Terapeuticka kazuistika
Uréeno pouze ke studijnim uceliim semindre!

Mgr. Milan Pilat, Brno

A. Uvedeni do pfipadu

Kazuistika predstavuje pribéh terapeutické prace s klientkou Petrou (16;4let v dobé prvniho kontaktu) a jeji
matkou v celkovém casovém rozpéti ctrnacti mésicd, probéhlo celkem patndact konzultaci v settingu matka a
dcera, u dvou konzultaci byl pfitomen reflektujici tym.

Petra byla doporucena k psychoterapii svou osetfujici psychiatryni. Od ni se jesté prfed setkanim s klientkami
dozvidam, Ze pred pllrokem byla hospitalizovana na détském internim oddéleni pro somatické potize ve
spojitosti s jidlem (bolesti bricha, zvraceni). Hospitalizaci predchazelo svéreni se matce, ze ma problémy

s jidlem, stfida dny, kdy neji a kdy se naopak prejida, pak si vyvolava zvraceni, je nespokojena se svou postavou.
Podle matky je dcera vegetarianka a maso vyloucila z jidelnicku asi pfed rokem a p0l. Po zakladnich
somatickych vysetienich byla Petra doporucena k psychologickému a psychiatrickému vysetfeni se susp. dg. F
50.2 Mentalni bulimie, obé vysetreni dg. potvrdila.

Z hovoru psychiatryné vyplyva, Ze aktualné doslo k vyraznému zlepseni MB obtizi, dodrZuje pravidelnou
Zivotospravu, zvraceni posledni mésic pouze jednou. V rdmci pravidelné kontroly Petra projevila zajem naucit
se |épe zvladat napéti a stres, zejména v souvislosti se Skolou. O spolupraci Petry v ramci psychoterapie stoji
zejména matka.

Prvni kontakt, prvni setkani:
Den po rozhovoru s psychiatryni mi telefonuje matka:

Petra by se chtéla neucit zvladat stres, miva z toho bolesti bficha, které dle matky zacaly v dobé, kdy se upravily
bulimické potize. Hovofi o mozném prospéchu z relaxace, jégy, meditace... Nyni chodi s kamaradkou na
znakovou rec, tam se citi dobre.

Matka chce pro Petru udélat vSe, co je mozné, co ji pomize.

Navrhuji, abychom se setkali a ddvam k promysleni, co pro Petru i pro matku bude smysluplné, ¢eho bychom
méli spole¢nou praci dosahnout. Zaroven vnasim moznost zapojeni do prace dalsi ¢leny rodiny, pokud se to
ukaze jako smysluplné.

Na prvni sezeni pfichazi nakonec Petra sama:

Popisuje okolnosti onemocnéni bulimii - zamérné zvraci od 11let, tajila to do letosniho bfezna, kdy se po
prejedeni nemohla vyzvracet, brecela, pfiznala se matce, domluvena hospitalizace. Nyni udava vyléceni na 75%
- lé¢bu i soucasnou péci vyrazné spojuje s pomoci matky (chystani jidla, podpora pfi jeho konzumaci, povidani),
dava najevo velkou citovou blizkost s matkou, pouZiva slovni spojeni typicka pro kojenecky vék (,kdyz mé to
boli, masirujeme bricho” apod.).

Jako dlivody onemocnéni uddva: 1. matka mne pozorovala pfi jidle (,,uz bys neméla..., ji$ pozdé...“), 2. kamaradi
se mnou nemluvili, kdyZ jsem byla tlust3, 3. s brachou si od jisté doby moc nerozumime, mam z ného
neprijemny pocit, je divne;j...

Petfe vadi, Ze je na matce velmi zavisla - matka chce sama zhubnout, a Petra se boji, Ze se bude jidlem Fidit
podle ni, necha se matkou pfilis ovlivnit...

Taky si vycitd, Ze brani bratrovi a otci, aby mohli byt také vice s matkou, fika, Ze si uvédomuje, kolik ¢asu spolu
s matkou travi, tolik ¢asu nema nikdo jiny z rodiny.

Popisuje, Ze si dfive pfala mentalni anorexii (,obdivovala sem ty holky, byly to pro mne bohové...“).

Nyni pretrvavaji bolesti bricha (stdle), zesiluji se pfi napéti, stresu (prvni den ve skole), béhem pobytu v Praze to
bylo bez vétsich obtizi, nestydéla se. Pri¢itd to anonymnimu prostfedi, doma na vesnici je to horsi —,,vSichni
vSechno vi“.



Na nynéjsi stfedni odborné Skole se charakterizuje jako ,,primérnd studentka“, chodi do kurzu znakové fei
(,,chci byt né¢im vyjimecna“).

Od nasich sezeni o¢ekava moznost ,povidat si“ s cilem zbavit se zavislosti na minéni ostatnich, specielné na
matce, nemit matku jen pro sebe, naucit se relaxovat. Do budoucna by rada zlepsila i vztah s brachou, ted' o
tom nechce ale povidat.

Opét telefonat matky:

Od posledni konzultace je Petra mnohem optimistictéjsi, bulimické myslenky se neobjevuji, citi se dobre, chce
dale pokracovat ve spoluprdci. Dnes Petra odjizdi na dovolenou, matka ji omlouva ze sezeni, dale pfijdou dle
domluvy spolu.

Sezeni s matkou a Petrou:

Uvolnénd atmosféra, obé se usmivaji.

Bulimické obtize neguji ("nemoc spi"), matka znovu vnasi pozadavek, aby se Petra naucila relaxovat ("naudit se
|épe zvladat stres spojeny hlavné se skolou, novymi vécmi...")

Matka Casto pouziva mluvu kojeneckého véku ("my holky“, , boli nas brisko...", ,jdeme k doktorovi“ ad.).

Ptam se na to, jak nemoc zasahla do fungovani rodiny, do vztah(l - matka toto nepovazuje nyni za dllezité,
znovu opakuje zadost, aby se Petra naucila relaxovat, Petra se tomu nebrani, dlouze ventiluje problémy ve
skole, reflektuje, Ze se moc neuci, vlastné jen s matkou.

Tematizuji moznou dalsi spolupraci - individudlné s Petrou nebo spolecné s matkou ev. dal$imi z rodiny?
Zkousim nastinit mozné rozdily, o ¢em by se asi mluvilo pfi zménach osazeni (jsou témata pro Petru, pro matku,
pro obé), toto je dlileZité, aby si rozmyslely, ponechavam na nich, ale pfisté se k tomu chci vratit, zdUraznuji
svoji roli, dlleZitost chranit soukromi, zaroven sebe pred konfliktem informaci, zajma.

vy

Subjektivni dojmy, myslenky pro pristi sezeni:

e Petra je vysoka statnéjsi divka, vahové ovsem rovnomérné rozlozena, delsi ¢erné vlasy stazené do
copu, plet vyznamné poznamenana akné, oble¢ena sportovné s aktualnimi modernimi doplriky, bryle.
Celkové plsobi starsim, vyzralejsim dojmem. Komunikativni, spolupracujici. Matka velmi podobné
konstituce, obleCena v nendpadném kostymku, bryle, kratky ,chlapecky” stfih vlas(. Pfi hovoru se
vzajemné kontinualné dopliuji, imponuji kamaradskym — sesterskym vztahem

e matka je v hovoru naléhava, starostliva, avSak sama, resp. pred dcerou nehovofi o tématu rodinnych
vztahl, mych dotazlim na toto téma se brani. Petra se podfizuje jejimu prani, Ize vSak oCekavat, ze by
matka na prani Petry slysela vice?

e mam dojem velké provazanosti MB a sou¢asné pomoci s osobou matky, zaroven vsak matka i Petra
nabizi urcitou reflexi tohoto stavu

e napadné je toto provazani i jazykovym napojenim matky a dcery (pouzivani infanilizmd, plurala)

Hypotézy o tom, na ¢em a jak je tfeba pracovat:

e  ze setkani mi dominuje obraz ndpadné Uzkého vztahu Petry s matkou, pozastaveny separacni proces
(samostatnost Petry omezena matcinou péci, matka supluje vrstevnické vztahy).

e  konflikt osobnostniho zrani (obraz bulimie - konflikt vydeje a pfijmu) jako metafora konfliktu byt
neviditelna a byt stfedem zajmu

e jako cil terapie se aktualné nabizi: pomoci s aktivizaci Petfiny separace od rodiny, resp. od matky pfi
udrzeni rodinného systému

e hypoteticky si domyslim mozny konfliktni manzelsky vztah, ktery by se separaci nutné dostal vice do
centra matciny pozornosti — jde tedy vice o posileni partnerské pozice manzeld?

e nabizi se pokus o postupnou externalizaci bulimie



e ponékud nejasna je Petfina nardzka na vztah s bratrem, ktera se ve spole¢ném sezeni ale neobjevuje —
mam zvédavost se na to doptdvat, stejné jako na vztah a roli otce v rodinég, ale toto téma

Mozny prospéch z nabizené PT:
Je k Uvaze, zda spiSe podporit individualni PT Petry ¢i RT, snad by bylo prospésné oboji.

S ohledem na diagndzu a tematiku adolescentni separace a svou kompetenci vidim v udrzeni spole¢ného, resp.
rodinného settingu preci jen vétsi moznost jak bezpecné oslovovat témata s respektem k tempu a nac¢asovani
jak matky, tak dcery. Zaroven tak budeme vsichni ,,chranéni“ hovord o tématech, ktera se zdaji mit svou
znacnou individualni naléhavost, ale vztahové zatim nejsou k dispozici. Z(stat ve spole¢ném-rodinném settingu
znamena také naucit se o téchto tématech hovofit, ev. zjistit, zda jsou viibec vztahové dulezita.

Rodinny setting téZ umozni ponechat bezpecné;jsi pozici pro pripadné dalsi ¢leny rodiny.



B. Popis celého terapeutického procesu
Manzelstvi je pro oba rodice prvni a spolu maji dvé déti — Jirka (18) a Petra (16).

Matka (37let) pracuje jako Urednice, vystudovala gymnazium, ma vysoky krevni tlak, pylovou alergii a
kratkozrakost. Otec (43let) je truhlaf, ma ucebni obor bez maturity, vysoky krevni tlak a kfecové Zily.

Petra (16) je dité z druhého téhotenstvi matky, kojena do 5 mésicl, PMV bez napadnosti, do Skolky sla ve 2,5
letech a tehdy byla dle matky zpocéatku plactiva, pak se adaptovala bez potizi. Menstruaci ma od 9 let a nyni
v souvislosti s problémy s jidlem nepravidelné.

Po ukongeni ZS nastoupila na SOS, na ZS prospéch lepdi primér, aktualné na SS selhava v Mat, a technickych
predmétech (dostatec¢nad), jdou a bavi ji jazyky.

Rodina bydli spolecné na vesnici nedaleko Brna, odkud otec pochazi a je zde ¢lenem zastupitelstva. Matka
pacientky Zila do svatby se svymi rodici v Praze. Petra ma svdj vlastni pokoj.

V dobé zadatku spoluprace jiz Petra zvracela minimalné ("nemoc spi"), ovsem pretrvavala zejména matcina
naléhavost pomoci Petie ,zvladat stres” spojeny hlavné se skolou, novymi vécmi.

Po nékolikerych uvodnich zamyslenych i nezamyslenych individualnich konzultacich s Petrou i matkou
(telefonicky) se sezeni ustalila na spolecném settingu. Bylo napadné (jazykové i z pozorovani) silné navazani
vztahu matka-dcera.

Petra ddvala od pocatku najevo prani se osamostatnit, snila o moznosti jednou bydlet v Praze, u své rodiny ze
strany matky.

Dulezitym momentem dynamizujicim terapeuticky proces bylo téma Petfina spani v loZnici spolecné s rodici.
Toto zverejnéni, které zpocatku znélo spiSe jako konstatovani, umoznilo zabyvat se potfebami otce, které se
doposud v sezeni prakticky neobjevovaly, resp. nebylo na né slyset.

Brzy poté zacala Petra mluvit o vztahu s bratrem, a to i pfed matkou, coz zpoc¢atku odmitala. Ukazalo se, Ze se
boji zazitku starého nékolik let, kdy ji bratr jako jiz vyspélou divku sledoval okénkem v koupelné. Od té doby

s nim prakticky nemluvila.

Vlivem aktualni potizi, které bratr mél (nesoulad v praci, nelspéchy ve vztazich), jej najednou Petra vidéla jako
osamélého, nékoho, kdo potrebuje podporu, uvidéla v ném sebe — to ji k nému hodné pfiblizilo, uvédomila si,
jak moc jeji nemoc vzala ¢as bratrovi s mamkou.

Postupné se ujistovala v touze odstéhovat se do Prahy hned po dokonceni skoly — souvislosti s rodinnou historii
(mamka odesla z Prahy na vesnici), otci moZzna bude lito prazdného domu...

Na jednom z dalSich sezeni na téma nepfijemného sexualniho zazitku Petry s bratrem navaze spontanné matka
- sama zazila podobny sex. nasili od bratra (dle naznak( nezlstalo jen u slov, méli stejny pokoj, pani o tom vice
nechce mluvit...), od té doby se to snazi vytésnit, vzidy se ji to viak vybavi, kdyZ bratra vidi, slysi, musela se kvl
nému odstéhovat..., nikdy o tom spolu nemluvili, ackoli pani citi, jak by to bylo tfeba, vi to pouze Petra, ani
manzel to nevi, Petra je prvni, komu o tom fekla... Matka na to popisuje zkusenost babicky se sex. nasilim

v plvodni rodiné, nevérou dédecka, jeji omezené moznosti se branit (pochazi z Moskvy, dédecek si ji privezl do
Prahy, nikoho zde neméla...), ale moc o tom nevi, toto Petra viibec netusila.

Obé se shoduji na dlleZitosti zastavit negativni sex. vztahy v rodiné, neprenaset tabu do dalsi generace. Matka
podporuje Petru, aby to bratrovi fekla, uvédomuje si velkou obtiznost o téchto vécech mluvit, z vlastni
zkusenosti nyni vi, Ze je dlleZité se ozvat, nenechat to probihat dal, chce v tomto Petife pomoct.

Pozdéji se matce dafi vyjadiovat vici Pette vétsi naroky - naznacuje starost o Petru- citi, Ze nékteré zkusenosti
si musi ziskat mezi vrstevniky, nemuzZe ji je dat ona, Petra po matce chce néco, co je na ni jiz pfilis, chce si nékdy
odpocnout, boji se Petfe odmitnout, nema rada, kdyZ je nastvana, zlobi se... Petfin problém s kamarady i vztahy
obecné vidi i vtom, Ze je velmi narocna, pfisna na ostatni... (matka hovori omluvné, emocné velmi silné, Petra
ma slzy v ocich, citi se dotéena, nemluvi...)

Po rekapitulaci Petra reaguje, Ze chce respektovat matciny potieby, vadi ji, Ze je matka nedava najevo, sama
poukazuje na jeji neschopnost fici si o své potfeby manzelovi.



Petra na toto znovu otvira téma odstéhovani do Prahy, vidi vtom moZnost osobni zmény, spokojenosti, matka
vidi paralelu se svym Zivotem, méla to podobné, Petru podporuje.
Matka postupné vice hovofi o svych pottebach, zacina branit otce pred kritikou Petry.

Bulimické myslenky se v této fazi opét objevily pfi chystani jidla (Petra chtéla zkusit chystat sama, jeji porce se ji
zdaly prilis velké, ackoli byly mensi, nez jak je chystd matka, coz ji nepfislo, nevadi), potiebuje stale matcinu
kontrolu nad jidlem, pomaha ji, kdyz ji matka vysvétli, pfipomene souvislosti s obezitou - jeji "osobni ukol" je
prevzit nad timto sama kontrolu, nyni toto citi asi na 70%.

Postupné casové rozvolriujeme sezeni (po 1- 2més.)

Na poslednim sezeni Petra povazuje MB za vylécenou, citi, Ze ji ma pod kontrolou, pfipousti, Ze by se mohla
,probudit”, ale aktudlné posledni pllrok podle moznosti chysta jidlo samostatné, jiz nejsou obavy. Terapeuticka
sezeni dle Petry maji vyznamny vliv na zvladnuti — obrat nastal odchodem z loZnice rodicl. Pro matku pfisla
zasadni zména po konkrétni otazce (,pro¢ budeme pracovat na osamostatnéni spdnku, kdyZ to nikomu
nevadi...?”), tam zacala vice vnimat, Ze je dUleZité zabyvat se také vlastnimi potfebami. Za velmi dulezité
povazuje myslenky tykajici se manzela - vlastnim ,,nedélanim” delegovala odpovédnost za otazky na otce, kdyz
chtél od Petry néco védét (!)

Jako urcité nebezpeci vnima matka Petfino vegetarianstvi, obecné hrozbu drog — béhem hovoru reflektuje, ze
to souvisi s mysSlenkami na Petfino Uplné osamostatnéni, ma z toho Uzkost, vnima to ale jako svUj problém.
Spolupraci v této fazi ukoncujeme, ponechdvame prostor pro dalsi v pfipadé potreby.

C. Ukazka terapeutickych sezeni

5. sezeni - samostatné sezeni s Petrou

Matka dnes nemohla, Petra ale o sezeni nechtéla pfijit. Citi se spokojené, bulimie neguje, vetné myslenek,
nyni si ani nehlida pfilis jidlo, zhorseni ve Skole nedéld problém ani ji ani rodicim (nékolik 4 z mat predméta),
chce maturitu, pak délat jazyky, odstéhovat se, nejlip do Prahy.

Ptam se na spokojenost ostatnich ¢lend, Petra ma chut o tom povidat, pomaha si rukama, nabizim na misce
leZici kameny, stavi spont. rodinnou desku.

z hovoru jakoby mimochodem vyplyva, Ze Petra spi spolecné s rodici - boji se byt sama (spojuje to s horory,
oknem do ulice...).

Znovu se ptam na jeji pocity samoty, ddvam najevo svij pocit kontrastu s intenzivnim prozivanim vztahu

s matkou. Petra ponékud posmutnéle Fika, Ze ji chybi vztahy s vrstevniky, nikam prakticky nechodi, vzpomina,
Ze dfive pfi vecernim programu mimo domov strach nebyl...

Jaké je to pro rodice, Ze s nimi spi v loZnici? — Oba nékdy v legraci zmini, Ze je to "nejlepsi antikoncepce", ale
ted, kdyZ o tom premysli, si uvédomuje, Ze je to vlastné problém, Ze nemaji moznost fict si nic soukromné, taky
mit sex... takto o tom jesté nepremyslela.

Chtéla by se opét odstéhovat sama do pokoje, ale obava se toho, ma strach.
Tematizujeme DU — podporuji ji, aby si vybrala jeden den v tydnu, kdy zGstane sama v pokoji. Obava se, 7e
nebude moci usnout. S ohledem na toto (at jiz bud spat, ¢i ne) vybira patek (,kdyZtak to dospim v sobotu*).
Podporuiji ji v roli vnitfniho pozorovatele myslenek - z ¢eho jde ten strach?
Poznamky a myslenky pro pf¥isti konzultaci:

- skutecnost spani s rodici prispiva k podpore hypotézy o problematice separacniho zrani

- pro koho z rodi¢ll je Petfina. pfitomnost v loZnici problém, pro koho uleva?

- Petra ma dobrou schopnost reflexe stavu, dava najevo radost ze zjisténych souvislosti (je to az

napadné rychlé)

13. sezeni — matka a Petra + 2&lenny reflektujici tym




Co je nového? - Petra povaZzuje MB za vyléCenou, citi, Ze ji ma pod kontrolou, pfipousti, Ze by se mohla
probudit, ale aktudlné posledni pllrok podle moZnosti chysta jidlo samostatné, jiz nejsou obavy, pomaha ji
zejména imaginace (,,predstavuju si znacku, na které je Stop MB*).

V ¢em ti vlastné terapie pomohla? - terapeuticka sezeni dle Petry maji vyznamny vliv na zvladnuti — obrat nastal
odchodem z loZnice rodicu ("bylo to dobrodruZstvi, jako diskotéka").

Doptdvam se, jak se to v Zivoté P. projevuje - predstavuje si vlastni déti, které nebude upozornovat na
problémy téla, nebude si z nich délat legraci ("ty nase prdelko, boubelko"), bude se zajimat o nazory svych déti.
V ¢em vidi matka prinos nasi spoluprace - pro matku prisla zasadni zména po konkrétni otazce (,pro¢ budeme
pracovat na osamostatnéni spdnku, kdyZ to nikomu nevadi...?“), tam zacala vice vnimat, Ze je dulezité zabyvat
se také vlastnimi potfebami. Za velmi dualezité povaZzuje myslenky tykajici se manzela - vlastnim ,,nedélanim*
delegovala odpovédnost za otazky na otce, kdyZ chtél od Petra néco védét (!)

Pani se nyni snazi vice vnimat manzela - uvédomila si to kolem spolecné dovolené — dostala nejprve od manzela
nabidka jen sama, ale déti chtély také. VsSichni byli spokojeni, ale panovi zéleZzelo na soukromi s pani - vzapéti
po navratu navrhl dal$i dovolenou tentokrat s jasnym pozadavkem jen pro manzele - pani velmi potésena, méla
tendenci dovolenou odloZit, ale pak si uvédomila, jak je to pro ného i pro ni daleZité, Ze je rada.

Pani ma dnes pfed Petrou potfebu znovu se manzela zastat, z minulych sezeni byla smutna, Ze o ném mluvila ve
Spatném ("neni takovy Herodes, je to hodnej kluk...")

Jako urcité nebezpedi ddle vnima matka Petfino vegetaridnstvi, obecné hrozbu drog — béhem hovoru to
spontanné dava do souvislosti s myslenkami (obavami) na Petfino Uplné osamostatnéni, ma z toho uzkost —,,je
to spis muj problém*”.

Pokud by stav vydrzel jako nyni, bylo by moZné spolupraci povazovat za prospésnou a rozloucit se.

Poznamky a myslenky pro pfisti konzultaci:
- ref. tym upozoriuje na téma separace v souvislosti s otcovou schopnosti vS§imnout si dcery jako ,,pékné

Zenské"



D. Kurativni faktory, celkové hodnoceni

Ustfednim tématem se b&hem spoluprace prolinala zbrzdénd & zkomplikované separace, zplsobené pfilisnou
emocni blizkosti vztahu matka-dcera, kompenzujiciho vzajemné vztah kamaradsky (pro dceru) a partnersky (pro
matku), komplikované dale sexudlné motivovanym vztahem starsiho bratra k Petfe. Jak se v prlbéhu terapie
dale ukazalo, toto téma bylo generacné prenasenym tabu.

Mentalni bulimie postupné zvySovala vzajemnou zavislost a divérnost matky a dcery, vzajemné vsak
prohlubovala propast mezi matkou a otcem a zaroven zplsobovala Zarleni bratra na pfizen matky k dcefi. Vznik
obtizi Ize davat do souvislosti s nemoznosti kompenzovat vztahem matka-dcera plnohodnotné vrstevnické a
partnerské vztahy. Na nevédomé Urovni Ize uvaZovat i o tendenci uvolnit rodinné tabu sexualniho obtéZovani
(matka, babicka), pomoc dcery matce muset se zabyvat kvalitou manzelstvi.

Bulimické obtize spolu se strachem Petry spat veCer sama v pokoji umoznily matce ponechat nefeSenou otdzku
vlastnich potreb, nesplnénych piani, nefeSené manzelské nespokojenosti. Starost o nemocnou dceru matce
bohaté saturovala kompetenci starostlivé matky. Petie pak potize umoznovaly nefesit otazku nutnosti pfijeti
autonomie a odpovédnosti plynouci z dokonceného separacniho procesu, zvlddat pocity osamoceni plynouci z
nenaplnénych vrstevnickych vztah(.

Hlavni myslenkou se jevila naléhavost rozvolnéni vztahu matka-dcera. Prakticky vyuzitelnym a z rozhovoru
plynoucim momentem se jako vhodné ukdzalo samostatné spani Petry mimo loZnici rodi¢(i. Tento krok se
ukazal byt prekvapivé ucinny a predevsim prekvapivé nekonfliktni z pohledu matky (rodic() Petfe se nakonec
podafrilo spat samostatné ve svém pokoji, coz posililo jeji autonomii. Zaroven Petra pozorovala zlepseni vztahu
mezi obéma rodici = posileni partnerstvi, coz matka pozdéji potvrdila.

Terapeutickym planem bylo pojmout NO jako symptom, externalizovat jej a prozkoumat jeho funkci a
souvislosti v systému rodinnych vztahd.

Necekanym momentem, prekapujicim svoji rychlosti a Ucinnosti, byla Petfina zkusenost s bratrem a jeho
sexudlné motivovanym chovanim v0ci ni a nasledna ventilace tematicky podobného tabu z dospivani matky a
pGvodni rodiny jeji matky.

Transgeneracné se opakujici a pro muzskou ¢ast rodiny dosud neventilované tabu bylo velmi ,zralé” na
abreakci. Zdravotnicky kontext nemoci a nutnost probirat se anamnestickymi udaji rodiny v bezpe¢ném
prosttedi profesionalniho a pfitom divérného vztahu v terapii tuto ventilaci a abreakci pfirozenym zplsobem
umoznilo.

Predpokladané ucinné faktory v prtibéhu lécby — zamyslené i nezamyslené

- Externalizace: ozna¢eni mentalni bulimie ,nezvanym hostem” dovolila hned od za¢atku neobvinujici Ghel
pohledu pfi hledani reseni.

- Opakované vnaseni myslenky kontextu nemoci v systému rodiny: na rozdil od poc¢atecni snahy po
individualnich kontaktech s Petrou podporovano sezeni spolecné s matkou.

- Sebeexplorace, ventilace, abreakce: matce bylo umoznéno v bezpec¢ném prostiedi dat najevo své potreby,
a to i potfeby ohroZujici dosavadni spokojenost své dcery. Dale mohla ventilovat zkusenost a tabu sex.
obtéZovani, nespokojenost v manZzelstvi. Za vyznamné Ize v tomto ohledu povaZovat, Ze téma bylo
vysloveno pred terapeutem-muzem.

- Nutkdni po separaci Petry pfivedeno do srozumitelné a realizovatelné podoby, nacviku: DU s postupnym
nacvikem spani samostatné mimo loZnici rodica.

- Komplimenty, podpora, napodoba: matka i dcera projevily velkou miru odvahy a ochoty spolupracovat na
citlivém tématu za pomoci dalsich kolegl (reflektujici tym), ovérily si schopnost verbalizovat téma pred



druhymi, zaroven se zejména pro matku jako Uc¢inna ukazala moznost poslechnout si ndpady ¢lenl tymu ke
zkvalitnéni manzelského vztahu (situace kolem jidla, dovolené apod.)

Na zakladé pribézné i zavérecné rekapitulace Ize povazovat separacni proces za Uspésné podporeny, ackoli
jisté ne dokonceny. Stav stran dg. MB Ize i na zakladé prabézného paralelniho hodnoceni osettujici psychiatryni
povaZovat za stabilizovany.

K dalsi vyznamné zméné patfi, ze matka prestala tlumocit otazky a odpovédi a tak delegovala zodpovédnost na
dalsi ¢leny rodiny a zbavila se tim role tlumocnika.

Manzelé objevili, Ze jim mUZe byt spolu zase dobfte a posilili své rodicovské a partnerské role.

Nepfimo se tézZ jevi, Ze sourozenclim se podafilo prolomit vzajemné tabu a nalézt nova spolecna témata
komunikace (cviceni, posilovna apod.). Bylo téZ jasné vysloveno a vymezeno, co si sourozenci k sobé mohou
dovolit.

Matce a dcefi vyhovovalo, Ze se béhem sezeni dovédély ,véci” ( o sobé samych ), které by si asi doma nerekly a
hlavné se jim podafrilo, Ze uz ,umi“ véci resit a ne jenom ,zazdivat”.

Za uspéch lze povazovat celkové pfiznivou zkuSenost dcery a zejména matky s psychoterapii, a to zejména

v kontextu mozné potreby reSeni manZzelskych obtizi v budoucnu.

Poselstvim nemoci se stalo pozndni neupozoriiovat okdazale na problémy télesného schématu, které se obvykle
u déti v puberté objevuji ( napf. ty nase prdélko, prsatko, macicku apod.)

Za ne zcela dokonceny Ize povaZovat opakované planovany spolecny kontakt s muzskou ¢asti rodiny.

Z pripominek reflektujiciho tymu bylo zifejmé, Ze terapeuticky setting byl nachylny na ohrozeni neutrality, je
otazkou, nakolik se podafilo neposilovat tendenci k uzavirani Zenské koalice. Nepodafilo se téz vnést nabidku
manzelského setkani v pfipadé potreby.

Hypotézy o dalSim vyvoji

- Petra se chysta po dokonceni skoly odejit do Prahy, pro koho to bude nejtézsi? Jeji aktualné jednoznacnou
potiebu ,,zmizet” z plvodni rodiny a nepodobat se matce ve vybéru partnera je mozno chapat jesté jako
soucast nezralého (bulimického?) mysleni.

- Obraz vlastniho téla bude pod velkou zatézi v dobé zacatku partnerského, event. sexualniho Zivota Petry,
zde je téz zvySena hrozby ndvratu bulimické, event. symptomaticky jiné problematiky.

- Matka konfrontovana s dokoncenim separaéniho procesu dcery (odstéhovani od rodiny)

- md0zZe zazivat pocity frustrace ze svych nesplnénych prani, projevujici se prohloubenim manzelskych
problému. V tomto obdobi by mohl byt pro manZelsky vztah Gcelny kontakt s manZelskym terapeutem.

- Je otazkou zda se pani manZelovi svéfila se svym tajemstvim (sex. obtéZovani bratrem) a co by to pro
prabéh manzelstvi mohlo znamenat.

-V prabéhu tohoto roku lze uvaZzovat o iniciovani kontaktu s rodinou po delsi dobé — rekapitulace
dosazenych a novych zmén



