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Ze Zivota

KONTEXT VIII-4-1992
I. Ze Zivota

Mezindrodni rodinny tdbor

Ve dnech 16. - 31. 7. 1992 se uskute¢nil v Ceském Sternberku Mezinarodni
rodinny tabor dle tradice V. Satirové. Tébor byl u néds organizovan poprvé
Institutem Virginie Satirové v Praze (kont. adresa: Kozlovska 16, Praha 6) ve
spoluprdci s The Institute for International Connections v Denveru, st. Colo-
rado, USA).

Tradici zacala V. Satirova se svymi kolegy a prateli pred vice nez 10 lety
v Kalifornii. Od té doby délaji Satirovci tabory na rtznych mistech svéta.
V poslednich tfech letech také v Moskve.

Hlavnim cilem téchto setkdni je:

* navodit atmosféru, kde se lidé citi uvolnéni, sami sebou a podileji se svou
jedinecnosti na vytvoreni spolecné komunity

* hrat si spolu bez rozdilu véku a kultur

* udit se o vieobecném i jedineéném v rodinném Zivoté pozorovanim
a vlastnim prozitkem

* sezndmit se navzdjem s kulturnimi specifiky na vSech trovnich v citéni,
mys$leni, predstavach

* dospéli si nabizeji své profesiondlni zkuSenosti i vlastni tvorivost a déti si
spolecné hraji, diskutuji a uci se novym dovednostem.

Letos se takto se3lo v krdsném prostedi Ceského Sternberku 51 lidi. Byli
z rznych mist na$i republiky - Cech, Moravy a Slovenska. Asi t¥etina lidi byla
z raznych stati Ameriky. Mezi sebou jsme se pred tdborem neznali a pravé
jeden z nejsilnéjSich dojmuy, které jsme si jako ucastnici odnesli, bylo vytvoreni
soundlezitosti kazdého z nds k naddherné spolecné komunité, kterd se s priby-
vajicimi dny pobytu prohlubovala.

Program byl ¢asové rozvrzen do jednotlivych dnt a v téch zase do bloki
sezeni a aktivit dopolednich, odpolednich a téZ vecernich.

Dopoledne jsme zacinali spolecné s détmi, kde ony samy mély mozZnost
sdélit své dojmy a prani z riznych spolecnych i détskych ¢innosti z predcha-
zejiciho dne. Déle si pak mohly vybrat, zda se zicastni nékterych dalsich sezeni
s dospélymi nebo si zvoli préci v détské skupiné. Dospéli po tomto rannim
“temperature reading” se ulili pouzivat model prdce Virginie Satirové na
vlastni k1Zi, dle jejlho presvéddeni - “vlastni zkuSenost je tim zdkladnim, co
spolu vytvafi komunitu mezi ¢leny”. Pfehrdvaly se rtizné situace, scénky,
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modely, které vyplynuly z kontextu a byly pro Gcastniky aktudlni. Dopoledne
jsme obvykle otevreli urcity okruh, ve kterém jsme pak odpoledne pokracovali
formou malych skupin. Postupné jsme vytvorili moznost ucastnit se tzv.
“volnych universit’, které byly postupné ndplni vecernich sezeni. Zde mél
kazdy mozZnost prezentovat zdjemcim néco ze své vlastni prdce, zkuSenosti
nebo obracené pozadat o to, co by chtél sam sly3et, co by jej zajimalo. Tak jsme
se spolu se starSimi détmi Gcastnili s velkym zdjmem vypravéni kolegyné
z Ameriky o vlastni zkuSenosti s téZkou a dlouholetou pomoci vlastni dcefi pri
prekonavani zavislosti na drogdch. Velky zdjem ze strany americkych pratel byl
o nasi historii, myty, zvyky i o soudobou situaci u nés.

Kromé “véznych a pracovnich” témat jsme se dokazali téZ bavit a tfeba
udélat si i vylet na Sternbersky hrad. Déti nim pfipravily hezky veder s hranou
legendou o Bruncvikovi. TéZ jsme si zazpivali za doprovodu klaviry, jindy zase
u tdbordku s duddkem. S détmi jsme hrdvali volejbal, malovali tricka, delali
sadrové masky....

Tahle hezkd atmosféra celého kempu byla umocnéna o to vice, Ze jsme se
vsichni bez rozdilu jazykovych znalosti mohli vZdy a vieho plné Gcastnit diky
perfekinimu prekladu. Prinesli jsme si domut krasnd nova pratelstvi, hlubsi
porozumeéni pro sebe sama i pro nds svét.

PhDr. Marcela Susslandova
PPP hl. m. Prahy

dodk bbb

Torben Marner 1993

Déansky rodinny terapeut a zkuseny lektor Torben Marner, kterého znaji
Ucastnici tydenniho kursu z roku 1991 usporada tfidenni kurs pro stfedné
pokrocilé a pokrocilé terapeuty ve dnech 8. - 10. fijna 1993 v Praze.

Kurs bude organizovdn v mensi pracovni skupiné a proto bude pocet
ucastnik omezen.

Cena 500 - 600,-- Kés

Z4jemci se mohou hldsit u PhDr. Sdrky Gjuri¢ové, Rodinné centrum Fakultni
polikliniky 150 18 Praha 5 - Motol, V tivalu 84.

S. Gjuridova
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IV. Symposium o rodinné terapii

Pred nastavajicim Mezindrodnim rokem rodiny 1994, porddanym Orga-
nizaci spojenych ndrodl se pod zastitou rektora Karlovy univerzity uskuteéni
v Praze

IV. SYMPOSIUM O RODINNE TERAPII
ve dnech 9. - 12. zari 1993.

Symposium navaze na tradici teplickych symposii 1981 - 1984 - 1989.

Pracovni téma: “Rodina v kontextu zmén - ohroZeni a vyzvy”.

Pripravny vybor vybizi naSe odborniky k aktivni Gcasti. Prace, vztahujici se
k danému tématu lze formou dilen, tstnich sdéleni a vyvések jiz nyni prihla-
Sovat na adr. sekretaridtu sekce rodinné terapie: PhDr. S. Gjuri¢ovd, Rodinné
centrum Fakultni polikliniky, 150 18 Praha 5 - Motol, V tivalu 84.

Aktivnim tcastnikiim bude vyddno potvrzeni o formé participace, ticastni-
kam dilen potvrzeni o poctu hodin takto absolvovanych, ostatnim potvrzeni
o ucasti na symposiu.

Dalsi informace budou vyddny v prabehu I. ¢tvrtleti 1993.

% % ok k%

Rdmcovy program sekce pro rodinnou terapii na rok 1993

5. ledna (atery) 17.00 v Lékarském domé zajistuje program Spole¢nosti pro
psychoterapii a rodinnou terapii

3. bfezna (stfeda) 15.00 v posluchdrné Psychiatrické kliniky zajistuje program
Psychiatrické spolecnosti

25. kvétna (utery) 14.00 v Lékarském dome - pravidelna védeckd schize

9. - 12. zafi Praha: IV. symposium

11. listopadu (atery) 14.00 v Lékarském domé - pravidelnd védeckd schtize

].épitz

d* %k Rk k Kk
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1. INFORMACIA

Psychiatricka klinika IVZ, Bratislava,
Semindf pro hypnoterapii, Brno,
a
Institut Miltona H. Ericksona, Praha
pripravuju

I. Ceskoslovensku konferenciu ericksonskej psychoterapie
PREMENY HYPNOTERAPIE

Konferencia sa bude konat vo februdri alebo v marci 1993 v Bratislave.
Presny ddtum a miesto konania upresnime podla poctu prihldsenych, podla
potreby priestorov a cien. Konferenény poplatok sa poktsime udrZat na
najnizsej moznej hranici.

Konferencia bude trvat dva dni, zaéne prvy den rdno okolo 9.00 - mozno
budt chciet niektori Géastnici pricestovat uz vecer pred prvym driom konfe-
rencie, nocl'ah zabezpec¢ime - a skondi na druhy deri okolo 17.00 hod.. Pokusime
sa o to, aby to bol ¢tvrtok a piatok.

Konferencia bude mat dve &asti, odbornd a organizaéni. Odbornd dast
konferencie sa bude tykat vasich a nasich doteraj$ich skisenosti s ericksonskou
hypnoterapiou a psychoterapiou v klinickej ¢i poradenskej praxi v najsirSom
slova zmysle, teoretickych, praktickych a etickych problémov ericksonskej
psychoterapie, Gspechov i netispechov, porovndvania tradi¢nej a modernej
hypnoterapie a psychoterapie. Predstavujeme si referdty, panelové diskusie
a tiez workshopy. Pohybujeme sa na u nds novej, vel'mi tazkej, ale velmi
sl'ubnej psychoterapeutickej péde. Skisenosti a podnety kazdého z nds s dole-
zité. Premyslite si a prihldste prave svoj prispevok. Organizaénd Cast konfe-
rencie sa bude tykaf zabezpelenia organizacnej bdzy ericksonsky
orientovanych terapeutov. poZiadaviek na vzdelanie a vycvik ericksonského
terapeuta, problémov supervizie a organizdcie vzdeldvania a vycviku -
¢o je v obdobi, kedy sa pripravuji psychoterapeutické zdkony a kritérid na
udel’'ovanie licencii nevyhnutné.

Druhid informdciu s presnym terminom a miestom konania, ako aj
s d'al’simi potrebnymi informdciami za%leme iba zdvizne prihldsenym
zdujemcom.

PhDr. Juraj Barbaric, PhDvr. Vladimir Dvordcek, Mgr. Michael Vancura
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"Zprdva o systemické terapii"

Institut pro systemickou zkuSenost anoncuje vydani prvni ptvodni éeské
prdce o systemické terapii, jejiz autorkou je Mgr. Sona Pechackova.

“Zprédva o systemické terapii” je strucnou a prehlednou monografii, ktera
kromé souhrnu zakladnich informaci o filozofii, historii a metoddch systemiky
nabizi i pfehled jejiho soudasného vyvoje u nds i v zahranici, véetné vybéru
z odborné literatury 80. a 90. let.

Své objednavky zasilejte na adresu:

Institut pro systemickou zkuSenost
| Spytihnévova 6
126 00 Praha 2

Pozn. redakce: V tomto ¢isle uverejriujeme ukdzku - autorsky upravenou
4. kapitolu pavodni diplomové préce. Vzhledem k pripravovanému vydani
monografie upousti KONTEXT od ptvodné ozndmeného vydavani prdace na
pokracovani v ro¢niku 1993.

* %k kA
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I1. Pavodni prdce

Teorie systemické terapie
© Sorna Pechackova

Systemickd terapie, jejiZ teorie je fundovana Batesonovou epistemologii,
kybernetikou II. fddu, radikdlnim konstruktivismem a Maturanovou biologii,
se na zacatku 80. let wydélila z terapie systémové.

Stejné jako ona, i systemicka terapie akceptuje pojeti socidlnich systémi jako
mnoziny prvkua a vztahti mezi nimi, zcela jinak vSak tuto mnozZinu definuje.
Autorem nového pojeti socidlnich systému je sociolog N. Luhmann (“Soziale
Systeme”, 1984). Piehledné vysvétleni jeho teorie poddva ve své praci (“Syste-
mische Therapie: Grundlagen Klinischer Theorie und Praxis, 1992) jeden
z pfednich systemickych teoretikii Kurt Ludewig. Podle tohoto modelu sestava
socidlni systém z prvki - tj. jednoduchych komunikaénich akta (krokd), vztahi
mezi prvky - tj. specifické ndvaznosti téchto akti a z hranic, které jsou dany
smyslem komunikace. “Systémy nepredstavuji spolecenstvi fyzickych osob,
jejichz vzdjemné “socidlni” vztahy vymezuji téma konverzace. Teprve téma
konverzace urcuje konkrétni podobu vztahti mezi lidmi, tj. socidlni systém.
“Socidlni” neni primdrné funkci zudastnénych osob, “socidlni” je funkci
konverzaéniho tématu. Téma vymezuje zplsob ucasti jednotlivych osob
v rozhovoru a nikoli naopak. Teprve téma rozhovoru vymezuje vztahy mezi
lidmi. (Strnad, 1992).

V téchto intencich definuje Goolishian 1é¢ebnou jednotku systemické terapie
jako systém socidlntho jedndni na bazi komunikativni interakce. “Lidské systémy
jsou systémy vyradbégjici re¢ a vyznamy. Systém, ktery lécime, zahrnuje vsechny ty
osoby, které se nachdzeji v fecovém kontextu problému. Jsou to lidé, kteti patri do
kontextu problému, ktefi o problému mluvi. Systémy nevytvdieji Zddné problémy,
nybrz mluveni o problémech vytvdii systémy”. (Goolishian, Andersonova, 1988).

Koncept problémovych systémi, formulovany spoleéné Goolishianem
a Ludewigem v roce 1985 (Houston), posléze Goolishian redefinoval na problé-
mem determinované systémy, systémy socidlnich jedndni. “Socidlni jednotka”,
s niZ v terapii pracujeme, se skladd z téch, ktefi mluvi o tom, co pro né predsta-
vuje problém. Systémy, se kterymi pracujeme, jsou vypodobnéni, ktera vznikaji
terapeutickym rozhovorem. Problémem determinovany systém existuje v feci”.
(Goolishian, Andersonova, 1988).

Negativni opakované hodnoceni chovdni vytvifi problém. Komunikace
napojend na problém dava vzniknout problémovému systému, tj. takovému
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socidlnimu systému, jehoZ ¢lenové komunikuji o tom, co je $patné; kaZdy, kdo
se na tuto komunikaci napoji, spoluvytvari problémovy systém. (Schwarz,
1991).

Podobné jako Goolishian, i Ludewig hovori o lidském byti jako o “byt{
v jazyce” (“to bein language”), jako o “svété jazykovdni” (“languaging”). “Proto-
Ze pozorovatelé jsou jazykujici bytosti v kontaktu s jinymi bytostmi, svét ve
slovech zadind existovat. Clovék nemiize byt v jazyce a mluvit o nééem, co neni
v jazyce”. (Ludewig, 1990). Skrze dialog dochdzi postupné k oboustrannému
potvrzovdni fe¢i a vyznamu. Tento pozvolny proces oboustranného potvrzo-
vdn{ (vytvdfeni konsensu) vyrdbi vieobecné normy a vzory, které vnimdme,
jako by existovaly nezdvisle na nasich popisech. (Goolishian, Andersonova,
1988).

Rosemarie Schwarz rikd, Ze “jazykovani oznacuje proces prinaseni cehosi
mezi nas, co ¢inime jako konsenzualni koordinaci: Komunikace je obecnéjsi,
jazykovani je uzivdni Fedi. Jazykovdni je kontext vzdjemné koordinace vyznamu
slov - mluveni o - mluveni, - srovndvani, - jak tomu kdo rozumi”.

“V tomto smyslu”, uzavird K. Ludewig problematiku “byti v jazyce” Matu-
ranovym vyrokem, “v§e, je co fedeno, je fe€eno pozorovatelem”.

Objektivismus vyzaduje nezcastnénost pozorovatele - popis reality nesmi
byt kontaminovan vlastnostmi pozorujiciho subjektu. Radikalni konstrukti-
vismus naopak rika, Ze nelze byt neziicastnénym pozorovatelem. Pravdivost
(objektivnost) obrazu, ktery si vytvdfime o svété, je vysledkem konsensu, koherence,
slad'ovdni nasich popisii svéta.

“Objektivismus predpoklddd existenci mechanismu, ktery rozliSuje mezi
percepci a iluzi. Biologie ndm 1ika, Ze takovy mechanismus neexistuje”. (Lude-
wig, 1990). “Percepce navic nikdy nemuzZe byt objektivni - vSechna pozorovani
maji stejnou validituy, i riZovy slon, kterého vidi halucinujici alkoholik.

Klasicky freudovec miiZe rozeznat oidipsky komplex tam, kde by a) klei-
novec rozeznal projektivni identifikaci, b) strukturdlni rodinny terapeut diftizni
hranice, c) strategicky terapeut by vidél, jak se pouZiv4 stale vice téhoz reSeni
a d) opilec by spatfil jesté vic riizovych slonti. Zédné z téchto pozorovani neni
objektivni, ale vechna jsou validni v tom, Ze jsou specifikovdna strukturou
pozorovatelova spojeni s tim, co interakce toho kterého pozorovatele s prostre-
dim dovoluje”. (Dell, 1987).

Maturanova teorie Zivota - teorie strukturou determinovanych systémua
- resp. jeji implikace, zrelativizovala, spolu s objektivistickymi pozicemi,
i stavajici pojeti psychoterapie, nebot Maturana svym strukturnim determi-
nismem vyloucil:
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1) mozZnost objektivniho pozndni - ¢imz zpochybnil pozici terapeuta jako experta
na rozpozndvani a interpretaci problému

2) existenci patologie - nebot strukturou determinované systémy nikdy nedélaji
chyby - vzdy se chovaji jedinym moznym zpusobem, tj. podle své struktury.
“Tento systém je autopoieticky, . . ., nemZe v ném byt hleddna patologie, nebot
kazdy systém v kterémkoli okamziku funguje jak nejlépe dovede”. (Kucera
1990); tim je zpochybnéna terapeutova pozice experta na detekovani patologie

3) psychodiagnostiku - nebot a) neexistujici patologii neni moZno diagnosti-
kovat, b) interpretace existuji jen v doméné popisi pozorovatele, nikoli
v doméné objekt pozorovani, ¢) véechna pozorovani maji stejnou validitu

4) moZnost instruktivni interakce - uz Bateson, ktery vystupoval proti vife
v platnost linedrni kauzality, povazoval pfesvédéeni o mozZnosti
jednostranné ptsobit ¢i kontrolovat druhé za “epistemologicky omyl”.
Maturana ¥fkd, Ze pojem kauzality se tykd pouze domény popisit. Zivé
systémy, determinované svou strukturou, jsou nezpusobilé podstupovat
instruktivni interakci. (Uzavriené systémy nemaji Zadné “vstupy” a “vystu-
py”). Struktura systému uréuje, do jakych interakci systém vstoupi i jak se
bude chovat - jak dalece se struktura systému zméni.

“Kdyby byli klienti schopni podstupovat instruktivni interakci, pak by tera-
pie byla snadnou zdleZitosti. Terapeut by udélal svou intervenci a kazdy klient
by na ni reagoval identicky”. (Dell, 1990).

“Zédny enviromentdlni ¢initel” podle Ludewiga “nemtize ti¢elové determi-
novat chovani lidské bytosti”. MaZe viak, jako souddst terapeutického systému
a skrze sdilené porozuméni, napomahat jistému chovani s jistou mirou predi-
kovatelnosti”. (Kudera, 1990).

Systemicka terapie disponuje pomérné jednotnym filozofickym zdkladem,
ktery, v interpretacich jednotlivych sméri ¢i 8kol, volné prechazi ve vlastni syste-
mickou teorii. Teorii nikoli ve smyslu jednotné ucelené koncepce, uréujici syste-
mickou pragmatikuy, ale spiSe v podobé riiznych teoretickych modelti nasedajici na
terapeutické zkuSenosti zastanca systemického hnuti. Je proto nejen obtiZzné, ale
i predcasné hovotfit o systemice jako o kompaktni, jednotné respektované teorii. Na
podobné “generalizace” je systemicka terapie prilis mlada.

Definovdn{ systemické terapie

Kurt Ludewig uvedl svou predndsku o systemické terapii slovy: “Neexistuje
Zadnd praxe, kterd by sama o sobé mohla byt nazvéna systemickou terapii. Jsou
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pouze terapeuti, ktef{ se obraceji na systemickou teorii pro inspiraci. Systemickd
teorie je docka, skrz kterou se divime na praxi, ale nic, co by nam fikalo, jak tu
praxi mame délat. Systemika je zplisob, jak zachdzet s fenomenem terapie”.
(prazska prednaska, 1990).

Psychologie, oproti napriklad matematice, byla vZdy znacné redefini¢ni
védou. Nyni se tato jeji vlastnost zdd byt zcela na misté. Definice, v intencich
filozofie jazyka a radikdlniho konstruktivismu, jsou popisy, obrazy, konstrukty,
kterymi popisuji svét jednotlivi pozorovatelé:

Vratislav Strnad: “Systemicka terapie predstavuje vyrazné kognitivni, kratko-
dobou terapii, kterd pocitd se zdkladni kooperabilitou pacienta. jeji zaméfeni je
vyrazné antiregresivni; poditd s kognitivnim zpracovanim intervence pacientem
do té miry, Ze mobilizuje vlastni autosanaéni potence pacienta”. (1990).

Rosemarie Schwarz: “Terapie je systém resici problém, terapie je komu-
nikaci o reSeni problému. SnaZi se pomoci klientovi pochopit jeho zpusob
“rozlisovani” svéta. Systemicka terapie vychdzi z toho, Ze jiné moZné rozliseni,

(prazskd prednaska, 1991).

Tom Andersen: “V terapeutickém sezeni to znamend, Ze nové verze
prezentované systému, ktery se nemiZe pohnout z mista, ho dokaZi odklonit
z patové situace, jeZ se vytvofila kolem problému”. (1991)

Harry Goolishian: “V terapii jde o to, vytvorit a udrzet dialogicky rozhovor,
v némz neustdle vznikaji nové vyznamy, které plisobi na “vyfe$eni” problé-
mu”. (1988)

Lynn Hoffmanovd: “Podle mého ndzoru, jakdkoli terapie, kterd respektuje
kybernetickou epistemologii, bude vykazovat tendenci k ndsledujicim
charakteristikam:

1) Postoj “pozorujiciho systému” a zahrnuti terapeutova vlastniho kontextu.

2) Struktura spoluprdce namisto struktury hierarchické.

3) Cile, které zdlrazriuji ustaveni kontextu pro zménu, ne vyslovné uvedeni
zmeény.

4) Zpusoby ochrany pfed pfilisnou instrumentalitou.

5) “Cirkuldrni” hodnoceni problému.

6) Nepejorativni, neodsuzujici pohled.

Systemika posouvd tézisté terapie od zaméfeni na etiologii problému
k zdjmu o vyznamy, které jsou mu pfipisovany. (1987).
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V systemické teorii se dostalo nového vymezeni také dalSim tradi¢nim
pojmum:
a) problém

R. Schwarz se domnivd, Ze Zadné chovani neni problémové samo o sobé,

,

problém vytvafi opakované negativni hodnoceni tohoto chovani. “Problémy
jsou véci, o nichZ maji lidé rozdilné minéni”. (Goolishian, Andersonova, 1988).
“ProtoZe lidé zakousejici tentyZ vnéjsi - objektivni” svét si o ném vytvareji
odlisny obraz, problém vznikne, kdyZz pak spolecné diskutuji o tom, ktery
pohled je spravny..” (Andersen, 1991). Problém, s nimz klient prichazi, je
chdpdn jako jeden z mnoha jeho pokust o Feseni, jako pokus zdaleka ne jediny
a zdaleka ne nejhorsi. (Strnad, 1990).

b) zména II. ¥ddu

Systemicka terapie prindsi nové chdpdni fenomenu zmény. Watzlawickem
definovana zmeéna II. fadu (4. nikoli zména urditého chovéni ve smyslu beha-
viorismu, ¢4sti systému, ale zména celého systému, jeho ramce) neni pojiména
jako cil terapie, ale jako prostfedek, cesta, otevirajici klientim nové moznosti
redeni.

Zménou rozuméji systemici zménu “obrazu svéta”, ktery si klienti (o své
situaci) vytvareji, zménu v jejich porozuméni tomuto obrazu, ¢i zménu v poro-
zumeéni tomuto porozuméni. (Andersen, 1991).

c) terapeuticky vztah a terapeuticky postoj

Zobrazovani, popisovani svéta, je podminéno proménlivosti jazyka, ve
kterém tato vyobrazeni tvofime. A tato neustdld proménlivost je, podle
V. Strnada, vélenéna do terapie v podobé “neutrality - terapeutického postoje,
ktery je prekondnim iluze jediné alternativy. To je patrné pravy smysl pojmu
terapeutické neutrality, jenz prindsi mildnska skola. TotiZ nikoli jako “nestranéni
nikomu” - ale jako stranéni vSem perspektivdm, jeZ rodina ¢i jedinec do terapie
prindsi - a jesté néjaké té perspektive navic”. (Strnad, 1990).

Terapeuticky vztah zménil polohu. Vertikdla hierarchie je vystfiddna
horizontdlou programové neexpertnosti a spolupréce. Terapeutické reality
jsou zobrazeni, zpodobeni, vytvorend spoleéné terapeutem a klientem,
vysvétluje Goolishian, “realitim a zku$enostem terapeuta i klienta je udéle-
na stejnd pozornost a stejny respekt. Od prvniho kontaktu, dokud trv4 tera-
peuticky vztah, se terapeut a klient zabyvaji vytvdfenim spoleénych popisi
a pribéhti”. (1988). “Terapeut jako vnéjsi ¢initel, spojeny s procesem znacko-
vani, mizi a objevuje se terapeuticky systém. Ten vytvdri (jak fikd Keeney)
prostor pro sdileny prozitek cirkularity vzorct, ktery umoziuje zménu”.
(Kudera, 1990).
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d) terapeut

Role terapeuta je dle Goolishiana a Andersonové vymezena dvéma navzi-
jem souvisejicimi aspekty:

1. terapeut je zicastnény pozorovatel

2. terapeut je zGcastnény manazér rozhovoru

ad 1) Tim, Ze za¢ne hovorit s klientem o jeho problému, stava se terapeut
¢lenem problémového systému a spolupodili se na jeho vytvareni. “Terapeut
neni v pozici experta “tam venku”, ktery definuje normalitu, diagnostikuje
patologii a odstrariuje nedostatky (af uz v socidlni strukture nebo v predstavach
o svété). Spise je terapeut tim, kdo se uéi tam uvnitt, kdo se pokousi porozumét
vyznamovému systému klienta a v ném pracovat. Tato pozice terapeuta je
charakterizovdna vzdjemnosti, skromnosti a respektem”.

ad 2) Goolishian nazyva terapeuta “umélcem rozhovoru”. Terapeut nekontro-
luje rozhovor uplatnénim svého vlivu, nefidi jej urcitym smérem, nepodrizuje
urcitému vysledku. Terapeut neni zodpovédny za smér zmény, je zodpovédny za
to, aby se uskutecnil rozhovor, prostor pro vzajemné vnimani a kreativitu. (Braten,
1986, 1987). “Uiast v terapeutickém rozhovoru znamen4 byt dobrym nasloucha-
jicfm a nerozumét pHlis z4hy. Cfm rychleji terapeut dovéku rozumi, tim méné
moZnostf vznikd pro dialog a o to ¢ast&jsr jsou pfileZitosti pro nedorozumeént.
Porozuménf je proces, ktery se méni s postupujicim rozhovorem. Pfli3 rychlé
porozuménf obsahuje nebezpedy, Ze jednime na zdkladé nasich pfedsudkii a tak
blokujeme vyvoj nového smyslu”. (Goolishian, Andersonova, 1988).

e) diagnéza

Diagnézy a diagnostické kategorie maji v psychoterapii dlouhou tradici
a zaujimaji v ni Gstfedni misto. Diagndza je zaloZena na nezavislych pozo-
rovanich a zkuSenostech, které terapeut ziskava z chovani klienta, na onéch
objektivnich kritériich, kterd terapeut zavadi do diagnostickych map. Jako
pozorovatel jedna terapeut spise jako “pasivni prijemce, ktery integruje
informace, jez jsou k dispozici”. (Jones, 1985). Podle tohoto tradi¢niho pohledu
ma4 terapeut privilegovany pristup k informaci a védéni (Maturana, 1986; Rorty,
1979) a mtze dospét k objektivnimu popisu problému, oznadeni patologie a k
ureni druhu a zplusobu léceni. Podle tohoto pohledu “je diagnéza lineérni
a intervencionisticka”.

Pfechod od socidlni struktury do oblasti fedi jako alternativniho pfistupu
k porozuméni a popisu problému nds odvadi od koncepce empirické objekti-
vity a od chépéni fedi jako reprezentace. Neni snadné vzddt se pfedstavy, Ze
“tam venku” existuje realita s fakty, kterd pouze &ekaji na odhaleni. Neni také
snadné vzdat se predstavy, Ze nade slova tuto realitu reflektuji a reprodukuji.
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Gergen uvadi (1982), Ze pritomnost vZdy ovliviiuje zplsob, jakym premyslime
o minulosti a naopak. Mini také, Ze kaZzdé jednani a jeho popis podléhaji neko-
neénému mnoZstvi novych interpretaci, z ¢ehoz plyne, Ze néco takového, jako
pevnd diagndza neexistuje.

Zodpovédnost za definici problému nebo za diagnézu neni otazkou pozo-
rovani terapeuta, ale je spiSe otdzkou rozhovoru a komunikacni dohody. Je
nemozné rozumét druhému ve smyslu “diagnostikovatelnosti”; jediné poro-
zuméni, ve které miiZeme doufat, je porozuméni tomu, co ndm druhy rika.
(Goolishian, Andersonova, 1988). (srov. s. 62, 83 a 96)

f) intervence

Systemické pojeti intervence je “radikdlné” odli$né od prevazZujicich ndzort,
Ze “spravna intervence” klientovi pomuZe - a ne-li, pak jako terapeuti pfiznacné
reagujeme na selhdni svych intervenci jednim ze tii zptisobt. Rozhodneme, Ze
nasSe teorie a ndzor na klienta jsou spravné, ale Ze:

a) “Intervenci jsem neprovedl spravné”, b) “Neprovadél jsem ji dost dlou-
ho”., nebo ¢) “Méla by fungovat, ale s timhle klientem je néco v neporadku”.
(tzn. Klient nespolupracuje, je rezistentni, patologicky, nepfipraveny pro terapii
a tak ddle). Jinymi slovy, jsme schopni interpretovat nebo diskvalifikovat data
tak, aby se nase teoretické predpoklady zachranily”. (Dell, 1990). Intervence
neni néco, co by bylo moZno do klienta “vloZit” za tucelem jejich lepsiho
fungovani.

SystemiCti terapeuté pracuji s intervenci spiSe jako s moZnostf, s radou
IL. ¥ddu, tj. s radou nikoli jako ndvodem, jak véci délat spravné, ale s radou jako
“navrhem, jak je mozno véci chdpat jinak. Je to rada smérujici k tomu, jak by si
klienti méli poradit sami”. (Strnad, 1992).

Takto pojata funkce intervence Gzce koresponduje s vyznamem, ktery syste-
micti terapeuté priklddaji dislednému >vymezeni si hranic vlastni zodpo-
védnosti<, ke kterému dochazi v ramci Gvodniho “sladovani” vzdjemnych
ocekdvani. Tedy, stanoveni si, za co jako terapeut mohu v tom kterém
konkrétnim pripadé prevzit odpovédnost, “co v této mistnosti a v tomto case”
vzhledem k ocekdvani a moznostem klientli mohu a co je plné v kompetenci
klient: - jakd je jejich mira zodpovédnosti za vyfeseni problému. (Strnad, 1992).

Vlastni intervence ma u jednotlivych systemickych $kol rtiznou podobu.
Hamburska Skola (Institut systemickych studii) napfiklad pracuje s pevné
strukturovanou intervenci (uzndni ¢i komplimenty, stanoveni zakdzky, vlastni
zavéredné sdéleni, kterym maze byt komentar nebo zaddni tkolu a které muze
mit formu volného sdéleni nebo precteni presné naformulované zdvérecné
zprdvy, muZe je zastoupit kresba (napf. u déti), ¢i je sdéleni ve formé dopisu
dodateéné klientiim zaslano), ktera se musi vztahovat:
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k zakazce

k obsahu rozhovoru

musi byt orientovdna na budoucnost

méla by byt “pfimérené” podnécujici, tzn., Ze rozdil, zména, kterd je
klientim nabidnuta, nesmi byt ani prili$ mala, ani pfili$ velka. (Schwarz,
1991).

Andersen v tomto smyslu hovori o “otdzkach, které budou dostatecné
rozdilné, ale zase ne pfrili$ rozdilné od téch, které si systém obvykle klade”.
(1991).

Shazer naopak zdurazriuje, Ze intervenci je sam terapeuticky rozhovor.
Cilem BFTC je dosdhnout i¢inku intervenci pouhou metodou dotazovani.

V puvodni terapeutické koncepci mildnské Skoly predchdzelo vlastni
intervenci tzv. pozitivni pferdmovéni symptomu - pozitivni konotace. ProtoZe
viak pozitivni konotace pfedpoklddd zamlcenou konotaci negativni, byla tato
technika v dal$im vyvoji systemické terapie nahrazena tzv. oceriovdnim (kompli-

menty).

Reflektujic tym

L. Hoffmanové4 uvddi, Ze metodu pozorovdni za jednosmérnym zrcadlem,
kterd v MRT slouZila pouze védeckym téelim, pfeménil v terapeutickou techniku
Milédnsky tym (M. Selvini - Palazzoli, L. Boscolo, G. Cecchin a G. Prata).

Pro systemicky vedenou konzultaci je pfiznacné, Ze, zatimco jeden ¢i dva
terapeuté rozmlouvaji s klienty, ¢lenové reflektujictho tymu, nachazejici se
v jiné mistnosti za jednosmérnym zrcadlem (Andersen, Shazer, Hamburska
gkola), popt. v téZe mistnosti jako rodina (Trommel), jejich rozhovor pozoruji.
Po urditém intervalu (pfiblizné po 40 - 60 min.) se konzultujici terapeut:

Ll .

a) vzdali od rodiny (pfestdvka pro klienty) a pripoji se k tymu, aby vyslechl
reflexe, podnéty a pfipominky jeho ¢lent1 a spole¢né s nimi vytvoril kompli-
menty a intervenci

b) zistane s klienty a spolu s nimi naslouchad reflexim a poradé tymu.

Smyslem tymovych reflexi je “vytvéret ndpady, at uz nékteré z nich budou
pro rodinu zajimavé nebo ne, ¢i dokonce budou odmitnuty. ...Nékteré z nich
mohou byt shleddny uZiteénymi a pouzity...rodina si vybere ty myslenky, které
seji hodi”. (Andersen, 1991).

Reflexe by mély mit formu “pokusnych nabidek”, nemély by navozovat
dojem superviznich pozndmek, interpretaci & prohldseni. Andersen dopo-
ruduje, aby vie, co je Fedeno, bylo spise spekulativni. (napf.: “Nejsem si jist,

17



Soria Pechdckovd

Ze...”, “Zd4 se mi, Ze.../jako by...”, “Mél jsem pocit, Ze...”, “Zajimalo by mé,...”
aj.).

Pfi formulovani vybéru nabidek by méla byt respektovdna zdsada “nebyt
prilis odlidSny”, tzn., Ze diskutované napady maji byt pro klienty nové, ale ne
prili$ neobvyklé co do obsahu nebo co do zplisobu, jakym jsou predavany;
vychazet z toho, o ¢em hovorili sami klienti.

Tym by mél byt velmi opatrny pfi zmiriovani nonverbdlni komunikace,
protoZze muZe vidét takové véci, na které rodina jesté neni pfipravena (napf.
silné, ale nevyjddrené emoce nebo emoc¢ni distanci mezi jejimi ¢leny aj.). Tym
tato sva pozorovani bud nezmiruje viibec nebo je komentuje s takovouo testu-
jici nejistotou, kterd muiZe klientim napomoci stat se vice citlivymi na véci, které
predtim nerozpoznavali.

Andersen také doporucuje pouZivat formulace: “Jak to, tak ono”, popf. “Ani
to, ani ono”, protoze klienti mivaji ¢asto tendenci k nekompromisnim stano-
viskum typu: “bud’ - nebo”. (Andersen, 1991).

Clenové tymu o svych reflexich hovori mezi sebou, neobraceji se na klienty;
tém by zdroveri méla byt dana moZnost nenaslouchat (¢imzZ se sniZi dojem
expertnosti prdce reflektujiciho tymu).

Po skonceni porady se konzultujici terapeut vraci k roding, aby ji predal
komplimenty, popr. zdvérecnou zpravu - intervenci ¢i zadal “domadci ukol”.

Jsou-li klienti pfitomni poradé tymu (af uz bezprostredné v téZe mistnosti
nebo prostfednictvim techniky), byvaji po jejim skondeni terapeutem vyzvani,
aby, chtéji-li, reflexe komentovali. Klienti se vyjadruji k tomu, co je zaujalo,
odpovidaji na pfipadné neprimo poloZené otdzky, rozvadéji ¢i opravuji predlo-
Zené navrhy a napady.

Cil systemické terapie

Goolishian povaZuje za cil terapie “pokracovani terapeutického rozhovoru
tak, aby spole¢né vytvorené zpodobnéni, které bylo pojato jako problém, jiz
neexistovalo”. (1988). VyreSeni problému ve smyslu neustdlého vznikdni
novych vyznam, které mohou iniciovat zménu v pfistupu systému k “problé-
mu”, pfirovnava k metafore “rozpousténi se” problému v neustdle se promé-
fwjicich vyznamech, v nichZ “Zadny problém nezastava trvale existujici”.

R. Schwarz se domniva, Ze “ve strukture jsme plasti¢ti, ale ve, co je moZné,
je v nds jiz obsaZeno”. Na tuto strukturné deterministickou sentenci lze navdzat
definici V. Strnada:

“Zdkladnim cilem systemické terapie je docilit maximdlné ekonomickymi
prostfedky nejmensi jiZ dostatecné u¢inné zmény daného systému rodiny ¢i
jedince - vybuzenim vlastnich sil v systému obsaZenych”.
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Na rozdil od predchozich definic vymezuje Steve de Shazer cil terapie
znacné lakonicky: “dulezity je ten cil, ktery uréi klient”, a doddvd, Ze cile
terapeutt, jsou-li jiné nez cile klient, “jsou v lepsim pripadé irelevantni,

24/

v hor$im klientim nebezpecné”.

Terapeuticky systém

T. Andersen pfirovndva rodinu s problémem k “zamrzlému systému”, ktery
se nemuzZe hnout z mista. Systemicka terapie, podobné jako systémova, je zamé-
fend na pfitomnost a pfedevsim na budoucnost, nezkouma pro¢ a jak problém
vznikl. Zajima se spi3e o to, co problém udrzuje, o to, jak pfetrvava v prubéhu
opakujicich se interakci v rdmci ur¢itého socidlniho systému. (Kratochvil, 1989).
symptom jednoho svého ¢lena, jako své bolavé tajemstvi”. (Strnad, 1990).

Ludewig uvadi, Ze uvaZujeme-li systemicky, pak mluvime o tom, co se mezi
lidmi déje. Hovorime-li o jakémkoli socidlnim jevu, musime si vSimat jeho
ucastnikt, musime védét, v jakém systému se nachazejt:

Z4d4-li Klient o pomoc a terapeut na to reaguje im, e ji nabizi, vznikd systém
socidlni pomoci. Nabizi-li terapeut pomoc, aniZ by o ni byl pozddan, jedna se
o uplné jiny jev (vztah), ktery vytvari zcela odliSny systém - systém socidlnf
kontroly. Pokud jde napiiklad o vychovu, miZeme o ni ve smyslu systému pomo-
ci hovofit jen tehdy, je-li o ni implicitné ¢i explicitné pozadano; rekne-li dité rodici:
“Prosim, pomoz mi vyrustat, dospivat”. KdyZ tomu tak neni, tak to, co se mezi nimi
déje, co mezi nimi vznikne, je systém kontroly. Pomahajici se stava pomahajicim
teprve poté, aZ prijme “zakdzku” (Zadost o pomoc). “Terapeutem se stivim teprve
v prubéhu procesu, kdy jsem o pomoc pozdddn a jd ji poskytuji”. (Ludewig, 1990).

Rosemarie Schwarz definuje terapii jako systém fesici problém, tj. takovy
systém, jehoZ jeden Clen se vymezuje jako terapeut a druhy (druzi) to akceptuje.
“Terapeuticky systém je tvofen ¢leny problémového systému a alespoii
jednfm terapeutem”. (1991).

Systemicka terapie pracuje s popisy, s konstrukty, které klienti prindseji do
terapie jako zpodobeni svého vidéni svéta, své situace, svého problému. Tera-
peuticky rozhovor je “oscilovdnim mezi tfemi irovnémi”, z nichZ je moZno tyto
popisy tvofit. Prvni Grovni je troveit obrazu (co je problém), druhou je drovern
vysvétleni (jeho vysvétlovdni, porozumeéni svému pohledu na situaci) a tteti irooni je
uroveii alternativ (hypotetizovdni o budoucnosti, co musi zustat a jaké alternativy
jsou mozné, jaké by ta kterd zména mohla mit za ndsledky aj.). (Andersen, 1991).

H. Goolishian (1988) hovofi o systemické terapii jako o “pfechodu od systé-
mového pohledu “na véci” k systémovému pohledu “na ménici se ideje”, ktery

” s

nds nuti vzdat se mnoha diivérnych pojmu jako stabilita, fad a kontrola”. “....je
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treba odoldvat pokuseni poZadovat pro sva slova néjaky definitivni vyznam®.
(Vaclav Bélohradsky)

Poznamky
pozn.¢. 1

Cesky preklad Ludewigovy prace "Systemische Therapie: Grundlagen Klinischer
Theorie und Praxis” pfipravuje ISZ na rok 1993

pozn.¢. 2
problematice rozliseni pozic expert - agent jako obrannych pozic parovych
terapeutu se vénuje V. Strnad, 1990

pozn.¢&. 3
Broch: cit. dle Bélohradsky, 1991
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KONTEXT-VIII-4-92
III. Studijni text

Problémy a feSeni v manzelské a rodinné terapii (III)

J. Carpenter - A. Treacner
(preklad: PhDr. Ilja Chodura)

Kapitola 8
PASTI V TERAPII

Uskalf v terapeutovi a v superviznim systému

KdyZ terapeut ztraci schopnost sitauci ménit, manévrovat (opakuje se
v siln€jsi mire to stejné apod.) vyvoldva to dojem, Ze nedojde ke zméné problé-
mu. Terapeut se pak spiSe stava césti tohoto problému. Mnoho rodin ptfichdzi
k terapeutovi, kdyZ jsou chyceni v pasti, ze které nevidi vychodisko. Aby to
terapeut zménil, musi mit Siroky rejst¥ik dovednosti a schopnost vyuzivat je
sdm rozmanitymi zpusoby. V situaci, kde je to tfeba, musi stdle se chovat stejné,
opakovat jinymi slovy totéZ. Terapeut musi byt jak clovékem, tak expertem.
Uspé&ény terapeut musi byt dostatecné flexibilni a mit invenci.

Terapeut miZe selhat im, Ze je také “chycen do systému” - nap?. s jednim
denem rodiny je v konfliktu, ke druhym md sympatie. Casto tomu napomahd jeho
zjednodusené linedrni chdpdni problému (Ze napr. dité je obétnim berdnkem svych
rodich). Je-li problém v trianglu (napt. rodice odsuzuji dité za jeho chovani, im2
zakryvaji své problémy), musi se terapeut postavit na stranu tohoto slabého clanku
rodiny, pfevzit jeho roli, vyvazat nejprve dité a pak sebe, aniZ by umoznil rodi¢im
zatahnout dité (nebo jiného sourozence) zpét do ptivodni role.

Pienos a protipfenos

Terapeut skutecné odpovidd zptisobem, ktery ma vztah k jeho vlastni rodi-
né. (Ferber hovofi o terapii vlastni rodiny v terapeutické mistnosti). Neni tak
dulezité sledovat obsah hovoru, ale pozorovat verbdlni sekvence, neverbalni
chovani, své vlastni emoce a postoje (Sluczki). Neustdle ziskdvdme od rodiny
zpétnou vazbu - napf. je-li problémem, Ze manZel pfi feSeni raznych situaci je
jakoby duchem nepfitomen, ptdme se Zeny: “Co déldte, kdyZ zjistite, Ze Va3
manzel je...?”. Tato technika, doporucena napt Guerinovymi, ma vsak sva
tiskali - manZel si mizZe udélat stejny dojem o terapeutovi, jako ma o své Zené
- tj., Ze je Gtodnd a nesympatickd. Doporucujeme proto uéinit takovou intervenci
kompletni a zeptat se manZela, jak na néj puisobi takové manZel¢ino chovéni.
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Podstatou tispéchu v rodinné terapii je totiZ vidét vZdy obé strany mince a rozu-
mét rozdilnym hlediskiam riiznych dcastnikti. Pokud terapeut neni schopen
rozpoznat, Ze ztratil v dané terapii perspektivy, pak je na misté, aby vénoval
pozornost svym prenosovym reakcim, tj. zklamdni, resonanci svého osobniho
Zivota s chovdnim rodiny. Nezbytné to je, pokud se zjisti, Ze terapeut casto
selhavd v uréitych situacich, nebo s urlitym typem rodin. - Terapeuti by méli
vzdy brét v ivahu své zkuSenosti ze svych vlastnich rodin, zejména z doby, kdy
jejich vlastni rodina se ocitla v néjaké slepé ulicce (mohou na tom zkoumat
i odpor vidi nabizeni pomoci, u koho z rodict byl siln€jsi atd.).

Protipfenos se miiZe tykat jak jedné osoby (napf. otce - jako by to byl vlastni
otec terapeuta) nebo procesu komunikace (napf. vedeni pfe a pocitl napft.
strachu) nebo systému jako celku. Podle nasich zkuSenosti je to velmi dulezité,
ale terapeut ¢asto neni schopen si to uvédomit. Zde mZe pomoci supervizor ¢i
kolegové. Protipfenos se miZe tykat soucasného nebo minulého Zivota tera-
peuta. Nékteré osobni situace terapeuta mohou terapii s urditou rodinou
kontraindikovat (napf. ztrati-li terapeut sexudlniho partnera, nemiiZe zacit
pracovat s rodinou, jejiz néktery ¢len je pro néj v tomto smeéru atraktivni apod.).
Pfenos mlize byt oviem i opacny: dospély opacného pohlavi miiZe zacit vnimat
terapeuta jako cloveka, ktery je atraktivnéjsi nez partner.

Vylouéeni (“nevpusténi” - Locked out)

Kdyz klienti zjisti, Ze terapeutovi déla problém diskutovat o néjakych téma-
tech (napf. o sexualitd), zpravidla se tomu tématu také vyhnou a zastdvaji
u “bezpednych” témat, nebo teoretické diskuse.

Obé strany jsou oviem pritom frustrovany. V takovém pripadé by si tera-
peut mél nejprve sdm uvédomit pfi¢inu svého postoje a zjednat u sebe napravu.
(Muze jit Casto o klicova témata v terapii). Terapeut by naopak mél dat najevo,
Ze o viech tématech, kterd mohou byt tabuizovana (incest, homosexualita, smrt
apod.) je pripraven jednat a hledat reSeni, aniZ by se stavél do role soudce.
- Terapeut by mél ddle zdlraznit, Ze pocity a myslenky klienti nejsou bizarni
a Ze je schopen je pochopit v jejich kontextu. (Nejlépe, kdyz pouzZije formulaci:
“KdyzZ beru v ivahu x, dovedl bych si docela predstavit, kdybyste citil nebo
udélaly”). Zdiirazriujeme pritom moZnost, ne, Ze je to zplisob, jak by mél klient
myslet icitit. Bezprostredni popreni takoveé véci klientem nutné neznamena, Ze
naSe hypotéza byla chybna - lidé casto potrebuji ¢as, aby prozili takovouto
intervenci. Paul pouzivd v tomto sméru metodu, Ze rodiné ¢i pdru pousti
magnetofonovy zdznam rozhovoru s rodinou o takovychto emocné zaté-
Fujicich tématech pusobicich hofe, bolest). Z4d4 tidastniky, aby se pokusili vt
do feénikli a pak je pozddd, aby hovofili o svych podobnych zdZitcich. (Ndsle-
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duje kazuistika pdru, kde terapie nesla vpred, protoZe terapeut se vyhybal
stejné jako par, hovoru o invalidité manzela, ktery béhem 2. svétové vdlky prisel
o nohu).

Konecné terapeuti by se pravidelné méli zabyvat tim, kterych typt rodin
a kterych problému se nejvice obdvaji - a méli by tyto problémy hledat ve své
vlastni rodiné a resit je.

Existuje hranice, za kterou je jednoduché opakovani neuZitetné. - Cim vice
terapeut trvd na urdité interpretaci, tim vice rodin tvrdi, Ze je to Spatné.

Mnoho chyb v terapii je spojeno s pfehlédnutim podceriovdnim apod. teore-
tickych vychodisek. To navozuje nékteré otdzky, které by si terapeut mel kldst:
Je vzat v Gvahu Zivotni cyklus rodiny? Integraéni postoje? Prihlizi k historii
rodinného mnoZeni (procreation)? (To mzZe napr. odkryt ztratu ditéte v gravi-
dité, vyznamné separace ¢lenti rodiny apod.). Jsou vzaty v avahu vSechny
subsystémy? V nékterych pripadech je tfeba vzit v tivahu i biologické faktory
- pak je nejlepsi 1é¢bou kombinace psycho- a farmakoterapie.

JestliZe témito postupy se neobjevi Zddnd novd nosnd myslenka nebo zorny
thel nebo rodina odmitd o tom hovorit, zbyvaji terapeutovi jesté dvé moznosti:

1. zaméfit pozornost misto na problém na cil (napf. terapeut ztlumi svoji
energii, aby rodina sama premyslela o konstruktivnéjsich zptsobech reSent),
Kaffman zde navrhuje 2 kroky: a) Sestimési¢éni moratorium na diskusi o poti-
Zich a symptomech; b) naplanovani vhodnych aktivit pro celou rodinu
(zejména pro identifikovaného pacienta), které by nahradilo zabyvani se
problémem;

2. ukdzatrodiné, Ze ona sama md zodpovédnost za to, dojde-li k i¢inné zmeéne.
Terapeut miiZe objasnit, co se pfihodi, nedojde-li ke zméné, vyhody a nevy-
hody nastane-li zména, ale udéld dobre, kdyZ ma na zreteli Ze rodinu ke
zméné nemuze donutit.

Pokud se rodina nezmeéni, neni bud schopna této zmény (neni na ni pripra-
vena) nebo md dobry davod pro to, aby se tak nestalo.

Je KO terapie problémem?

Vyhody koterapie: vytvari model vztahu pro rodinu, usnadnuje identifikaci,
podporuje prenos (proto je preferovan psychoanalyticky orientovanymi tera-
peuty, kteri zdtiraziji, Ze terapeuticky pdr by mél byt tvofen muzem a Zenou;
pfiklani se k tomu ale napt. i Mildnska 3kola). Jini, (napf. Mackay), to viak
pokladaji za zbyte¢nou komplikaci v terapeutickém procesu. Je tomu opravdu
tak, pokud napft. terapeutickd dvojice se sestdva z 1ékare a socidlni pracovnice
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(coZz md zduraznit, Ze oba pristupy jsou duilezit€) nebo kdyZ ko-terapeut méd jen
podporovat nezkuseného terapeuta.

Vzédjemné vztahy jsou pak utvdfeny ad hoc nebo neni analyzovana jejich
dynamika atd. - a to pak negativné dopada na rodinu, ktera je v terapii. Casty
nerovny vztah mezi terapeutem a ko-terapeutem také brani rozvoji kohe-
rentniho terapeutického stylu.

Je prezentovand kazuistika, kde spoluprdce ko-terapeuta zhorsovala terapii.

Zda se, ze vyvoj vztahl terapeut - ko-terapeut prochdzi (stejné jako
manZelské vztahy) uréitymi f4zemi. Jsou to: setkdni, boj o moc a kontroly,
rozvoj davéry, separace. Kazdé stadium muZe specificky ovliviiovat terapii.

Tedy: V pfipadé netispéchu terapie by se mély peclivé zkoumat vzdjemné
vztahy terapeuta a ko-teraputa. VSechny druhy emoci mezi nimi ovliviiuji
terapii. Lieberman se domnivd, Ze by par terapeut - ko-terapeut mél sdm projit
treningovou pdrovou analysou supervizora (alespon v rozsahu 10 - 20 hodin).
Téziste treningu by mélo byt v trans-generaéni analyse. Cil - vypracovéani
vzajemné podpory. Pozornost vyzaduje i jejich prace v profe51, pro kterou jesté
nejsou zcela zrali.

Ulast supervizora.

MuZe pomoci pldnovat intervence, domdci ukoly, podpofit terapeuta, kdyZz
ztraci manévrovaci schopnost (pokud je rovnéZ pritomen v mistnosti). Ale ani
on nezarucuje, Ze terapie neuvazne ve slepé uli¢ce. Opét zde miZe hrét roli
napt. rozdil v terapeutické orientaci, osobni situaci (napf. je-li terapeut Zenaty
a supervizor pravé rozvedeny) - pfi feSeni manzelské separace.

Ale i takové ndzorové rodily mohou byt kreativné vyuzity. Doporucuje se
v takovych pfipadech dikladny rozbor postupi po sezeni. Supervizor by
ovéem nemél inhibovat terapeuta v jeho prdci - jeho vystupovani musi byt
pfizplisobeno terapeutovu osobnimu stylu, jeho zdsahy nesmi byt casté Ci
vagni. Musi vystupovat tak, aby zvySoval efektivitu snahy terapeuta pomoci
rodiné dosdhnout zmény. Takovd pozice supervizora je doporucena napfr.
Montalvem.

Mildnskd skola naopak vyZaduje, aby supervizor udrZoval distanci. Neoce-
kdvéa se od ngj, Ze bude vyvijet usili ménit postoje rodiny v prubéhu sezeni,
intervenci davd aZ na konci sezeni ve formé predpisu, soustfedi se jen na
techniku cirkuldrniho dotazovani a za ni ma také odpovédnost.

Nebezpedi tohoto postupu je napt. v tom, Ze pokud rodina za¢ne mit zku3e-
nost, Ze terapeut je “nécim méné” nez supervizor, ztrdci k terapeutovi davéru.
Tato tymova prace muZe také exacerbovat vnitini konflikty. - Naopak dalsi
dlenové tymu mohou intervenovat tak, aby vyvedli z rovnovahy jak rodinu, tak
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terapeuticky systém, po predchozi dohodé mohou kazdy podporovat jiného
clena rodiny, aby tak ostreji osvétlili dilema souvisejici s potfebnou zménou atd.
- Tymovy prfistup je popularni, ale nejsou dikazy, Ze by byl efektivnéjéi, nez
terapie jen s jednim terapeutem. Uspéch také z4visi na tom, zda jak terapeut, tak
supervizor veri tomu, Ze metaposice supervizora bude vyhodna pfi planovdni
prubéhu terapie.

Je konzultace pomoci ¢i prekdzkou?

Prinosnd je konzultace s terapeutem, ktery dobre rozumi pouZitému modelu
v terapii a ktery je obezndmen s $ir$imi kontexty, za nichZ terapie probiha. Jinak
spise konzultace zvysuji v terapeutovi zmatek, zvySuji pravdépodobnost jeho
selhdni. Konzultant si musi byt védom, Ze by se mél zamérit na cely tera-
peuticky systém. Napr. selZe-li terapeut pfi prdci s rodinou tvorenou jen
matkou a 3 détmi, lze predpokladat, Ze ve znacné mire se terapeut nechal
vmanévrovat do role chybeéjictho manzela ¢i otce.

Konzultant pak musi uvaZzovat o tom, jak pomoci celému tomuto novému
systému (zaméreni jen na rodinu by bylo neadekvatni). Pfi konzultaci je nutné
postupovat systematicky se snahou po zodpovézeni viech vyse uvedenych
otdzek. - V nékterych pripadech je moZné, aby konzultant provadél primou
intervenci do rodinného systému, primou konzultaci s nimi a s terapeutem
pohromadé. Je to zejména tehdy, kdyZ terapeut selhal uvnitf tohoto systému.
Naopak neni efektivni, pokud selhdni je dasledkem kontextu terapie (ve vztahu
rodiny s jinymi systémy apod.). V takovych pfipadech je vhodnéjsi usporadat
setkdni celé sité.

Cilem konzultantovy prace je vZdy umoznit terapeutovi, aby znovu ziskal
manévrovaci schopnost a tak pomohl efektivnéji pracovat s klienty. Terapeut
a konzultant by se proto méli setkat dfive, nez pfijde rodina - aby mohli hovorit
o pricindch selhdni z pohledu terapeuta, stanovit cile konzultace a rozhodnout,
jak bude probihat setkani s klienty. - Pokud se konzultant pfimo ztcastni sezeni
s rodinou, mél by se na podatku zeptat ¢lenti rodiny, pro¢ prisli do terapie, jakou
maji zkuSenost s dosavadnim priibéhem, pro¢ se terapeut snazil o konzultaci
ajakd byla reakce rodiny na tento jeho tmysl. Neni vhodné se ptat na dynamiku
rodinného systému, ¢i dokonce ddvat néjaké intervence - sniZovalo by to vdhu
terapeuta v ofich rodiny. Terapeut by pak mél zustat s rodinou i v dobé
prestdvky (aby rodina neméla dojem, Ze se spol¢uje s konzultantem proti ni).
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Kapitola 9

Zakonden{ terapie

I zakonceni terapie miiZe byt spojeno s problémy vice, nez se obecné
pripousti. Tak napf. Hunt ve své studii zjisfuje, Ze vice neZ polovina
manzelskych pdrt sledovaného vzorku kondi terapii odfeknutim, ¢i tim, Ze
prestane dochdzet.

“Kdy uz je toho dost?” Je nesnadné rozeznat, kdy skon¢it praci s rodinou.
Zalezi také na cilech terapie a na teoretické orientaci, z niZ terapeut vychazi.
Nékteti terapeuti si ambiciézné kladou za cile, aby rodina dosdhla zralosti, jini
se skromnéji spokoji s vymizenim symptom nebo s vyreSenim rodinou
prezentovaného problému. Oviem: Kdo je odpovédny rozhodnout, zda téchto
cili bylo dosaZeno? Opét zde hodné zdvisi na modelu, ktery je pouzivan. Pri
ambicidznich cilech se zpravidla dosaZeny efekt snazi posoudit terapeut, coz
oviem muZe vést k problémim, kdyz rodina s timto hodnocenim nesouhlasi.
Naproti tomu nékteri strategicky orientovani terapeuti nechavaji rozhodnout
o ukonceni terapie rodinu, aniZ by do toho néjak sami zasahovali. Nase stano-
visko je nékde mezi témito dvéma extrémy.

Zhodnocenf zmény.

V nasem modelu planuji terapeut i klienti ukondeni terapie spole¢né. Prvnim
krokem je zhodnoceni rozsahu zmén, které se odehraly. K tomu dochdzime
odpovéd'mi na tyto otazky:

1. Jak byl vyfeSen prezentovany problém?
2. Kjakym zméndm doslo ve strukture rodinnych vztaha?

3. Kjakym zménam doslo v ndzorech rodiny, zvlasté v oblasti, ktera se tykd
problému, které byly pfedmeétem terapie?

4. Jak sirodina poradila s dal$imi problémy?

Jestlize tyto otdzky jsou uspokojivé zodpovézeny (je v nich patrny zdar),
mélo by to byt pro terapeuta signdlem, aby se vyvazal z terapeutické aliance,
prenechal rodiné odpovédnost za to, jak bude utvéret dalsi prubéh svého
Zivota.

Aby se to povedlo, musi jak terapeut, tak klienti rozpoznat pfiznivou zménu.
- Je také uzitené podivat se na pribéh terapie jesté z jiného hlediska a ptat se
sebe i rodiny: a) co je rozdilné, b) proc je to rozdilné (rodina by zde méla
prokdzat, Ze vi, co se pfihodilo).
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Terapii je mozno ukondit, i kdyZ vymezenych cilti nebylo zcela dosaZeno, ale
rodina citi vétsi sebeduvéru ve své schopnosti Zit ddle i se svymi zbylymi
problémy. - Rodina oviem musi védét, Ze se ona zménila (ne terapeut), Ze je jiz
schopna bezpeéné kontrolovat své problémy, jak vyresila své stavajici problémy
a jak bude fesit ty zbylé. S rodinou musime tedy probrat i ndmi anticipované
problémy, vyplyvajici z ndsledné etapy vyvojového cyklu rodiny a pfipo-
menout moZné budouci krize (plynouci napf. z onemocnéni nékterého ¢lena
rodiny, z nezaméstnanosti apod.). Zde ddvame otdzky typu: “Jak byste si podi-
nali, kdyby nastalo x...?".

MoZné problémy

1. Rodina (pér) vdhd ukondit terapii - je neobvyklé, Ze by vdhala rodina jako
celek, obvykle jeden ¢len chce pokracovat a ostatni ne. Nesnadné je to
u parq, které maji napf. depresivni symptomatiku (fasto tak reaguje clen,
ktery vedle rodinné teapie by mél byt jesté v individualni).

2. Rodina chce ukondit terapii, ale terapeut nesouhlasi. Mysli si, Ze bylo dosa-
Zeno jen povrchni zmény (skuteéné se pak takova rodina muZe vratit za
nékolik mésicti nebo dokonce tydnt se stejnymi nebo podobnymi problé-
my). V takovém pfipadé se pokusime zpomalit odchod rodiny z terapie tim,
Ze jim fikdme o svych zkuSenostech s takovym pfedfasnym odchodem.

N43% pesimismus je zdroveri intervenci. - MiZe v rodiné posilit odhodldni
ukdzat ndm, Ze jsme se mylili. (To by bylo to nejlepsi!) Je-li nd3 pesimismus
opravnény, posilime tim na3 kredit terapeuta a nase terapeutické Sance pfi
znovuobnoveni terapeutického kontaktu jsou pak lepsi. - Dali nesndze: v paru
chce jeden (zpravidla muZ) trapii ukong¢it, druhy vdhd. Dobrym postupem je
projevit porozuméni a sympatii i pro my3lenku ukondit terapii, ale zdroven
varovat, Ze by se nedofe$enim problém mohl bez pokradovani terapie zhorsit.
Pokud i tak chce jeden ¢len terapii ukonéit, akceptujeme to a nabidneme druhé-
mu ¢lenu individudlni terapii. - Hodnotime, pro¢ si néaky ¢len rodiny preje
ukondeni terapie. Je-li to jeden z rodi¢y, jde o krizi a je tfeba peclivé zhodnotit
terapeutickou alianci (viz vySe). Je-li to dospivajici nebo dité, problém je zpra-
vidla méné akutni. (Zlistane-li dité doma, miiZe to byt cenny model pro dalsi
dospivajici déti, které jesté “uvizly v siti”, je-li viak takovy absentér silné zapo-
jen do rodiny, je 1épe pokusit se ziskat ho pro pokracovani terapie).

3. Terapeut potiebuje terapii ukon¢it (odchézi ze zafizeni na del3i dobu, odjiZdi
apod.). Pro né&které klienty je tato situace uZite¢nd - musi se vyrovnat se
zkusenosti, Ze se ji% osamostatni. - V jinych p¥ipadech je to oviem problém.
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- Klienti uprostfed terapie musi zménit terapeuta. Takové ndsilné ukonceni
je bolestné. Relativné pfiznivé v takovych pripadech je, muZe-li v terapii
pokracdovat koterapeut. Takovd zména oviem musi byt peclive pfipravena.
Meélo by se konat alespori jedno sezeni, kde by byl spole¢né pritomen driveéjsi
anovy terapeut. Pfedchdzi pfiprava, kde stavajici terapeut rozebere s klienty
vSechny jejich pocity (napf. obavy z takového transferu).

4. Jenesnadné Fici “nashledanou”. Davodem pro nesndze pfi ukonceni terapie
mohou byt i traumatické zkuSenosti rodiny - (ale i terapeuta) - s riznymi
exity. To souvisi s pfenosem a protiprenosem, ktery jsme jiz probrali. Tera-
peut by mél v takovém pripadé pribrat na pomoc konzultanta, aby mu
pomohl resit problém. (Opakuji-li se terapeutovi takovéto pripady, je
dokonce vhodné, aby sam vstoupil do terapie).

5. Stéle neni konec cesty - manzelska terapie prechdzi v rozvodovou.

Terapeut by si mél v tomto okamziku zodpoveédét nasledujici otazky:

1. je zde tendence pohliZet na rozvod jako diisledek selhani nebo neschopnost
terapeuta poskytnout dostate¢nou pomoc?,

2. je terapeut schopen dostatecné udrzet rovnovahu v pohledu na rozvod (.
nahliZet na néj na jedné strané jako na nesnadny a bolestivy proces, ale také
na néco, co potencidlné umoziuje riist a mize byt zdravou volbou dotycné-

ho clovéka)?,

3. md vlastni zkuSenost terapeuta s rozvodem vliv na to, jak pfistupuje
k partum rozhodujicim se pro rozvod a jak jim pomdh4?

Redenf:

Woody navrhuje, aby se v okamzZiku, kdy v prubéhu terapie jeden nebo oba
partneri vznesou pozadavek na rozvod, terapeut pokusil zpomalit tento proces
ziskanim slibu obou, Ze se uskutecni alespon jedno dalsi spolecné sezeni. Toto
prohldSeni totiZ miiZe byt jen projevem znechuceni nad tim, Ze terapie trvd uz
dlouho, a neprindsi Zddné zmeény ve vzdjemnych vztazich. Pri tomto nasle-
dujicim sezeni by se mélo o problému otevrené diskutovat a tikolem terapeuta
je zhodnotit moZnosti bud’ pro dalsi spolecnou préci na udrZeni manzelstvi
nebo zadit s pfipravou paru na rozvod. S tim je vsak spojen zdvazny eticky
problém - mél by terapeut zkouSet “davat par dohromady” anebo jednat jako
katalyzdtor pro rozdéleni?” My preferujeme piimé odpovédi na pfimé otdzky
klienti. Nedrzime se zpét, pokud nds par Zad4d o radu. Upfimné shrneme nds
dojem ze spoledné prace béhem nékolika poslednich sezeni. Ale obvykle prefe-
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ruyjeme variantu, aby se nejprve pokusili o separaci a nenavrhujeme hned
rozvodovou terapii. Casto oviem par prohldsi, Ze to uz zkousel a netaspésne.
Pokud tedy vidime, Ze vie sméfuje k rozvodu, pak podle Woodyho rad:
1) zji$fujeme dvody pro toto rozhodnuti a presné predstavy jednoho i druhé-
ho z partnerti o tom (tj. jejejich rozhodnuti zralym a odpovédnym rozhodnutim
nebo velkym gestem, které asi nepovede k vdzné akci?), 2) zjistujeme stuperi
shody obou partnerti na feSeni problému rozvodem. Je-li rozhodnuti jen
jednostranné, hovorime s obéma partnery o jejich pocitech (nebudou-li totiz
tyto pocity vyjasnény, budou ovliviiovat budouci vztahy téchto bywvalych
partnerd), 3) projedndvdme, co uZ pér (jednotlivé & spoleéné) podnikl ve véci
rozvodu. Posuzujeme zde miru racionality v jedndni, nebof ta ma vyrazny vliv
na jejich adaptaci na rozvod, 4) prohovorime nadéje, obavy, fantasie apod.
spojené s rozvodem - co pro né oba znamena rozvod. (Pokud jsou jejich odpo-
védi zcela konkrétni a specifické, je jasné, Ze se této situaci zadinaji prizpt-
sobovat), 5) jsou-li v rodiné déti, soustfedime pozornost i na zasah, ktery
rozvod bude znamenat pro déti a hovorime také o tom, jak by chtéli, aby déti
byly s touto skutecnosti seznidmeny. (Upozornime tim na nejbolestnéjsi stranky
rozvodu). Partnefi pak v odpovédich vyjadruji, jak porozumeéli tikolu, ktery je
¢ekd. Je tak moZno zhodnotit jejich schopnosti to adekvatné resit, 6) Disku-
tujeme o dalsich vSeobecnych zkusenostech s rozvodem - napfr. jaké ocekavaji
reakce déti (pdr musi pochopit, Ze kvalita jejich dalsiho vzdjemného vztahu tu
bude rozhodujici mérou prispivat k tomu, jak se s tim déti vyrovnaji), 7) diskuse
o téch skutecnostech rozvodu, kterym - jak se ukazuje - se par bud vyhybal
nebo k nim pfistupoval iraciondlné, je rovnéZ nezbytna (napf. ekonomickd
hlediska spojend s rozvodem a jiné), 8) zavérem je t¥eba dat paru zpétnou vazbu
o tom, jak jsou na situaci adaptovani. (Zduraziiujeme zdravé a pozitivni
aspekty rozvodu, tvrdime, Ze i siln€é pocity ztrdty, smutku, bezmoci jsou nééim
pozitivnim od chvile, kdy se separace uskutecni - a jsou predehrou k pohybu
vpred, k fazi prijeti a planovani dalsi budoucnosti).

Dusledné probrani téchto véci zabere oviem dvé aZ tfi spolednd sezeni. Po
nich obvykle pracujeme s kazdym partnerem zvlast, ale domlouvdme pfile-
Zitostné spolecné setkani pro diskusi o specifickych vécech (napf. tykajicich se
deti).

Tento postup je vhodny i tehdy, za¢indme-li pracovat s pdrem, ktery se jii
pro rozvod rozhodl. Terapeutu:ky zasah zde hlavné spociva v usmérniovani
diskuse k podstatnym vécem. Ulelem takového sezeni je vytvorit pocit bezpeci,
Ze se par muze setkat a jednat v “obchodnickém duchu” a vyhnout se
konfliktim. To miize pomoci pdru zlepsit chovani v béZném Zivoté.
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Po teraplii.

Jako terapeuti potifebujeme zpétnou vazbu o prubéhu terapie - ¢asto to mtize
byt pro nds znaény 3ok, kdyZ se po néjaké dobé setkdme s parem, u néhoz jsme
terapii poklddali za “tspéSnou”. - Ukonceni terapie by proto mélo byt fdzovano
s prodluZujicimi se intervaly setkdvéni, posledni za 3 - 6 mésict, kdy je jiz
zfejmé, zda terapie opravdu dosdhla vytéenych cili. Sledovani samo muZe
pfinést <ty¥i druhy zjisténi: 1) bezpednd sif (the safety net) rodina muze byt
nejistd, zda dosdhla uspéinych zmén, ale terapeut citi, Ze jiz neni potfeba
v terapii pokracovat. Takovéto setkani za dlouhou dobu umozni rodiné preko-
nat jeji pochyby a pfitom md moZnost jiZ Zit neregulovdna terapeutem;
2) podrobny zdroj informaci maZeme ziskat v pfipadé, Ze rodina v tomto mezi-
dobi vyplhovala specidlni dotaznik, v némZ zachycovala uréity pocet signi-
fikantnich dimenzi tykajicich se rodinného chovani; - 3) setkdni “z vyzkumnych
davoda”: - KdyZ rodina odmitd jiZ prijit, pozaddme ji o to a zdiraznime, Ze
bychom takové ovéfeni potfebovali mit “z vyzkumnych duvoda”. To umozZiiu-
je pokracovat v terapii v pfipadé, Ze by se s odstupem to ukdzalo jako nutné
(a samoziejmé, pokud by s tim rodina souhlasila); - 4) setkdni k “domluveni
schiizky”. PouzZijeme ho tehdy, pokud par ¢i rodina prerusi terapii bez sdéleni
dtvodu. To se ndm ale v praxi stava zfidka. PouZijeme zpusob, ktery jsme jiZ
probrali vy$e - vyvijime aktivitu (telefonujeme apod.), v krajnim pfipadé déla-
me i neohldSenou ndvétévu doma. (Pokud jsme rodinu doma zastihli, nikdy
jsme nebyli posldni pry¢ a vzdy jsme ziskali uZite¢né informace o pric¢inich
preruseni terapie a v nékterych pripadech jsme znovu obnovili kontakt.
Poznatky, které jsme tim ziskali, jsme mohli tispéSné vyuZit ve své dalsi tera-
peutické praci).

Zhrouceni terapie

Za prubéh terapie mame odpovédnost, ale soucasné musime znat hranice
nasi odpovédnosti, Rodinn4 terapie se nyni dostdva do nové etapy sebezkou-
madni a sebekritiky (¢asti tohoto procesu je i nase kniha).

V mnoha &&stech knihy jsme si vimali této problematiky, ale existuji jesté
kategorie selhdni terapie, které jsou zdsadnéjsi povahy. Je tfeba si uvédomit, Ze
nékteré pripady na drovni soucasné védy jsou medicinsky nelécitelné a psycho-
logicky nefesitelné. Af zkousime bézné, & neobvyklé postupy, pokud nic neza-
bird dojdeme az k bodu, kdy prosté zjistime, Ze pacientu ¢i rodiné nelze pomoci.
K préci s rodinou potfebujeme pfistupovat realisticky a zptsobem, ktery
neupird rodiné prdvo mit svoji vlastni zodpovédnost pfi feSeni svych vlastnich
problémti. Ale pouze pedlivé zkoumdni nim objasni, které rodiny a pary nelze
zménit a pro¢. Pritom musime také ddvat pozor, abychom “nesvalovali vinu na
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obét”. Nékdy je vhodné, aby rodina ¢i pdry, které nedélaji pokrok v rodinné
terapii, presly na jinou formu terapie.

To souvisi s otdzkou indikaci a kontraindikaci rodinné terapie. Bylo by
ovsem zapotrebi mnohem jasnéji popsat ty typy situaci, které vedou k selhdni
a ty, které vedou k tspéchu. To nas privadi k otdzce, které se ¢asto vyhybdme
- jak miiZe terapeut a jeho terapie byt vhodné “stfiZzena” na klienty a jejich
problémy? Tato odpovéd by vyZadovala mnohem hlubsi rozbor, nez jsme zde
mohli udélat.

(V tomto smeéru se doporucuje vénovat pozornost integracnim modeltim,
které jiz byly zverejnény, nakolik spliuji pfedpoklady, Ze by mohly byt pouZity
pro Siroké spektrum rodin a jejich problému).

“Vynoteni”.

Prilis svédomiti terapeuti se jen velice téZce smifuji s neispéchem terapie
a dopldceji na to. Takovym terapeutim je tfeba doporucit, aby pracovali se
zretelné mensim zdjmem, motivaci, energii, uspokojenim a efektivitou ve spoje-
ni se svou praci. Méli by si pamatovat, Ze odpovédnost za zménu je na rodiné,
Ze terapeut se nesmi nechat vtdhnout do pasti ¢lovéka “v3e znalého”
a “viemocného experta” (i z toho davodu, Ze by se klient pak stal pasivni;
naopak klient musi byt podnécovdn, aby sdm hledal feseni). Déle by si mél
takovy terapeut uvédomovat, Ze je ¢lovék a ma plné pravo vyjadrit své pocity
(av8ak nikoliv hostilnim zpusobem; pokud terapeut vyjadfi i své pocity, ukazu-
je serodinéjako redlna osoba. Peclive se oviem musi vyhnout ve svych vyrocich
vSemu destruktivnimu).

Klient ma pravo si udrzet svijj problém a nezménit ho - oviem s vyjimkou
suiciddiniho jednéni, ohroZovéani druhych a sexudlnitho zneuZivéani. (V jinych
pfipadech, kdyZ terapeut rozpozni, Ze klient nechce problém ménit, navrhuje
ukondeni terapie a pfip. navrhuje pokracovéni s jinym terapeutem nebo jedno-
rdzovou konzultaci s nim, aby se klient ujistil, Ze terapie nezabodila
nespravnym smeérem).

Tedy: Jako terapeuti mame odpovédnost osvobodit se jak nejlépe dovedeme
od viech predloh, které ovliviji nas zpisob prace. Pracujeme tak, aby si klient
v celém prabéhu terapie podrzel odpovédnost za feSeni svych problémi.

Pfi veSkeré své ¢innosti a pomoci nasim klientiim je respektujeme a pokud
si klient nepreje zménu, nechavdme ho Zit jeho Zivotem, zpusobem, ktery on
sdm poklddd za nejlepsi. P snaze o klientovu zménu nejsme agresivnimi
pomocniky, ale velmi jemnymi “porodnimi babami”.
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Studijni text "pro plavce"

Lidské systémy - pfed které problémy nds stavéjfi a jak s nimi
pracujeme (III)

Harold A.Goolishian - Harlene Andersonova
(Preklad: PhDr. Vratislav Strnad)

DIAGNOZA A DEFINICE “PROBLEMU”

Diagndézy a diagnostické kategorie maji v psychoterapii dlouhou tradici
a zaujimaji v ni Gstredni misto. Proto ¢asto slychdme otazky jako: “Jak 1éCite
schizofrenii”, nebo “Jak lécite sexudlni zneuziti?”. Pfitom se vychdzi
z predpokladu, Ze existuje problém, v jehoz zdkladé leZi urcity obecny vzorec
nebo redundance, které jsou spojeny s uréitymi kategoriemi problému. Jako
klinici jsme vycviceni v tom, zndt tyto vzorce, vinimat je a diagnostikovat. Nako-
nec terapeut poskytuje popis a vysvétleni problému. Diagnéza je zaloZzena na
nezavislych pozorovanich a zkusenostech, které terapeut ziskava z chovani
klienta, na onéch objektivnich kritériich, kterd terapeut zavadi do
diagnostickych nebo normativnich map. Jako pozorovatel a jako vnimajici
. jednad proto terapeut spiSe jako “pasivni pFijemce, ktery integruje informace,
které jsou k dispozici” (Jones 1985, s. 42). Podle tohoto tradi¢niho pohledu ma
terapeut privilegovany pristup k informaci védéni (Maturana 1986; Rorty 1979).
Toto uzivané pojeti diagnézy ma co délat s predstavou, Ze existuje objektivni
problém a Ze 1ze dospét k objektivnimu popisu tohoto problému, diisledkem
dehoZ terapeut maZe poznat, co je Spatné (napf. oznacuje patologii, Skody nebo
nedostatky); implikuje pfedpoklady o tom, co je normalni systém (napf. “zdra-
vi” jedinci, rodiny, socidlni systémy) a uréuje, ktera jednani musi byt podniknu-
ta pro 1éCeni problému (napt. které strategie a intervence vedou systém z oblasti
patologie do zdravi). Podle tohoto pohledu je diagnéza linedrni a intervencio-
nistickd. Toto tradi¢ni po]eh charakterlzu)e vétsinu soucasnych forem psycho-
terapie, at jiz jsou zaméfené na jedince, na rodinu nebo na vétsi socidlni
systémy.

Pfechod od socidlni struktury do oblasti feli jako alternativnimu pristupu
k porozuméni a popisu problémt nds odvadi od konceptu empirické objekti-
vity a od chdpdni reci jako reprezentace. Neni snadné vzdat se pfedstavy, Ze
“tam venku” existuje realita s fakty, ktera pouze ¢ekaji na odhaleni. Neni také
snadné vzdat se predstavy, Ze nase slova tuto realitu reflektuji a reprodukuji.
Golann (1987) lituje, Ze soucasna probihajici proména smérem k relativistickym
pozicim nds v rodinné teorii prilis rychle odvadi od reprodukce rodinné
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struktury. Mihotajici se bod (der springende Punkt) zde leZ v nihilismu. Jak
mdme védét, co mdme délat, kdyz se vzddme nadich empirickych pozic
a zpochybnime nase spolehlivé diagnostické postupy? Presto zustdva
nevyhnutny konecny dusledek, Ze nase tradiéni diagnostické metody jsou zalo-
Zeny na tom, Ze to spole¢né z raznych problém je spojovano do kategorii. Ale
to se jevi jako nepriméfené pro praci se systémy, které podle definice existuji jen
na nejistych zdkladech Feci, smyslu a zpodobéni. Kazd4 diagndza je pro komu-
nikujici reality, jichZ se ucastnime, jedine¢nd. Tyto reality nezlstdvaji nikdy
stejné.

Mimo oblast rodinné terapie vyjddrili jini autofi stejné znepokojeni
v otazkach objektivniho popisu a dualismu. Navrhli alternativy pro poro-
zumeéni informaci a védéni. Tak Gergen (1982) napr. varuje v diskusi
o RETROSPEKTIVNIM KONTEXTU (o “sekvenci uddlosti, které predchizely
pochybnému jedndni”) varuje pred tim, zakladat predpoklady, tsudky
a rozhodnuti na zpravdach jedné osoby o jejim Zivoté a Zivoté druhych. Takova
pozorovani a popisy jsou pak ddle filtrovany ofima pozorovatele tak, jako by
pozorovatel(ka) mohl(a) uddlosti rekonstruovat takové, jaké skutecné byly ajak
je ovliviiuje pritomnost. PFitomnost vZdy ovliviiuje zptusob, jakym myslime
o minulosti a naopak. Gergen také mini, Ze kazdé jedndni a jeho popis podléhaji
nekonecné novym interpretacim, z éehoZ plyne, Ze néco takového jako pevnd
diagndza neexistuje. Stdld zména a novd interpretace jsou procesy, které se
vyskytuji v terapeutickych rozhovorech. Tim, Ze zastdvame takové stanovisko,
musime se vzddt mnohych naSich terapeutickych jedndni. Cinime-li zavéry
o manzelovi nebo o manzelském vztahu, ktery ale zndme jen z perspektivy
manZelky - znovu filtrované naSima o¢ima -, dopoustime se chyby, Ze
preddasné uzavirdame ndrust smyslu. Toto varovani se podobda pozniamce
Keeney-ho (1979, str. 119) o “terapeutech, kteri tvrdi, Ze diagnézy celych rodin
1ze odvodit ze zkoumani jednotlivych ¢lenti rodiny”.

Biolog Gould (1986) prdavé zduraznuje, jak je duleZité, Ze se vzdavame
tradi¢niho ndnosu pozndvani, kdyZ zpochybriuje metodu, s niZ chtéji nékteri
vyzkumnici vyfesit zdhadu evoluce tak, Ze historickému ptivodu a Géelu pripisi
soudasnou funkci. Gould zpochybriuje, Ze samo porozuméni tomu, proc je
dobrd biologicka struktura, nim muZe Fici vice o tom, jak jako takova vznikla.
Varuje pfed chybou pf#ili8 lehkého klouzani mezi pfitomnym uZivanim a histo-
rickym pivodem.

Jeden z prvnich, kdo zpochybnil pojmy objektivity a dualismu v oblasti
rodinné terapie, byl Bateson. Podle Batesona (1971, s. XVIII):
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nejsou data Zddnymi uddlostmi nebo objekty, nybrz vidy zdznamem nebo vzpo-
minkami na uddlosti nebo objekty. Je to vidy transformace nebo zdznam “suro-
vé” uddlosti, které vstupuji mezi zkoumajiciho a jeho objekt. Pfesné vzato proto
neexistuji Zddnd “tvrdd data” a kaZdy zdznam je néjak zpracovany nebo
transformovanyj, bud’ clovékem nebo jeho ndstroji.

Z vyzkumné perspektivy se Jones (1986) domnivd, Ze ve svych psycho-
logickych zkoumadnich ¢asto nachazime presné to, co odekdvame. Tvrdi, Ze toto
sebepotvrzeni je vysledkem selektivniho zpracovédni informaci a - co je jesté
duleZitéjsi - je vysledkem nasich olekdvani, kterd nds vedou k tomu vyvoldvat
ony zpusoby chovani, které potvrzuji nase teorie. Neprekvapuje, Ze kdyZ maji
rodinni terapeuti pomoci hrani roli predvést rodinu, skoro bez vyjimky vyna-
leznou rodinu, kterd je ué¢ebnicovym prikladem pro teoretickou pozici struktu-
ralni rodinné terapie. Mnohdy k tomu je$té prijde mald porce vlastni orientacni
rodiny. Tyto teorie soucasné representuji nejcastéjsi pozici v oblasti rodinné
terapie. Existuji tyto rodiny, nebo je vytvafime pouze nasimi teoretickymi
ocekdvanimi? Podle naseho pojeti je druhd mozZnost pripadnéjsi.

VétSina terapeuta by ihned souhlasila, Ze jejich hodnoty a predpojatosti
ovliviyji jejich pozorovdni nebo Ze jejich zpracovdni informaci je selektivni.
Presto jen maloktefi by souhlasili s nazorem, Ze jejich ocekavani (jejich popisné
teorie) urcuji chovani klienta(tt) a informaci, kterd je “objevovana”. Jako tera-
peuti mdme sklon k tomu prechdzet nds aktivni podil na potvrzovani nasich
urditych hypotéz a diagnéz v roviné chovani. Stejné duleZita je skutecnost, Ze
také klienti pfindseji pfedsudky a hodnoty, které ovlivriuji jejich odekdvani viuci
terapeutovi a terapii. Témito predsudky filtruji jednani terapeuta a shledavaji
svd oekdvani potvrzenymi. Jak terapeuti, tak klienti jsou ifastni na vytvareni
diagndzy, nebo - jak radéji rikdme - na definici problému. Podle naseho pohle-
du je informace, kterou klient nabizi - stejné jako informace, kterd vznika
v procesu terapie - vysledek socidlni vymeény. Giddens (1977) oznadil tento
proces vziajemného potvrzovdni a vyvoje socidlné védnim pojmem “zdvojend
hermeneutika”. Zodpovédnost za definici problému nebo za diagnézu neni
otdzkou pozorovani terapeuta, ale je spise otazkou rozhovoru a komunikacni
dohody. Je nemoZné rozumét druhému ve smyslu “diagnostikovatelnosti®;
jediné porozumeéni, ve které vibec miZeme doufat, je porozuméni tomu, co
nam druhy fikd. Vytvdfime stdle nové diagndzy, tim Ze se uifastnime pokra-
¢ujictho procesu dialogu, rozhovoru a nalézani smyslu.

Definice problému v ramci daného spolecenstvi (Gemeinschaftliche
Problemdefinition): Jak jsme uvedli jinde (Andersonova et al. 1986 a; Anderso-
novd et al. 1986 b; Goolishian a Andersonova 1987), Zze jsme se vzdalili pojeti
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podle néhoZ terapeut disponuje prevahou védeni, kterd mu dovoluje diagnosti-
kovat ontologickou realitu systému, resp. definovat problém. Misto toho jsme
se pohybovali ve sméru definice problému v radmci daného spolecenstvi, kterd
zadind im, Ze se zajimdme o to, proc si lidé délaji starosti, kdo si déla starosti,
a z jakych osob se sklddd komunikacni systém.

Pro nés neni problémem nic jiného nez obavy ¢i znepokojeni vyvoldvajici
potiZ s né¢im nebo nékym; potiz, se kterou chce nékdo néco podniknout. Je to
zjiSténi. Problém je tvrzeni v fedi, které nékdo postavil. Problémy existuji jen
potud, pokud je vyslovena starost nebo Zaloba. Dokud nejsou vysloveny
starosti nebo Zaloby, neexistuji Zddné problémy. Problémy existuji jen v feci
a jsou popisovdny a definovény lidmi, ktefi spolu mluvi. Na zacatku urcuji
problém nasi klienti a ne terapeut. Z tohoto pohledu jsou tradi¢ni diagnostické
postupy a kategorie mdlo uzitetné, protoZze problém uZ neni tim, co jako
problém oznaduji osoby, aktivné se tcastnici prdvé probihajiciho komu-
nikaéniho systému. Problémy neexistuji jako néco obecného nebo jako kate-
gorie. Z toho plyne, Ze terapeut musi problémam rozumét v pojmech klienta
a ne v pojmech terapeuta. Odpovédnost za diagnézu prechdzi z terapeuta na
klienta a jeho popisy. Odpovédnost terapeuta spodivd v tom, rozumét
opravnénosti (pravosti) obtiZi a jejich akceptovani.

Zadindme terapii rozhovorem, ktery se pohybuje v rdmci toho, co klient
vyslovi k definici problému. Chceme zakusit véechny zptsoby pohledu viech
dlenti problémového systému a chceme védét, v fem spocivd jejich nahled na
problém. Chtéli bychom zakusit jejich diagnézy a hypotézy. Tim Ze mluvi
o problému, “vyrdbéji” terapeuti a klienti problém, na némz chtéji v terapii
pracovat. Tim Ze se udastnime terapeutického rozhovoru, stdvame se Cleny
systému urdeného problémem, stejnou mérou se angaZujeme pro spolecné
vytvateni definice problému, a citime se proto stejné odpovédni za lécebné
prostfedky jako nasi klienti. Na%e odpovédnost jako terapeutl leZi ve vytvéareni
kontextu, prostoru pro rozhovory o onéch otdzkich, které nasi klienti vytvareji
v oblasti reci jako problémy.

Dosahujeme toho dialogickym tdzdnim. Takovym zptsobem dotazovdni
vytvéiime kontext pro zménu smyslu a porozuméni. Je to kontext, v némz se
mohou klienti a my sami (v§ichni lenové problémového systému) Gcastnit
spolecného rozhovoru o popsanem problemu ao smyslu, ktery pro né ma. To
se miZe dit mnoha formami a muiZe se také pfihodit, Ze ne viichni ¢lenové
problémového systému sedi soudasné v mistnosti, kde probihd terapie.
V mnoha ptipadech, nap¥. kdyZ jsou zilastnéni spolupracovnici z instituci,
probihaji terapeutické rozhovory také mimo pracowste terapeuta. Terapeut ani
nedefinuje problém, ani ne¥{di diskusi ve sméru definice problému, ktery se mu
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zdd uzZitecny podle jeho pfedsudku. Terapeut je zG¢astnény “manager” tera-
peutického rozhovoru, spoleéného procesu. Terapeut neni vedoucim tohoto
procesu. To odpovidd také ndazoru Kelly-ho (1955) o roli terapeuta. Kelly byl
jednim z prvnich kognitivnich a konstruktivistickych myslitelt v klinické
oblasti. PovaZoval za spravné, aby vedl klienta k vypracovavani jeho vlastniho
pohledu na problém. Kelly také véfil, Ze toto je rozhodujici krok terapeuta pri
pokusu porozumét “konstruktum” klienta. Pro Kellyho byly osobni konstrukty
orientaénimi pldny, kolem nichZ utvdrime své chovani.

Jeden ze skuteénych problému psychoterapie leZi v tom, Ze klasifikace,
jichz uzivdme k tomu, abychom rozuméli své praci, ¢asto vytvareji problé-
my, s nimiZ nemaZeme pracovat (napr. schizofrenie, kriminalita mladeze,
lhavost). Nikdy ndm nepomadha, vyrdabime-li definici problému nebo
zamrzneme-li v apodiktickém zptsobu, protoZe je tim zabranéno vznikani
nového smyslu nebo promeény situace v rozhovoru a je tak favorizovdn
monolog a nepohyblivost. V “monologickém rozhovoru” neexistuje Zadné
nové porozumeéni, Zaddné nové zpodobeni, a tim Z4ddnd zména. Problémy
musi byt pristupné zpracovani anebo musi byt uzpusobeny tak, aby byla
moznd konverzace a zména. Co je pro jednoho terapeuta zpracovatelnym
problémem, nemusi byt pro druhého. Cim se stavéd problém p¥istupnym ke
zpracovani? Musi byt pochopitelny a smysluplny. Musi byt uchovavan
postoj vzdjemného respektu mezi klienty a terapeuty. Intenzivni price na
problémech musi byt utvarena tak, aby kazdy ¢len problémového systému
(véetné terapeuta) se mohl Gcastnit zmény smyslu. Jinymi slovy, musi byt
vytvorena terapeuticka realita, kterd je pro vSechny “psychologicky
bezpednd”. To se mliiZe dafit jen mnohdy pomalou, koevoluci smyslu a poro-
zuméni. Koncentrace na spolecné hleddni “spravnosti” vseho toho, co je
receno, je zdkladnim priznakem terapeutického rozhovoru.

Tim v3im vSak netvrdime, Ze existuje néco jako “néjaky” problém, tedy jeden
konsensus o definici, zrcadlici objektivovany obraz nemoci. JestliZe lidé spolu
“bojuji”, neni pak prekvapivé, Ze maji rizné nazory, které vedou k rozdilnym
popisim “problému”: problémy jsou véci, o nichZ maji lidé rozdilné minéni.
Také nechceme tvrdit, Ze terapeut a klient pracuji na spoletné definici problému
v terapii. MaZe byt tolik definic problému, kolik je ¢lent problémového systé-
mu. Problémové definice jsou proménlivé prdvé tak jako zpusob ucasti
v problémovém systému. Diagnéza neni shoda o tom, v éem spociva problém.
Diagnéza je spiSe ona rand faze terapeutického kontaktu, v niZ je uréovano, kdo
je clenem problémového systému (kdo patri do komunikaé¢ni sité), a poté za¢ina
dialog o jejich rozli¢nych ndzorech o povaze “problému”. °



Lidské systémy - pFed které problémy nds stavéji a jak s nimi pracujeme (1II)

Pozorovali jsme napr. pred neddvnem terapeutickou hodinu, v niZ otec
a matka hovorili o svych starostech s dcerou. Jeden pozorovatel za
jednostrannym zrcadlem zpozoroval, Ze pokazdé, kdyZ se chtél otec dotknout
matky, aby ji upokojil, se matka bud stdhla anebo odvratila pohled. Tento
pozorovatel povazoval toto neverbdlni chovani za priznak toho, Ze by si rodice
prdli parovou terapii. Interpretace znéla, Ze ani jeden nemtiZe volné vyslovit, Ze
jejich manZelstvi neni v pofddku. Jind pozorovatelka se vmisila do hovoru
a rekla, Ze pozorovala to samé chovani. Minila ale, Ze chovani vyjadfovalo
pokus muZe prerudit svou Zenu v tom, co rika, a nikoli podpofit ji. Pfitom
pozorovatelka poukazovala na to, Ze pfitom muz zdroven sehraval ony obsahy,
které byly po jeho Zenu dileZité. Vytvorili se jesté dalsi vyklady a v tymu za
jednostrannym zrcadlem vznikla diskuse o tom, ktery z popisi by mohl pfinést
lepsi definici problému a pro koho by platila. Tymy zaloZené na zakdzce udrzet
v terapii otevienost, mohou - jak ukazuje priklad - svymi popisy a interpre-
tacemi zmeénit terapii v “uzavieny proces”. Norsky psychiatr Tom Andersen
(1987) popisuje, co on a jeho kolegové nazyvaji “reflektivnim tymem”
(“reflecting team”). Jednd se o postup, v némz dva nebo tfi lenové klinického
tymu nechaji rodinu a terapeuty byt oteviené ucastné jejich avahdm. Je to
metoda otevirdni rozhovoru a podpory vyvoje nového smyslu. “Reflecting
team” pracuje zpusobem, ktery klade vétsi hodnotu historii a vyvoji ideji nez
diagnostickym formulacim nebo tvorbé hypotéz. Béhem terapeutického
interview si tym za zrcadlem a rodina spolu s terapeutem vzdjemné vyméni
misto. Ve svém rozhovoru sdéluje “reflektivni tym” své ideje rodiné a tera-
peutovi. Rodina a terapeut mluvi potom o tom, jaké ideje se vynorily
v “reflektivnim tymu”. To se mGZe béhem sezeni stit nékolikrat. “Reflektivni
tym” a jeho klienti spolu rozvijeji nové myslenky a vyznamy. Tim, Ze to délaji,
zGstavaji v rozhovoru a aktivné se ucastni vyvoje novych popist, nového poro-
zuméni a novych zpodobeni. Takto otevieny a dialogicky orientovany tym se
miiZe sndze vyhnout sporum o “diagnézy”, o konkurenci a mocenské hry, jak
byly popsdany Hoffmanovou (1987).

Gergen (1982, s. 60) popisuje podobnym zpusobem fascinujici priklad
dilemmatu, jejz nazyva “identifikaci chovdni”. Za¢ind jednoduchym dilemma-
tem: “Kdy?Z vidim své dobré pritele Rosse a Lauru a Ross natahuje ruku a doty-
kd se pfitom na okamzik vlasi Laury; co jsem pfitom pozoroval?” Diskusi
o informaci v retrospektivnim kontextu (posloupnost udélosti, které predcha-
zely postiZenému jedndni) a ve vznikajicim kontextu (relevantni udalosti, ndsle-
dujici po pozorovaném chovéni) vede Gergen &tendfe hledajictho krok za
krokem odpovéd k ndsledujicim tfem tvrzenim:

1) Identifikace kaZdého jedndni je podfizena nekoneénym revizim.

37



Harold A.Goolishian - Harlene Andersonovd

2) Bod, v némz je identifikace zakotvena, nema (isté empiricky charakter,
nybrz zdvisi na hodnoté sité vzdjemné souvisejicich a neustdle se promé-
nwjicich interpretaci.

3) Kazdé dané jednani podléhd mnoZstvi interpretaci, pfifemz je proble-
matické dat z toho jedné prednost (s. 62 ff.). Pro nds to mazZe byt zndzorneé-
nim pro tvrzeni, Ze pozorovdni (identifikace chovani) v terapeutické
mistnosti vypovida terapeutovi velmi maélo a Ze neni bezpodminecné lepsi
mit vice informaci. Jsme proto nuceni dale pochybovat o nasich pozo-
rovanich a vice se zajimat o mnohocetné vyznamy, které maji pro postiZzené
lidskd pozorovani a zkuSenosti, kdyZ s nimi vedeme rozhovor o vyznamech
a popisech. Cilem terapie je udrZeni rozhovoru, nikoli redukce dat pro
konedéné “diagnostické porozumeéni”. Pro terapeuticky pristup, opirajici se
o koncept problémového systému, je diagnostika rozhovorem a neznamena
nic vic neZ Ze mluvime s klienty o jejich problémech, tak jak je vnimaj.

TERAPIE A ZMENA
Terapeuticky rozhovor: Terapie je Fecova aktivita, v niZ icast na rozhovoru

o problému predstavuje zdroven vyvoj novych vyznamu a nového poro-

zuméni. Cilem terapie je Gclastnit se rozhovoru, ktery je stile svobodnéjsi

a otevrenéjsi; zUzit se a uzavrit by bylo pro terapii zavddéjici. Terapeutickym

rozhovorem se roz$iruji ztuhlé vyznamy (smysl, ktery davame lidskym vécem),

presouvaji se a méni. Neexistuje jiny vysledek, ktery by byl nezbytny. Lécba
spociva v tom, Ze se rozpusti ("dis-solves") problémovy systém, ne v tom, Ze je
nalezeno Fedeni; neni nachdzeno Zadné feSeni, nybrZ problém se rozpousti

(fesi). Ménidi se jazyk definice problému vede k feSeni problémového systému.

Terapeuticky proces spocivd v tom, Ze se presné propracuje rozhovor, ktery

pokraduje, dokud problém nezmizi. Neni tomu tak, Ze terapeut rozpracovava

a fixuje problém. SpiSe je problém zpracovavan tak, Ze se rozpousti a Ze se pak

v disledku toho rozpousti i problémovy systém, takZe uz také neni nikym

z Glastnika socidlniho systému, ktery jsme puvodné oznacili jako problémovy

systém, ddle nahliZen a popisovén problém jako takovy.

Filozof Gadamer casto cituje vétu Hanse Lipps-e (1938), kterd rika, Ze kazdy
popis v feti s sebou prindsi “oblast nevyslovitelného". Gadamer (1957) to nazy-
vé “nekoneénosti toho, co zistdvd nevypovézeno”. Tim je minéno, Ze Zadny
vyklad a zddné slovo nemohou byt dokonale jasné a jednoznacné. Viechna
slova s sebou nesou nevyslovené vyznamy a mozné nové interpretace, které
musi byt vyjadreny a ozrejmény. To neznamenad, Ze puvodni popis je nedosta-
¢ivy, nybrz Ze vSechna komunikativni jedndni jsou nekoneénym zdrojem
novych moznosti vyjddfeni a vyznamu. Proto je pfedmét a obsah kazdého
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dialogu a diskurzu otevieny pro vyvoj a zménu. Timto procesem hled4ni
“nevypovézeného” postupuje védéni kupredu. Véfime, Ze terapie je proces
vykladu a vyslovovani “nevysloveného”. Terapie je vyvoj novych témat
a zpodobeni v dialogu a soucasné tvofenim novych zpodobeni. Terapie stavi na
nekonednych zdrojich “jedté nevysloveného” ve zpodobenich, kolem nich?
organizujeme sebe a nas spolecensky styk s okolim.

Tyto zdroje, ono Jesté-Nevyricené, neni k nalezeni “uvniti“ Nevédomého
nebo v jinych psychickych strukturdch. Neni “uvniti“ rodiny nebo uvnitf jiné
socidlni struktury. Neni “v* burice nebo v jiné biologické struktufe. Tyto zdroje
lezi pouze v Nevyjadfeném, v nasi schopnosti byt s druhymi v Fedi a rozvijet
v redi themata, pribéhy a zpodobeni. Timto procesem spolecné vyrabime
a rozvijime systémy, kolem nichZz mame jeden pro druhého vyznam a pomoci
nichZ stdle nové organizujeme nas spolecny Zivot. Zména vyZaduje komu-
nikativni jedndni, dialog a diskusi. V terapii je uchovani rozhovoru nezbytné.
V ném je tvrdosijné zkoumana logika problémového systému tdzanim se - a im
je také zpochybnovana. Tim Ze je provadéno toto zkoumadni, budou vznikat
nové vyznamy a popisy, které jiz nebudou naddle oznacovany jako “problém”.

Terapeuticky rozhovor se nelisi od jinych forem rozhovoru. V jadfe je to
vyraz toho, Ze se lidé pokouseji rozumét jeden druhému. Podle Gadamera
(1975) je pro kazdy dialog pfiznacné, Ze se kaZzdy zicastnény otevird druhému
a akceptuje hlediska druhého jako hodnd k uvédzeni. V tomto procesu nacha-
zime v reci potud pfistup k druhému, pokud sice nerozumime individuu
samotnému, ale nicméné tomu, co druhy Fika. Je to tento proces dialogu, ktery
pokracuje a podporuje promény. Chtéli bychom pozménit tvrzeni Kelly-ho
(1955), ze “rfec je nejpiihodnéjsi a nejsmysluplnéjsi zarfizeni, které mame,
abychom mohli pfesné vypracovat své konstrukty”. Namisto toho fikdme, Ze
vie, co délame, je “v” Feli; fel je ten jediny ndstroj, ktery mame, abychom spolu
nalézali smysl.

V terapeutickém rozhovoru se terapeut dotykd zdkladnich véci u v3ech
¢lenti problémem determinovaného systému. Mluvi o tom ¢&i onom a pfitom
stdle zkouma logiku riznych popisti problémového systému. Je to intenzivni
dialogicky proces hleddni nevy¥deného. Clenové problémového systému se
vztahuji raznym zptsobem viili logice systému a vnaseji rozdilné hodnoty. Ale
viichni museji mit 3anci Gcastnit se diskuse a promériovat se svym vlastnim
rytmem a zplsobem. Aby toho bylo moZno dosahovat, musi brit terapeut
viechno vdZné, mit dobrou pamét a nachdzet moZnosti pro to, aby mohl pozdéji
nebo v jiném kontextu rozhovoru znovu poukazat na malé vyseky rozhovoru.
To vZe je &4st vyvoje novych spojeni. Je to proces soudasného pokracovani
“vicetrovriového” rozhovoruy, tak aby &asem vznikaly nové ideje, bylo mozZno
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se jich dotykat a aby vstupovaly do vztahu k druhym. V dialogu neztistdva nic
stejné. Zmeéna v terapii neni ni¢im jinym nez zménou v rozhovoru.

Od prvniho kontaktu musi terapeut vybirat a rozhodovat, o ¢em se hovori.
Pfitom musi pfijimat a uzivat poukazy klientt. Jak se rozhoduje terapeut o tom,
na co a jakou formou odpovi? Odkud vi, Ze dohoda je spole¢nym rozhodnutim?
Odkud vi, jaké otdzky md ddvat? My véfime, Ze existuji urcité obecné sméro-
datné linie pro zaddtek a pro pokracovani terapeutického rozhovoru.

Zaprvé musi terapeut zUstat se svymi otdzkami uvnitf prostoru problému,
jejz popisuje klient, a sice takovym zptisobem, ktery rozsifuje mozZnosti pro
nové vyznamy. Na takové mozZnosti musi brdt zietel vSichni ¢lenové problé-
mového systému vcetné terapeuta.

Zadruhé musi terapeut zvolit kooperativni jazyk misto nekooperativniho.
To zpravidla znamend, Ze to, co je ndm vyprdvéno, bereme vaZné, a Ze véem
predstavdm prizndvdme stejnou platnost. Tim se rozhovor pohybuje ve sméru
dialogu, pry¢ od monologizovani a konfrontace.

Zatreti se musi terapeut naudit feci klienta a rozumét ji, protoze zrcadli jeho
zkusenosti v jeho Fedi. “Red” je transformaci onéch privéatnich zkugenosti ve
verejné oblasti obecné feli. Slova klienta, jeho fe¢ s odpovidajicimi vyznamy,
jsou tim, co se odehravd v jeho Zivoté. Jejich obavdm musime “rozumét”.

Zactvrté musi terapeut ddvat otdzky, odpovédi na néZ s sebou nesou dalsi
otdzky. To znamend, Ze terapeut musi rozvinout své umeni tdzat se - kldst
otdzky, nezamérené na ziskdni informaci, nybrz na to, aby mohly vzniknout co
mozZna nejcetn€jsi nové vyznamy.

Zapaté musi byt terapeut naslouchajicim plnym respektu, ktery nerozumi
prili$ zdhy.

Za3esté musi vést terapeut dialogicky rozhovor sdm se sebou. Musime byt,
stejné jako ostatni ¢lenové problémového systému, pfipraveni na proménu.

Z4véretné shrnutf

Lidé jsou systémy, které vytvareji vyznamy. Tento pfiznak - vytvareni
vyznaml v fefové a komunikativni vyméné - se ndm jevi jako uzitecnéjsi
zpusob pro vnimdni lidského spolecenstvi nez mechanické pojmy socidlni role
a struktury. Proto také v terapii povaZujeme za uzitecnéjsi vnimat nasi préci
a systémy, s nimiZ pracujeme, z hlediska fe¢ovych a komunikativnich signdlt.
Socidlni jednotka, s niZ v terapii pracujeme se skldda z téch, ktefi mluvi o tom,
co pro né predstavuje problém. Tento celek nazyvame “problémem determi-
novanym systémem”: tyto systémy jsou rozlisitelné spiSe pomoci komu-
nikativnich jednani neZ svévolnymi a pfedpojatymi pojmy socidlni struktury.



Lidské systémy - pted které problémy nds stavéji a jak s nimi pracujeme (III)

Proces terapie spocivd v utvareni kontextu v dialogickém prostoru. V tako-
vém komunika¢nim prostoru se lenové problémem determinovaného systému
zabyvaji tim, zkoumat nevyi¢ené. SnaZi se rozvijet nové vyznamy a nov4 poro-
zuméni. Terapie znamend viceméné prileZitost vystopovat spoleéné s témi,
s nimiZ jsme spjati, novou konverzaci, novy jazyk a nové reality, které jsou
stravitelné pro nd$ individudlni zpusob, jakym pfipisujeme vyznam nasim
ZkuSenostem. Systémy, s nimiZ pracujeme, existuji jen v fefi, a proto také
problémy existuji jen v feci. Cil terapie nespocivd v tom, nachdzet feSeni pro
problémy, ale v Gi¢asti na procesu, v jehoZ prubéhu je vyvinuta feé, v niZ uz
problém neexistuje.

Opakujeme, co jsme tvrdili pfed neddvnem (srov. Goolishian a Anderso-
nova 1987): Podstatny pfislib “systémové teorie” *(stejné jako pribuzného
gestalt-pojmu celosti v kontextu) zni, Ze bychom tak mohli ziskat kontrolu
a moc nad nasim komplexnim a chaotickym Zivotem. Tento pohled na lidskou
piirozenost dominuje v moderni socidlni teorii a v disledku také v na3i teorii
psychoterapie. Je to ale hledisko, které neddvd Zddnou moznost pro alternativni
popis systému. Nejcastéjsi uZiti slova “systém” znamend komplex mechanicky
interagujicich ¢dsti, které vytvareji rad, stabilitu a opakujici se vzorce. Pro dalsi
vyvoj teorie v terapii navrhujeme nahradit tento mechanisticky pohled na systé-
my pojetim, podle néhoz lidské systémy jiZ nejsou tekoucim pfedivem inte-
ragujicich ideji a s nimi spojenych jedndni. Tento prechod od systémového
pohledu na “véci” k systémovému pohledu na “ménici se ideje” nds nuti vzdat
se mnoha davérnych pojmu, jako stabilita, fdd a kontrola. Abychom tuto
obtiznou ulohu zvlddli, musime délat spolecné véci spolu s neustdle se promé-
nujici, “neprogramovatelnou” lidskou povahou.

*  Systemtheorie
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Biologie fe¢i: EPISTEMOLOGIE SKUTECNOSTI (V)

Humberto Maturana
(preklad: PhDr. J. Haupt)

Komunikace

Ukol pozorovatele, ktery md Fesit ndjaky komunikaéni problém, spoéivd
bud v konstrukci systému s vysilacimi a pfijimacimi komponentami, které jsou
spojeny fidicim elementem, takZe se pro kazdy rozliSitelny stav, ktery je produ-
kovan ve vysiladi, vytvari jediny rozliSitelny stav v pfijimaci, nebo v tom, Ze
zachdzi s pfedem danym systémem tak, jako kdyby fungoval jako pravé popsa-
n)? technicky systém. ProtoZe v operaciondlnich oblastech, o nichZ zde pojedna’.
vdme, neexistuji Zaddné instruktivni interakce, musi byt vysﬂac a_prijimac
operaciondiné kongruentni, aby mohl vzniknout fenomén komunikace. ]myrru
slovy: oblast moZnych stavi vysilade a oblast moznych stava px"i]mtace musi
byt homomorfni, aby kazdy stav vysilace vyvoldval jednoznacny stav prijimace.
JestliZe je komunikaéni systém budovén pozorovatelem, pak se vytvari takovd
homomorfie samotnou konstrukci; jestlize je pfedem dany systém pozo-
rovatelem popisovan jako komunikaéni systém, pak pozorovatel predpokldada
odpovidajici homomorfii ve svém popisu. Ve skutecnosti maze byt kazda
interakce popsdna trividlnim zptisobem jako komunikace. Je tedy tfeba
pnhlednout k tomu, Ze §oucasne pojeti komunikace jako situace v niz inte-
ragujici systemy uréuji stavy toho druhého * prenosem mformaa jebud
chybne nebo matouci. Jestlize se p¥itom akceptuje, Ze dochdzi k instruktivnim
interakcim, pak je toto pojeti chybné; ma-li byt jen metaforické, pak je matouci,
protoZe vede k modeliim, kterym se pfinejmensim pripisuji instruktivni inte-
rakce. K takovym omyliim dochazi ¢asto, ma-li se vysvétlit sémanticka funkce
jazyka.

Z téchto Gvah vyplyva, Ze vytvorend jazykovd oblast je komunikaénim
systémem, ktery obrdi homomorfii chovdni, jeZ vznikd vazbou struktur Jinymi
slovy: jazykova komunikace nastava vzdy tehdy, kdyz se dosdhne onto-
genetické vazby struktur; je v tomto smyslu trividlni, protoZe ukazuje, Ze byly
spinény pouze technické podminky.

Co se viak déje v procesu vytvédfeni komunikace vyvojem ontogenetické
vazby struktur a vybudovdnim konsensudlni oblasti;~neni viibec_trividlni.
V tomto procesu neexistuje Zddnd homomorfie chovani mteragupcxch orga-
nism, a ackoliv tyto samy operuji prisné jako strukturou determinované systé-

my, je vSechno, co se déje na 24

ikladé jejich interakce v systému, ktery spoledné
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buduji, nové a antikomunikativni, také tehdy, kdyZ jiz mohou spoluptisobit
v jinych konsensulnich oblastech. Jestli vede takovy proces ke konsensudlni
oblasti, paKjde pritom v pfisném smyslu o ”kon-verzaa” o navzalem-seobracem-

St zméear. s f dosseno homomorie chovir e vzl

e o e g iy 50

komunikace. Tyto prekomunikativni nebo anfikomunikativni interakce, jak probi-
haji béhem konverzace, \Lsgu kreativnimi_interakcemi, které vedou k novému
chovéni. Pfedpoklady pro takovou kon-verzaci (spoletné zdjmy, prostorova
blizkost, pratelstvi, ldska nebo cokoliv, co muZe svést organismy dohromady),
které zpusobuji, Ze organismy tak dlouho pokracuji ve svych interakcich, a% se
vytvori konsensudlni oblast, pfedstavujici oblast, v niZz dochdzi k selekcdi onto-
genetické vazby struktur. Bez té&chto predpokladii by nemohla byt nikdy vytvofena

konsensudlni oblast a nikdy by nedoslo ke komunikaci ve smyslu koordinace
nekreativnich, ontogeneticky ziskanych zptisobli chovani.

Realita

Slovo “realita” pochazi z latinského res, “véc”. Zdkladni operace, kterou
muZe pozorovatel provadet je_operace rozlisovani, ohranifeni enitity
operacmm \Qgelemm této_entity z okoli. Co vyplyva z takové operace rozli-
Sovani a muZe byt takto ohranifeno, je pfedmét s vlastnostmi, které urcuje
operace rozlidovani; predmét existujici v prostort’i,” vytvareném témito
vlastnostmi. Realita je tedy oblast pfedmétii a ddle toho, co mtiZe byt jako redlné
ohraniceno. Je tudiZ mimo veskerou pochybnost co je realita: oblast, kterd je
Er&ovana operacemi pozorovatele. Zbyvajici otdzka je otdzkou z oblasti kogm-
ce; je to otdzka ob;ektxwty Jinymi slovy, aby se parafrdzovaly otazky kladené
na pocatku "Jak je mo2né, e my lidé mluvime o predmétech, miizeme pfedmé-
ty popisovat a pfedpovidat uddlosti, tykajici se pozorovanych predmétii?”

Po viem, co bylo v této kapitole Feceno, musela by byt odpovéd na tuto
otdzku jednoznacna. Chci v3ak jako pozorovatel zopakovat to nejduleZitéjsi.

Nejprve ukdzala epistemologickd analyza nasi prdce jakoZto védce, Ze
viechny védecké vypovédi jsou nutné z4vislé na subjektuf také ty, které prévé
ted poddvam jako védec, pisi-li o problému objektivity..

Potom ukdzala analyza organizace Zivého systému jakoZ i nervového systému,

a) Ze oba jsou uzaviené systémy, a proto neposkytuji 24dné moZnosti popi-
sovat objektivni reality, a

b) Ze efektivni operovdni Zivého systému (vietné nervového systému)
v médiu, ve kterém se uskuteétiuje (jako autopoietickd jednotka) je.
vysledkem jeho strukturdlni vazby pravé na toto médium. |
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Nakonec ukdzala analyza jazyka,

a) Zejazyk existuje v konsensudlni oblasti, kter4 je tvorena interakcemi uzavre-
J{Ch systemu, a ne v oblasti stavia kazdého md1v1duah1iho systému, a
b) Ze popis vzdy predpoklddd interakci popLSovaného systému.

Chci nyni jako autor i jako ¢tendf pfijmout roli super-pozorovatele a odpo-
védét na dvé otdzky, které jsou opét preformulovdnim otdzek danych na
zadatku:

1. Jak je moZné, Ze lidé, ktefi jsou uzavienymi autopoietickymi systémy,
mohou mluvit o pfedmétech a predméty popisovat?

2. Jak je mozné, kdy?Z je jazyk chovanim v konsensudlni oblasti, Ze lidé mohou
pouZivat jazyka, aby predpovidali ud4losti, které individudlné proz:vap ao
nichZ se dozvidaji?

Odpovéd superpozorovatele na prvnf otdizku
Lxde mohou mluv1t o predmetech, protoze Ere dméty, o mchz mluv1, vytva-

PPN

protoZe ]e vytvarejl tim, Ze EOMIJ;Z{Y@J}}‘OZIISO,V@: ktera tyto predméty ohramcup
v konsensudlni oblasti, a protoZze mluveni, nahliZeno operaciondlné, probihd
v téZe fenomendlni oblasti, v které j jsou také definovdny predméty jako vztahy
relativnich neurondlnich aktivit v uzavrené neurondlni siti. Jinymi slovy: jendm
jako superpozorovateli jasno, Ze lidé mohou mluvit jen o tom, co mohou ohra-
nicit operacemi rozliSovanj, a ze mohou jako strukturou determinované systé-
my uskuteéfiovat pouze takovd rozliSovdni, kterd jim dovoluje jejich
strukturalni vazba na ]e31ch médium (jin€ organismy SLIQ o zahrnyjic). V souhlase
s tim konshtuujl zmény stavil, které lidé nebo jejich ndstroje ve svych inte-
rakcich zakous3eji, ohraniéeni a popis predméty, které jako elementy vstupuji do
jejich konsensudlnich oblasti. Jejich zmény stavil jsou pfitom stdle determi-
novdany jejich strukturami a jejich struktury jsou vysledkem jejich strukturalnich
- vazeb. Patrné je to mozné, kdyZ presto, Ze kazdd vnitfni nebo vnéjsi interakce
organismu se odrdZ{ v relacich relativnich neurondlnich aktivit jeho nervového
systému; ty pak, nemohou-li byt rozliSovdny jako individudlni zkuSenosti,
mohou byt rozhsovany socidlné ve smyslu chovani uvnitf konsensudlni oblasti.
Z toho plyne, Ze popisy sice nakonec vZdycky predpoklddaji interakce orga-
nismu prostfednictvim jeho slozek, jazyk vsak dovoluje popisy entit stejné tak
v mnohych jinych oblastech, v nichZ mohou byt konsensudlné definovany,
i kdyz se mohou pozorovateli jevit jako jakkoli vzdalené od skute¢nych inte-
rakci, nebof jazykové popisy se vZdy realizuji jako konsensudlni rozlisovani
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vztaht relativni neurondlni aktivity v mluvicich organismech, a konsensudlni
rozlisovdni vZdy predpoklddaji interakce mezi organismy prostfednictvim
jejich sloZek. Mluvici lidé jsou tedy ve dvol nepfekryvajicich se fenomendlnich
oblastech: na ]edne stran& v oblasti svych }zmtrmch stavl, na druhé strané
v oblasti jejich mterakc1 uvnitf konsensudlni oblasti. ProtoZe se tyto oblasti
navza]em neprekryvap, nemuze zddnd z nich byt redukovana na tu druhou,
ikdyZz maze pozorovatel vytvorfit mezi nimi homomorfii. To je mi ]a.ko  superpo-
zorovateli zfejmé, nebot stojim mimo obé oblasti. Pro cloveka, ktery mluvi, j ]e
viak viechno, co existuje, vZdy jeho oblasti zkudenosti (jeho vnitini stavy), vniZ

se vsechno obrazi, a clovék tudiz operu)e se zkusdenostmi tak, jako kdyby doslo
k fenomendlni redukci.. @;\? by mohl byt doveden k tomu, aby byl
suBerpozorovatelem, akceptoval by legitimitu téchto mnohostrannych, navzi-
jem se neprekryvajicich oblasti fenomenti, v kterych mliZze operovat, aniz by
vyZzadoval redukcionistickd vysveétleni.

Shrnuto tedy: I kdyz mohou byt popsdny mnohé prostory pomoci jazyka,
nemuze byt popsan zddny prostor, kter}'r se nemuZe obrdZet na zmeéndch stavu
]azykove interagujicich organismti prostfednictvim interakei jejich slozek.
Posledni platny prostor, ktery proto sloZend Jednotka miZe v konsensudlni
oblasti popsat, je prostor, ve kterém ex1stu]1 ]8)1 slozky prostor, v kterém ex15tu]1
jeji slozky determmu]e fgpsledm ‘moznou interak{ni oblast, jejimz
prostfednictvim miZe sloZzend ]ednotka spolupusob1t na Vytvarem
konsensudlni oblasti. Lidskd oblast popisovdni je proto/ohranicend, tak také

[nekonetnd. Je ohranidend, | protoze kazdy popis, ktery ¢lovék zhotovuje, nutné
predpoklada interakci prostfednictvim jejich sloZek; je nekonecna, protoze
operovdnim nervového systému kazdého individua stdle muZze rekurzivnim
zpusobem definovat nové oblasti fenoménti konsensudlnim uréovanim novych
jednotek, které jiz ma k dispozici. Obecné je tedy posledni prostor, ktery slozky
sloZzeného systému definuji, bazdlnim prostorem kazdého takového systému.
Lidé urcuji sviyj bazalni prostor, ftj. prostor, ktery definuji jakoZto sloZené
jednotky popisovanim jejich sloZek pomoci interakci téchto slozZek, ]ako fyzi-

kdlni prostor. Z toho plyne, Ze kognitivni oblast clovéka, lidskd popisnd oblast,

ot e TR e i

je nutné uzavrend: kazdé lidské tvrzeni predpoklada,mj;ggakm Co ¢lovék nedo-
vede vyjadiit, o tom nemize mluvit.

Odpovéd superpozorovatele na druhou otdzku

JestliZe pouZivani pfirozeného jazyka organismy, které takovy jazyk maji,
spociva v tom, aby uskuteciovaly autopoiézu svym chovanim v konsensualni

oblasti, pakje zfejmé, Ze m;;;azykoyamtemk.emezmnsmmy (jazykové

interakce, které podporuji jejich operovani v konsensudlni oblasti beze ztraty
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autopoiézy) L__, jednak nutné vyrazem jejich recipro¢ni vazby struktur, jednak
vyrazem zmény vztaht relativnich neurondlnich aktivit v jejich nervovych
systemech jak jsou jejich strukturami determmovany ajejich interakcemi vybi-
rany.

Z perspektivy pozorovatele je ddle jasno, Ze vztahy relativnich neurondlnich
aktivit, ke kterym dochdzi v nervovém systému organismu, ktery je icastnikem
konsensuélni obla.sti bud vychdzeji z jeho strukturalni vazby na jiné ucastniky
Ze vznikaji z rekurzivni strukturdlni vazby nervového systemu na svou vlastni
strukturu a tak (pro pozorovatele) reprezentuji vnitfni interakce. Vztahy prvni-
ho druhu odpovidaji pfedmétim, které jsou rozliSovdny v konsensudlni
socidlni oblasti; vztahy druhého druhu odpovidaji pfedmétim, které jsou urco-
vadny v soukromé osobni oblasti, kterd maZe nebo nemusi prekryvat socidlni
oblast. Prvni odpovidaji zkusenostem uvnitf konsensudlni reality, druhé zkuse-
nostem privatni individudlni reality. ProtoZe predpovéd uskutecnéni stavu
modelu je v konsensudlni oblasti a protoZe jak operovani v konsensudini
oblasti, tak také vSechny vnéjsi a vnitfni interakce organismu, jichZ se ti¢astni
jeho nervovy systém, se uskutecriuji stejnym zptasobem jako konfigurace méni-
cich se vztahii relativnich neurondlnich aktivit v jeho nervovém systému, maze
pfedpovéd za téchto okolnosti odpovidat jen konfiguraci vztaht relativnich
neurondlnich aktivit, kterd ma byt vytvorena, kdyZ se uskutecnuji jisté operace
(§. jiné vztahy relativnich neurondlnich aktivit). KdyZ operace, které maji byt
uskutectiovany, vznikaji ze vztahti relativnich neuronalnich aktivit, které odpo-
vidaji vnéj$im interakcim, pak ndlezi pfedpovéd do oblasti konsensudlni reali-
ty, kdyZ operace které maji byt uskutednény, vznikaji ze vztaht relativnich
neurondlnich aktivit, které odpovidaji vnitfnim interakcicm, pak nalez{ pfedpo-
véd do oblasti soukromé skutecnosti. V kazdém piipadé v3ak se uskutecniuji
pfedpovédi jako skutecné zkusenosti, tj. jako konkrétni stavy organismu, které
jsou vytvareny uskute¢tiovdnim operaci, z nichZ se skladaji predpovédi, kdyz
organismy operuji uvnitf oblasti strukturdlnich vazeb, v nichZ dochdzi
k pfedpovédim. Jinymi slovy uskuteénéni pfedpoveédi v konsensudlni oblasti je
- nutnym vysledkem strukturdlni vazby kterd tvori konsensudlni oblast. Jen
tehdy, kdyz predpovéd vyzaduje operace mimo konsensudlni oblast, v niZ je
udinéna, se predpovéd nespliiuje. Operace strukturou determinovaného systé-
mu je nutné dplnd, to znamend, Ze md prabéh ktery je vylucné determinovan
vztahy sousedstvi uvnitf struktury a ni¢im jinym jen v oblasti sekunddrni
sémantiky, jako napf. v oblasti chovadni, miZe pozorovatel tvrdit, Ze doslo
k omylu, nesplni-li se jeho ocekdvani, kdyZ operace organismu ukazuji oproti



Biologie feci: EPISTEMOLOGIE SKUTECNOSTI (V. )

pojeti pozorovatele, Ze neni pFipojen strukturdlné na médium, v kterém pozo-
rovatel organismus pozoruje a jehoZ chovani predpovida.

Redukce pozorovatele na konkrétniho aktéra

Tyto odpovédi lidského pozorovatele v roli superpozorovatele se tykaji také
jeho vlastniho operovdni jako pozorovatele, nebot operovani pozorovatele je
operovanim v konsensudlni oblasti druhého fadu. Také kdy? jsme tedy hrali
ulohu superpozorovatele, abychom ukdzali zptsob fungovani jazykovych inte-
rakci, n_g_gﬂu_ge; Zadny clovék efektivnim zplisobem operovat jako absolutni
superpozorovatel, protoZe jeho popisnd oblast je uzavrend. To vSak nikterak
neoslabuje argumentaci, ktera zastava v naprosté platnosti, i kdyz je superpo-
zorovatel redukovan na pozorovatele, protoZe spociva jen na relacich, které
patfi ke konsensudlni oblasti druhého fddu a dovoluji pozorovateli hrat tako-
vou roli: roli pozorovatele druhého fadu, pozorovatele pozorovatele v jeho
médiu.

Zijeme v oblasti na subjektu zivislych realit a tato podminka je nutnym
vysledkem naseho existovani jako strukturou determinovanych uzavrenych
autopoietickych systémii. AvSak nejsme jako pfipoutani lidé v jeskyni Plato-
nova Stdtu, ktefi vidéli jen stiny objektivnich pfedmétt, které alespon v princi-
pu mohly byt spojeny s absolutni realitou. Jsme spiSe jako farmakologové, kteri
biologicky aktivni substance popisuji pomoci zmén stavu jejich biologickych
sond. Neni Zadnd podobnost mezi zménami stava kralici samxcky s hormonem,
ktery zpusobuje tyto zmeény stavi; 2ddny ¢lovék netvrdi, Ze by to tak bylo.
A prece dlouho byly (také nedostatkem jinych metod) mnohé substance obje-
vovany a charakterizovany zménami stavi biologickych sond. Jiné metody se
mimoto nelisi néjakym rozhodujicim zptisobem od farmakologickych. To také
nend nove’ Avéak zi‘idkakdy se nahliéi a jeété ridceji se v oblasti pfirodnich véd

farmakolog, a Ze proto jen tak miZeme operovat, Fe pouzivame sebe jako b1olo;_
gické sondy a tak uréujeme a poplsu]eme ony « oblasti reality, v nichz Zijeme.
proto musime byt zivymi systémy, neni zfejmé Zadnou nutnou podmmkou, pro
nds viak existencidlnim pfedpokladem, ktery rozhoduje, jako jsou vytvareny
nade oblasti reality; viechny nase operace jsou totiz podrizeny jako u v3ech
zivych systémi zachovdvani neménnosti nasi autopoiézy.

Ziveér

Co mlzZe organismus {init, je determinovédno jeho organizaci a strukturou
a tvori jeho kognitivni oblast. Zpiisob, jakym my lidé uréujeme pozndni ukazu-
je, 2e pravé toto implicitné nebo explicitné akceptujeme. Klademe v dané oblasti
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otdzku a olekavame jako odpovéd jedndni nebo popis jedndni préavé v téZe
oblasti. Skutecnost, Ze obecné poZadujeme, aby si lidé byli védomi svého védéni
- tj. aby zili jako pozorovatelé - na tom nic neméni. Nase kognitivni oblast je
ohrani¢end a nekonecnd stejnym zptisobem, jakym je naSe oblast reality ohra-
ni¢end nebo nekonecnd. Védeéni predpoklada interakce a my nemuzeeme
vystoupit z nasi interakéni oblasti, kterd je uzavrena. qume tedy v oblasti na
subjektu zavislého pozndni a na subjektu z4vislé reality. To znamen4, Ze otdzky

“Co je predmé ozndni?” nebo “Co je objektivni skutenosti predmetu?” se
stdvajl nesmyslnymi, maji-li byt zodpovézeny absolutnim pozorovatelem,

nebot takovy absolutni pozorovatel je v nas$i kognitivni oblasti zdsadné
nemozny. Ve skute¢nosti je kaZdé védéni o transcendentdlni absolutni realité
zdsadné nemozné; kdyby se stala predpokladana transcendentdlni realita
piistupnou nademu popisovéni, pak by nebyla transcendentdlni, nebot popi-
sovani vZdycky predpokldda interakce a v diisledku toho maZe odhalovat jen
na subjektu zavislé reality.

MuzZeme proto nanejvys Fici, Ze pozorovatel sestavuje prostrednictvim své
interakce (také pomoci pfistroji1) popis oblasti reality a Ze pozorovatel mtze
popisovat systém systému (systém konsensu), ktery vede ke vzniku systémil,
které mohou popisovat - tedy k pozorovatelum. Z toho plyne, Ze na zdkladé
uzavrenosti oblasti popisu muZe pozorovatel ucinit nasledujici ontologickou
vypovéd: logika kazdého popisu je izomorfni s logikou operovani popi-
sovaného systému.

Zrejmé tak zlstava - jako to jediné - pozorovatel. A prece neexistuje ani
pozorovatel jen sim o sobé&, nebot jeho existence nutné predpoklddd aspori
jednu dalsi bytost, kterd j je nutnou podnunkou_ k vytvoreni konsensudlni
oblasti, v.niZ pozorovatel exlstule Co véak 2pusobu]e ]edmeénost kazdého
pozorovatele a co kazdého pozorovatelg ggg};kosagmogcenx‘nt, jsou jednak jeho
zkuSenosti, které nutné museji ztstat uvniti jeho operaciondlni uzavienosti,
jednak jeho schopnost operovat konsensualitou druhého fddu tak, jako by byla
mimo situaci, v niZ se sim nachdzi a jako by proto mohl pozorovat vlastni
situaci jako pozorovatel.




KONTEXT-VIII-4-92
IV. Batesoniana

BIOLOGICKA KOSMOLOGIE GREGORY BATESONA (Iv)
Zdenék Neubauer

Zavér: the case of double ontology

“Vidi$, nekladu pokazdé jinou otdzku. Cinim tuté? otdzku vétsi.
Posvatné (cokoliv to znaci) je jisté (jaksi) pribuzné s krasnym (cokoliv to
znaci). A kdybychom byli s to Fici, jak se maji k sobé, snad bychom védé-
li, co ta slova znamenaji.” (M&N VIII,, s. 235-236)

Komplementarita ¥ddu Creatury a ¥ddu implikdtniho

Néahoda vylovend siti kontextu se stdvd informaci,” Fikd Bateson M&N IL8.,
s. 51). Schopnost vytvorit kontext je pak véci prijemce. Bohm etymologicky
spojoval slovo “relevance” s vyzdvihovanim. U Batesona se setkdvame s toutéz
predstavou. Mluvit o kontextu jako o siti je ostatné také etymologicky nasnadé:
con-texo = s-pradam.
Rozdil mezi Bohmem a Batesonem v3ak tkvi v pojeti tohoto “Néhodného”
(the random). Pro Bohma je to prosté oblast implikdtniho rddu. Bateson trvd na
pravé ndhodnosti, ale ontologii Nahodného nerozpracoval. Nicméné jejasné, Ze
Nahodné neni Creatura. Neni to v3ak ani Pleréma, kde vlddne slepy determi-
nismus; vZdyt ten je pravym opakem Ndhodného. V zdvéreéném “glosafi”
k M&N Bateson o Ndhodném pouze pravi, ze
“o sérii udalosti se Fikd, Ze je ndhodn4, jestlize neexistuje zpusob, jak
predpoveédét pristi udalost urcitého druhu z udalosti ¢i udélosti, které ji
predchdazely, a jestlize systému ndleZi pravidelnost pravdépodobnosti.
Viimnéme si, Ze uddlosti, které oznacujeme za nahodné, jsou vzdycky
cleny omezené mnoziny. ... Mince padne vzdy bud ‘orel’ nebo ‘panna’
- Zddné jiné moZnosti nejsou brany v avahu.” (s.252)

Pojem nahodnosti je tedy ztizen na vybeér z existujicich a znamych alternativ.
Neni proto mozZné, presné vzato, rici, Ze néco nového vzniklo ndhodné! (Bateson
proto fika: vzeslo z ndhody.) Navic Bateson mluvi o nemoznosti predpovédi,
nikoli vykladu. Proto to, co se z Ndhody vynofi, jakkoli je to nepfedvidatelné
(apriori), pfesto to mtzZe byt ex post velmi pfirozené pochopitelné - j. prilo-
Zitelné k tomu, z eho se zrodilo; napf. téma rozhovoru z pratelské atmosféry,
evolucni teorie z ducha pramyslové revoluce atp.
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Jestlize Bateson nerozliSuje dostatecné implikatni fdd od Ndhodnosti
v tzkém slova smysluy, jak ji zavadi (nikoli v8ak pouZiva!), nerozliSuje na druhé
strané Bohm dostate¢né Pleréma a Creatura v ramci explikdtniho rddu. Bate-
sonovo Pleréma totiZz rozhodné neni implikatni rad: pfikladem Pleromatu je
oblast mechaniéna - to vSak je pro Bohma extrémni priklad fragmentace, tedy
explikatni rdd par excellence.

Bohmovo implikdtni/explikatni, které bychom mohli ozna¢it jako ontologii
skrytosti a Batesonovo Pleroma/Creatura, které by zase bylo 1ze oznadit per
analogiam jako ontologii zjevnosti, nelze jednoduse sjednotit, dokonce ani
privést k bezrozpornosti. Lze v8ak v duvére v jejich soundleZitost uvadét to,
k demu obé - Bohmova ontologie hmoty a subjektivity a Batesonova ontologie
Zivota a jazyka - svou riznosti ukazuji. A o tom je zase tato nase kniha a toho
se bude tykat i naSe budouci asili.

A mame-li se pokusit o jakysi zkusmy a predbézny odhad vzdjemnosti obou
ontologii, pak rekneme, Ze Creatura je ta ¢ast explikdtniho fadu, kterd je spojena
s implikdtnim rddem skrze vlastni niternost, kterd je “relevantni”, ve smyslu
Bohmové; Aristotelovo TO TI EN EINAI, piiklady: hmota, organismy, my%len,
jazyk. Pleréma je naproti tomu to, co se od implikdtniho Faddu oddélilo (nikoli
vnitrné diferencovalo), co nema niternost, co je redukované na svlij povrch
a feho explikdtni jsoucno se vycerpava vyskytem; Aristotelovo TODE TI;
priklady: novovékd objektivita, homogenni vypli demokritovskych atomii
a lidské vyrobky. Jen pro explikdtni jsoucna typu Pleréma je vhodné uzivat
pojem “fragmentace”, ktery Bohm, zna¢neé deprekativné, uzivd bez rozdilu pro
cely explikdtni rad.

Sofistické nebezpedi

Vratme se v této souvislosti jesté na chvili k jiZ dfive citované kritice Bate-
sonovy ontologie P.F.Della (Understanding Bateson and Maturana: toward
a Biological Foundation for the Social Sciences, J.Marital and Family Therapy II
(1):1-20, 1985). Autor vycita Batesonovi, Ze se nevyporadal s ontologii. To pry
u Batesona vede k mnohozna¢nostem a nedomyslenostem. Oznacuje-li napr.
Bateson vjem ¢i informaci jako “zpravu o rozdilu”, pak predpokladd, Ze existuje
jakysi rozdil “out there", tedy mimo nds, objektivné, jakkoli na druhé strané
Bateson pfipousti, Ze rozdily jsou vysledkem predchdzejictho “information
processing”. Jinymi slovy - Bateson se dle Della dosud Zcela nezbavil
predsudku objektivity.

Proti Batesonoviklade Dell ontologii chilského myslitele Humberta R. Matu-
rany ze Santiaga, o némz2 pry meél sim Bateson na sklonku svého Zivota prohla-
sit, Ze prevzal a rozviji jeho creaturdlni epistemologii. Maturana rusi
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predpoklad objektivni skute¢nosti. Zavadi pojem “strukturdlniho determi-
nismu”, podle néhoz jscucna typu “mind” si produkuji vlastni vnitfni
skutecnost naprosto nezdvislou na vlivech zvendi. Ukdzal napriklad Ze

“nelze zjistit Zddnou korelaci mezi barvami (definovanymi jako
spektrdlni energie) a vzdjemnymi aktivitami sitnicovych bunék jak
u holuby, tak u lidi. Zjistil vSak, Ze nervovy systém vykazuje své vlastni,
vnitfni korelace: funkéni vztahy retindlnich ganglii odpovidaly zptsobu,
jakym subjekty nazyvaly jednotlivé barvy (coulour naming behaviour),
avSak nekorelovaly s aktudlnimi barvami definovanymi na zikladé
spektralnich energii! Tyto vysledky ukazuji, Ze funkce nervové soustavy
jsou uzavienym, vnitiné konzistentnim systémem a neobsahuji repre-
zentace kédovanych transformaci okoli” (jak tvrdi Bateson v patém ze
svych kritérii mentdlni aktivity ZN). - Dell, ibid., s. 10)
Maturana je tudiZ presveédcen, Ze

“se nachdzime ve svété jakoby zavé3eni na provdzku, nofice se stfidavé
do rtznych polévek a popisujice svét podle zmén stavu vzhledem

k pfislusné polévce, do niZ jsme pravé ponoreni.” (ibid., dle osobniho
sdéleni z 22. dervna 1981 - sic!)

Ani pro Maturanu v3ak neni pozndni véci libovile:

“znamend to, Ze pozorovatel miZe udinit jakékoli pozorovani (4. je to
solipsisticky pozorovatel)? Nikoli. . . . On ¢i ona mohou ucdinit pouze
takovd rozliSeni, kterd jsou povolena jeho ¢i jeji strukturdlni svdzanosti
(structural coupling) a prostredim. . ..
Co je v3ak duleZité pochopit, je to, Ze vnimdni neni a nikdy nemuze byt
objektivni, a proto vSechna pozorovani maji tutéZ platnost, véetné rizo-
vych slon, které spatiuji alkoholici. ... Z4dné z téchto pozorovani neni
objektivni, ale vSechna jsou platna (valid) v tom, Ze jsou specifikovana
strukturou pozorovatele spolu s tim, co dovoluje vzdjemné puasobeni
pozorovatele s prostfedim. Z téchto davoduy, zdurazfiuje Maturana,
skutecnosti, které vytvarim, jsou viechny opravnené (legitimate).
Nésledkem toho vieho my, lidské bytosti, Zijici v jazyku, obyvame multi-
versum spise nez universum.” (ibid.)
Uvadime toto vie jako ilustraci a doklad, jak nebezpednd je cesta pozndni,
osvobodi-li se od pfedsudku objektivity, jak snadno muZe zbloudit a vidét

v tomto svém zmatku, v batesonovské bldkocincohlavosti, btithvijakou
moudrost. Véru, uZ Sékratés védél, jak obtiZné je rozlisit filozofa od sofisty...
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Ponechme stranou bandlni - o to vsak nikoli méné ndlezZité - otazky ad
hominem, tfeba jak dosel sim Maturana ke svym poznatkim jestliZze poznani
neni mozné, je-li on sdm uzavienym sebevytvarejicim (“autopoietickym”)
systémem chovajicim se na zdkladé strukturdlniho determinismu, nebo otazku,
zjakych pozic mtzZe Batesona kritizovat, jsou-li véechna tvrzeni stejné legitmni?
Pozastavme se spi$ nad tim, Ze meéril “skutecné barvy” spektrdlni energii;
navzdory udajné Batesonové duveére, Ze “centrum studii rozvijejicich episte-
mologii Creatury je nyni v Santiagu Chile, pod muZem jménem Maturana®”
(ibid., s.5), nezd4 se, Ze by tento muz viibec pojem “Creatura” pochopil. Je totiZ
snadné popirat objektivitu; je nesmirné téZké zbavit své mysleni predsudku
objektivity. Objektivita existuje - jako cil, unum necessarium vseho lidského
mysSleni, poznani a kondni. Neni v3ak néf¢im danym, co toto vie jaksi
samozrejmeé prechdzi a zakldad4, co predchdzi naSe soudy.

Nelze se vzdat univerza: skutecnost je jedna, zkuSenost je jedna - a obé jedno
jsow; k tomuto Jednomu se naSe poznani obraci, jak svéd¢i sama struktura slova

e rd ’

“universum” - uni vertere = k jednomu se obracet. Proto je také nasSe poznani tim
vic pravdivé, éim vic je universdlni (na rozdil od poznatkl partikuldrnich). A tako-
vym poznianim bylo pravé poznani Batesonovo: vidy intendovala k obecnému
meta-pattern, at uz se zabyval Balinézany, schizofreniky, alkoholiky, delfiny,
chobotnicemi nebo pocitaci. V tom spocivala jeho “zboznost toho, ktery vytrvava
v otevrenosti” (viz Motto k celé kapitole). Maturana a podobni epigoni neopatiuji
Batesonovu biologickou kosmologii “zdravymi zaklady” (sound foundations)
“ontologické biologie”, jak si Dell pochvaluje (s. 17), nybrz tuto ontologii podko-
pavaji a tak Batesonovo achievement diskredituji - ostatné podobné jako kdysi
Sokratovi napodobitelé. S Dellem 1ze proto vrele souhlasit, Ze

“je nakonec tfeba zduraznit, Ze ... Maturana prfistoupil k lidskym
a socidlnim jevim jako biolog, a ne jako filozof.” (s.17),

neplati v3ak, kdyz totéZ prohlasuje o Batesonovi: “tak, jako pred nim Bate-
son” (vyteckované misto v uvedené véte).

Kritéria mysli a dvoji popis

Je priznacné - a proto se zde na zdvér o tom celém tolik Sifime -, Ze celd
polemika se viibec nezmiriuje o nejdulezitéjsi figure Batesonovy epistemologie,
totiZ o “metodé dvojiho ¢i mnohondsobniého srovnani”, o “mnohondsobnych
verzich svéta”, o tom, Ze “dva popisy jsou lepsi nez jeden” (item dvé mapy, dva
vyklady) atd. ... Jako by tato Gstfedni dimenze Batesonova mysleni - ¢ervend nit
celého jeho zivotniho usili - viibec neexistovala. Nebyla rozpoznéana, protoze
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nebyla pochopena. A neni divu. pravé to je klicem k pojmu Creatura a k onto-
logii, kterou tento pojem otevira.

Samoziejmé, jde stile o tajemstvi “unde unum? - unde duo?”. To ponechal
Bateson jako tajemné, mystické, nevyslovné. (Nedivme se: i tradi¢né jsou pojmy
“stvoreni” a “zjeveni” oznacovany za mysteria stricte dicta!) Bateson kupodivu
nezarazuje expressis verbis princip paralelniho zpracovani informace mezi svd
kritéria mentdlni aktivity, alespori na prislusném misté ¢tvrté kapitoly, odkud
jsme je vyse citovali a na nét se také Dell odvoldva. To je oviem vdZné opome-
nuti, které se néjak snazi napravit v zdvéreéném metalogu “So what?”
v souvislosti s opétovnou formulaci svych Sesti kritérii, na nichz mu zfejmé
velmi zdleZi. Na dikaz, Ze dvoji formulace je skutecné lepsi neZ jedind, uvedme
si je zde na zaveér také. Budou nds provazet pfi naSem budoucim putovdni po
otdzkdch jazyka a neuropsychiky:

“(Mysl je)

1. Vytvorena z ¢dsti, které samy nejsou mentalni. "Mysl’ je imanentni
v jistych druzich organizaci ¢asti.

2. Cdsti jsou spoustény uddlostmi v &ase. I rozdily, které jsou ve vn&jsim
svété statické, mohou plodit udélosti, jestlize ty se vzhledem k nim
pohybujes.

3. Privodni energie. Podnét (jsa rozdilem) nemusi poskytnout energii,
avdak ten, kdo na néj odpovid4, md energii, obvykle doddvanou
metabolismem.

4. Pak usporddani pricin a ndsledkii (causes-and-effects form) do kruho-
vych (nebo komplexnéjsich) fetézct.

5. Vsechny zpravy jsou kédované.

6. A nakonec, velmi dilezité, je zde skutecnost logického typovani.”
(M&N VIIL, s. 234-235)

Bateson dodava:

“. .. za témito péti body (sic!: Beyond those five points) je cely zbytek
knihy. A ten pojedndva o raznych druzich toho, co jsem nazval dvojim
popisem; od binokuldrniho vidéni az po kombinovany vysledek ‘velkych
stochastickych procesii a kombinovany vysledek ‘kalibrace’ (nasta-
vovani prahovych hodnot pfi vnimani, tj. kritérii relevance - ZN)
a’zpétné vazby’'. Nebo si to nazvi 'prisnost a obrazotvornost’, ¢i ‘mysle-
ni’ a'¢nnost’.
Tot vSe.” (Ibid., s. 235)
Bateson zde tedy opét klade princip parallel processing mimo sviij oblibeny
seznam kritérii mentality. Z dobrych divod(, domnivdme se: jen tak jej muzZe
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aplikovat i na umélé, kybernetické systémy. Jak viak zaridit - softwarové &
hardwarové -, aby strojovy parallel processing se vztahoval k jednomu
imanentné, tj. bez aktivni uasti uZivatelova subjektu? Priklanime se k nazoru,
Ze to zafidit nelze; alespoii nikoli v rdmci principli, s nimiZ pfifla tradiéni
kybernetika, s nimiZ Bateson spojil své mysleni a do nichZ vlozZil své védecké
nadéje. Schopnost vidéni téhoZ v ruzném, respektive v samotné riznosti,
a mohutnost rozliSovat strdnky a dimenze nedélitelného jedna je vysadou
prirozenych “minds” - t&ch, které jsou vnitfrnim procesem diferenciace, orga-
nickym pohybem, vzchizenim ve zjevnost, vlastnim celohybem explikace
implikdtniho fddu. Témto pfirozenym soustavam/pochodim typu subjektivity
se otdzky unde-unum?/unde-duo? prvotné nekladou: ony samy jsou zdrojem
(ve smyslu prystici studdnky) dvojiho-a-jedna.

Tyto bytostné meze umélé inteligence nesvédd o selhdni kybernetiky; jsou
spiSe neocenitelnym vytézkem (bonus) jejiho origindlniho zptisobu traktovani
skute¢nosti. Bateson si toho zfejmé musel byt na sklonku svého Zivota
ana zdveér své knihy velmi dobfe védom:

“Kapitola 4, vypoditavani onéch kritérii, kdyby stdla sama o sobé, by byla
‘sprostd’ (gross), jak rikaji décka. Vulgdrni odpovéd na prili$ zjednodusenou
otdzku. Nebo prili$ zjednoduSend odpovéd na vulgdrni otazku. Ale pravé vypra-
covani diskuse o ’dvojim popisu’, “strukture a procesu’ a o dvojici stochastickych
systémt zbavuje tuto knihu vulgarity. Alespori v to doufdm.” (Ibid., s. 2346-237)

Princip dvojiho popisu (parallel processing) dovoli pochopit, jak pfekracuje
“strukturné determinovany systém vnitiné konzistentniho fungovani” svou
uzavrenost. Nedini tak “navenek”, nybrz “dovniti“. To proto, Ze nejsou “zavé-
Seny do polévek” homogenniho prostfedi, nybrZ vyrustaji celohybem impli-
kétniho fddu jako jeho soucdst, jeho explikdtni projev. Tato vnitfni otevienost
se v3ak neobraci k néjaké objektivité “out-there”; v hloubce (extra-depth) nase-
ho “vnitfné stereoskopického”, tj. ontologicky relevantniho pozndni, kterou
ndm otevird parallel processing nasi samovztazné zkuSenosti, se zjevuje
pattern-that-connects, pattern vzchdzejici z lidnosti. Via¢i tomuto pojeti jsou
Dellovy namitky oviem mimobéZné a tudiZ zcela irelevantni.

Ontologické tajemstv(

“Filozofovi, vychdzejicimu z fefi a z reflexe, zlistava zajisté ontologie zasli-
benou zemi. Aviak tak jako MojZi3, mluvidi a reflektujici subjekt ji miZe pred
svou smrti pouze zahlédnout.” (Paul Ricoeur: Existence a hermeneutika)
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Pojeti, které jsme uvedli, neni uZ ovéem samo odpovédi, nybrz teprve
otdzkou. Jak myslet takovou skutecnost? Jak zahlédnout a pochopit to, co zde
stfidavé bylo oznadovano relevance, kontext, implikatni fdd, morfontologické
pole, celohyb, formativni pfi¢ina ¢i koneéné TO EIDOS nebo dokonce der
Schied (lisnost)?

Tuto cestu tdzani a hledadni uzZ asi neopustime. Budeme hledat odpoveéd' pfi
uvahich o funkci mozku, nad psychikou, o jazyce a na vztahu téchto oblasti
zkuSenosti k pohybu a télesnosti. S ontologii zaklddajici naSe védéni se snad
jednou setkame i pfi pohledu na tak iZasné a zdsadni udalosti, jako je vesmir
a jako je soucasnd kosmologie, v ofekavani, Ze se nAm podari zahlédnout to, co
skutecné je, na vztahu (pattern-that-connects) obou udalosti (tj. uddlosti vzniku
vermiru a udaslosti vzniku moderni kosmologie).

Na této cesté vSak netfeba spéchat. To proto, Ze uZ tim, Ze po ni kracime,
prebyvdme u toho, o co ndm stdle jde: u otdzky po povaze skutecnosti
a po prirozenosti byti. Také proto, Ze touto cestou, cestou ontologie, dosud
nikdo nedosel do konce.

Otec: Vsichni mne neprestdvaji nutit, abych si pospisil. to je vS8ak obludné
- vulgdrni, redukcionistické, svatokradezné - nazvi si to, jak chces
vrhnout se tam se zplost&lou (oversimplified) otdzkou. Je to hfich proti
viem tfem nasim novym principtium.

Dcera: A tvoje pristi kniha?

Otec: Zaéne od mapy oblasti, kam si andélé netroufaji vstoupit.

Dcera:Vulgdrni mapy?

Otec: Moznd. Nevim v3ak, co bude jejim pokraovanim a co ji zahrne do néjaké
Sir¥{ a jeSté obtiZn&ji{ otdzky.” M&N VIIL, s. 236-237)
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KONTEXT-VIII-4-92

V. Posledn{ stranka

Natdlie a prenatdlie IV

... Tenkrat,
kdy?Z cizi ruka mékce zatfukala na maminéino bfidko,
myslil si hosicek, Ze zemfre...
A tu ndhle pocitil nesmirny tlak,
ktery jej tiskl a pohdnél kupredu,
do neznama, do svéta, do malé véénosti.
Maél zavrené ofi a zavrena tusta.

Byl bledy.

A potom otevrel oci a otevrel usta a nadychl se
a uvidél svou smrt,

smrt plnou svétla a désivych tvari.

Dal se do place.

Byl to jeho prvni pld¢ na tomto svété,

nebot pfed tim nikdy neplakal.

Kfricel a narikal.

Chtél zpatky.

Chtel se vratit.

Chtél nazpét za prekrdsnou vuni.

To, éemu se pozdéji naudil fikat Zivot,

byla jeho smrt, smrt, jeZ pry konci smrti,

ale on nevéril, Ze zemre, kdyZ nyni nezemfel.
A jeho pla¢

ajeho plé¢, tof ldska...

Jiri Orten (V mamince, 1939)

Mila Olgo... Prvnimi ndrazy své touhy po ziracené plnosti byti na bariéru
viastni oddélenosti ziskavarodicise “jd" prvnizkusenosti. Témito zkusenostmi,
skrze né a na nich se defacto ustavuje jak to, co je zakouseno (svét a "jd*
v ném), tak i to, co zakousi (*j@" védouci o svété a o sobé). "jd" zacind
existovat jako subjekt - totiz jako subjekt téchto zZkusenosti a stava se “exist-
encrl, tj. 0 sobé a své oddélenosti védoucim oddélenym bytim...

Viclav Havel (1982)



