problémy, jako spis je rozpustit, nechat je ,Gplné zmizet..., [pfinést] filozofii mir,
aby uZ nehyla suZovana otdzkami, které se samy zpochybiiuji.” [Wittgenstein, cit. dle
Shottar, 1994, 5. 11)

Rozpusténi problému znamend také rozpusténi terapeutického systému a probiémového systému.
Znamena to, Ze systém, ktery se vytvofil kolem problému, se vytraci. Rodi se novy systém, nova
struktura. ¥ ném mohou, ale nemuseji byt ti stejni ¢lenové. Pokud byla sougédsti problémového
systému celd rodina, neni to tak, Ze by se rodina rozpustila, pouze se rozpustil problémovy systém.
PrestoZe mohou obsahovat stejné étyfi Cleny, rodina a problémovy systém nejsou synonyma. | kdys
mé rodina stejné &yfi Cleny jako problémavy systém, ale jsou mezi nimi jiné vztahy, existuji zde jiné
prib&hy, vypravéni a jejich vyznamy, tudiz je to jiny systém.

Problemy nejsou pfili$ Eastym tématem literatury o postmodernismu; misto toho se v ni pide
pPedeviim o vyznamu toho, co je pfedmétem rozhovory, Shotter (1993a) napfiklad tvrdi, Ze rozdil
mezi tim, co povaZujemne za problematické, a tim, co povaZujeme za neproblematické, je rozdilem
ve zplsobu byti. Otédzka zni ,nikoli co mam délat, ale &im mam byt” [s. 118]; nebo jinymi slovy: «jak
nachazim své misto, jak se situyji, stavim do uréité pozice vii ostatnim” [s. 122]. Shotter ukazuje,
jak se skrze jazyk miZeme posouvat k novym .pozicim” ve vztahu k nagernu vlastnimu vypréavéni
pfib&hd, a tim i k novym vypravénim o sobé (seli-narratives) nebe vlastnim biografiim [s. 130).
Konceptualizaci terapeutickych systéma jako vzajemné se oviiviiujicich jazykovych systémi

s nestalym Elenstvim spiSe neZ jako socidinich systémd s pfedem stanovenym Elenstvim miZe
potom klient i terapeut vstoupit do méné stisnénych prostord. Podivejme se nyni na proces, ktery
se v téchto prostorech odehrava.

1 Lynn Hoffman (1990, 1093) sledovala stejuon myilenkovon linii, kdys tordila: ,Systém neutvdri problém,
problém utvdfi systém.” (1990, 5. 5-6; 1993, 5. 40)

terapeuticnd sysiémy jako systémy uivaleral jozyx a veznam «08q»

. a odpoveédnost terapeuta

Nemaigete nikomu pomoci, anig byste riskovali sami sebe. Carl o

Podle vétéiny teorii o terapii by terapeut mél byt objektivni a neutralni odbornik ovladajici uréitou
techniku, mél by védét, co je patologické, co je normalni, mél by umét &ist vnitini svét Elovéka jako
text. O tom, jakou stanovi diagndzu, jaké zvoli strategie a cile, rozhoduji znalosti a odbornost.
Terapeutlv zdjem a jeho odpovédnost majf potom zpfsobit zm&nu - prostfednictvim avlivivavani
klienta a znalosti o tarn, jak by méla zména vypadat. V pozadi téchto teorii je vztah mezi expertem
a ne-expertem, pledstava, 7e jedna osoba miZe zménit druhou osobu, anebo ji alespo# ovlivait
natolik, aby se zménila sama. Je v nich tedy obsazena uréita nerovnost mezi klientem

a terapeutem. Terapie vychazejici z postmoderniho myslteni, jako je i pfistup jazykovych systdmi
zaloZenych na spolupraci, nabizi vyrazné alternativy k této pozici terapeuta. Jaké to jsou
alternativy? Jak se terapeut situuje vigi osobé klienta a v kenkrétnim vztahu s nim? Jaké jsou
zaméry terapeuta? Jaka je jeho role, odbarnost, cdpovédnost?

V ramci mého pFistupu k terapii je hiavnim zaimem a zémérem terapeuta rozvinout dialogickou
situaci — a skrze dialog vytvofit prostor pro vlastni silu jednat, svobodu a moZnosti, které jsou
jedine€né pro danou situaci klienta a na jejichz vynalézani a rozvijeni se klient podili. Takové
transformace cdehravajici se v terapii jsou vyiadfenim a pfimym disledkem dialogického utvaien(
nového vypravéni. Jinymi slovy, zména nastavé scuasné s tim, jak se otevira dialog.’

Tento pohied na zménu &i transformaci po nas vyzaduje a vede nés k temu, abychom se zadali
stavét do jiné pozice viZi svym klientdm. Tato zmé&nénd pozice je to, co nazyvam filozofickym
postojem iphilosophical stancel - zpdisob byti ve vztahu s nadimi spiatelenymi Lidskymi bytostmi,
vEetné toho, jak o nich pfemyslime, jak s nimi mluvime, jedname, jak na né reagujeme [Anderson,
1995). Zrcadli mdj pestoj a naladéni, které mi slouZi jako wchaodisko pro meje vztahy s klienty a pro
terapeuticky proces, pro nalézani svého mista v kenverzaci. Je to autenticka, pfirozend, spontanni
a stald pozice, ktera je vidy jedinena pro dany vztah a diskurz. PFivadi osebu klienta i terapeuta
nazpét do terapeutické mistnosti. Pfesunujeme se tak od premysleni v terminech roli a funkci jako
terapeutl k Uvaham o vztazich s lidmi, se kterymi pracujeme. Filozoficky postoj odli3uje pozici
terapeuta, jeho odbornost a edpovédnost v tomta pristupu k terapii od jinych.

Pozici terapeuta oznaduji jake filozoficky postoj, protoZe tento termin dobfe zobrazuje a zaroven
podporuje zplsob pehledu na svét a jeho prozivani z nitra mého pracovniho i osobniho Zivota. Nade
hodnoty a pfedpoklady — naSe Zivotni filozefie - ovliviiuji zpGsob, jakym se vztahujeme k lidem nebo
iaky k nim zaujimame postoj. Je to metaforicka pozice, kterd spojuje nase socialni a osobni
charakteristiky a stava se ,souéasti diskurzivniho utvafeni csobnich piib&hi, které Zini lidské
jednani srozumitelnym a do urcité miry je jako socidlni jednéni rovn&Zz vymezuje” {Hermans, 1995, -
s. 376}

Jaké jsou charakteristiky tehote postoje a jaké ma praktické uplatnéni? Jak se v oblasti terapie
projevuje? Jak dava terapeutovi moznost U¢astnit se speleéného jednani? Jakym zplsobem
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