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Psychoterapia — nauka, rzemiosto czy tworczosé¢

Jerzy W. Aleksandrowicz

Psychoterapia a filozofia

Podobnie jak psychoanaliza w pierwszej potowie XX wieku, tak w jego
drugiej potowie ,,psychoterapia™ stala sie fenomenem kulturowym, znacznie wy-
kraczajacym poza ramy procedury terapeutycznej. Pojedyncze pojgcia z tech-
nicznego zargonu staly si¢ juz elementem potocznego jezyka, co bardziej spek-
takularne procedury i zjawiska zwiazane z jej procesem pojawily si¢ w powies-
ciach i filmach.

Roéwnoczesnie psychoterapia zaczgla aspirowac do roli specyficznej filozo-
fii czlowieka, odpowiadajac zardwno na pytanie, jaki cztowiek jest, jak i na pytanie
0 to, co moze (a nawet powinien) zrobi¢, by by¢ szczg§liwym, skutecznym w dzia-
taniu i zdrowym. W zwiazku z tym, coraz czesciej sama zaczgla odwolywac sig
w réwnej mierze (a moze nawet bardziej) do filozofii, co do medycyny.

Proces wzajemnego przenikania sig filozofii i psychoterapii nie jest niczym
zaskakujacym. Poprzedzit je przeciez dlugi okres integralnego zwiazku psycho-
logii z filozofia, a psychoanaliza od dawna jest prezentowana w podr¢cznikach
filozofii. Takze psychiatria wciaz, na rozmaite sposoby, laczy sig z réznymi nur-
tami mysli filozoficznej. Niekiedy usituje co§ wnies¢ w ich rozwigzania, znacz-
nie czesciej czerpiac z nich, np. z egzystencjalizmu (Jaspers [9]), strukturalizmu
(np. Lacan [12 1), a wspétczesne klasyfikacje zaburzen psychicznych (ICD-10
i DSM-1V) wprost odwoluja sig do zalozen fenomenologii [2]. Zwiazek ten do-
tyczy nie tylko obszaru okreslanego jako ,.filozofia czlowieka”, lecz takze onto-
logii i epistemologii (na przykiad granica migdzy wiedza o funkcjach poznaw-
czych i ich zaburzeniach a teorig poznania stafa si¢ co najmniej nieostra).

! Jest to okreSlenie wprowadzajace w gruncie rzeczy w biad, poprzez tworzenie wraze-
nia jednorodnosci i spéjnosci rozmaitych, nieraz sprzecznych pogladéw i form oddziatywa-
nia. ,,Psychoterapia” (w liczbie pojedynczej) jest niewatpliwie jednostkowym fenomenem
socjokulturowym, zarazem jednak jest pojeciem kamuflujacym rzeczywisty stan rzeczy.
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Mimo ze psychoterapia jest samodzielna forma aktywnosci, z ktéra zwiaza-
ne sa m.in. specyficzne pozycje spoteczne i przepisy funkcjonowania w rolach
spotecznych przypisanych tym pozycjom, pozostaje ona w bezposrednim zwigzku
zaréwno z psychiatria, jak i z psychologia, za$ psychoanaliza stanowi jej zrodlo,
od ktdérego nie sposob sig znaczaco oddali¢, mimo wszystkich watpliwosci me-
todologicznych [15]. Rozwdj i aktualny stan psychoterapii sa wigc paralelne do
tego, co dzieje si¢ w psychologii i psychiatrii.

Nie tylko rézne nurty psychoterapii wprost zwiazane z psychoanalityczny-
mi korzeniami, zwlaszcza rézne odmiany podej$¢ ,,humanistycznych”, zaczely
aspirowa¢ do roli teorii antropologicznych (i to szczegoélnie uzasadnionych, bo
odwotujacych sig¢ do wiedzy empirycznej, uzyskanej w do§wiadczeniu klinicz-
nym). Réwniez koncepcje psychoterapeutyczne odwolujace sie¢ do teorii ucze-
nia wpisaly si¢ w dyskusjg¢ o ,,naturze” i o ,,istocie czlowieczenstwa”. Dostar-
czajac na przyklad argumentdw $wiadczacych o psychospotecznych uwarunko-
waniach cech osobowosci, pozostaja przeciez w skrajnej opozycji do — domi-
nujacego wspolczesnie — determinizmu genetycznego. Sg tez, na 0got niedoce-
nianym, partnerem w dyskusji o charakterze teologicznym, na przyklad okresla-
jac droge 1 okres zycia, w ktorym ,,zwierzatko gatunku ludzkiego” staje si¢ czto-
wiekiem.

Réwnolegle, w budowaniu teorii oddziatywan leczniczych nazywanych psy-
choterapia obecne sg, jak wspomniano, liczne elementy zatozen réznych kierun-
kow filozoficznych. Poczynajac od swoich zalazkéw — psychoanalizy — ktéra
przeciez z filozofii zaczerpngla wiele swoich koncepcji, na przyktad , §wiadomego”
1 ,,hieswiadomego”, poprzez odwolania do filozofii Wschodu w koncepcjach
Junga, do egzystencjalizmu, dialektyki, teorii systemow, strukturalizmu itp., psy-
choterapia wciaz poszukuje swoich uzasadnient w filozofii. Odnosi sie to zwlaszcza
do podejs$¢ humanistycznych, w ktérych paradygmaty dotyczace statusu $wiata
i sposobow jego poznawania (na przyktad natury i kultury, jgzyka, empatii itp.),
takze systemy wartosci, petnia funkcje podstawowych zalozen wywierania
wplywu i kierunkéw oddzialywania na ludzi poszukujacych pomocy (np. logo-
terapia).

Przesycenie teorii psychopatologii 1 postgpowania terapeutycznego elemen-
tami filozofii czlowieka, epistemologii i ontologii zaowocowalo jednak ostabie-
niem pozycji psychoterapii jako ,,nauki medycznej”. Rownoczesnie procesy so-
cjoekonomiczne wigzaly psychoterapig bardziej z psychologia niz z medycyna.
I to nie tylko poprzez zdominowanie przez psychologoéw (i inne grupy nie-leka-
rzy) samej dziatalno$ci praktycznej, lecz takze poprzez kierunek rozwoju badan
1 zalozen teoretycznych. Przyczynilo si¢ to jednakze do rozmycia sensu pojecia
»psychoterapia”.

Proby sformulowania teorii psychoterapii w obszarze zajmowanym przez
psychologi¢ nie powiodly si¢. Powstaly twory, bgdace hybrydami rozmaitych
zalozen o charakterze ideologicznym, z twierdzeniami takich nauk, jak psycho-
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logia — zwlaszcza spoteczna, antropologia i pedagogika. Staty si¢ one uzasad-
nieniem rozmaitych procedur okreslanych jako ,,psychoterapeutyczne”, chociaz
— z zalozenia — nie majacych nic wspolnego z leczeniem. (Dla tych procedur,
adresowanych do , klientéw”, a nie ,,pacjentow”, wydaje si¢ bardziej adekwatne
stosowanie nazwy ,,pomoc psychiczna”). Zarazem jednak, w tych teoriach wiele
miejsca zajmuja wypowiedzi wlasnie o tym, co jest zdrowiem (zwlaszcza psy-
chicznym), a co zaburzeniem zdrowia. W konsekwencji powstaly niedookres-
lone konglomeraty zatozen i twierdzen, w ktorych elementy ideologii mieszaja
si¢ z elementami nauki, a praktyka oparta na tych zatoZeniach stwarza rozliczne
problemy, zar6wno samym psychoterapeutom, jak i chorym.

Z tych, migdzy innymi, powoddéw ,,psychoterapia” jest obecnie bardzo roz-
maicie definiowana -— od takich, niemal Zartobliwych, okreslen, ze ,jest to
wszystko to, co robig psychoterapeuci”, do formut podkreslajacych badz to role
niespecyficznych procesow leczenia [7], badz tez — zazwyczaj bardzo jedno-
stronnie — psychologiczne lub medyczne aspekty tych dziatan.

Do tych ,,psychologicznych” definicji, odwolujacych sig¢ do zatozen ideolo-
gicznych, ktdre czesto przy tym ograniczaja si¢ do apriorycznych twierdzen o ,,na-
turze czlowieka”, naleza np. sformulowania: ,,Psychoterapia jest $wiadomym i za-
mierzonym zastosowaniem metod klinicznych i interpersonalnych zabiegow,
pochodzacych ze sprawdzonych twierdzen nauk psychologicznych, w celu to-
warzyszenia ludziom w modyfikacji ich zachowan, wlasciwosci poznawczych,
emocji i/lub innych indywidualnych charakterystyk na takie, ktore wydaja si¢
uczestnikom tego procesu pozadane”, albo: ,,Psychoterapia to dyscyplina, daza-
ca do tagodzenia generowanych czynnikami wewngtrznymi lub podtrzymywa-
nych przez te czynniki probleméw zyciowych, gtéwnie — ale nie wylacznie —
sposobami psychologicznymi, poprzez zastosowanie metod wynikajacych z teorii
dotyczacych przyczyn, natury i sposobow radzenia sobie z tymi problemami zy-
ciowymi, ukierunkowanych na intencjonalny wymiar zycia ludzkiego i osadzo-
nych w teoretycznym pojeciu intencjonalnoscei” {22]). Wedlug Rogersa [16] jest
to: ,,taki sposdb bycia z druga osoba, ktory sprzyja zdrowym zmianom i utatwia
rozwoj. Opiera sig on na zatozeniu, ze w czlowieku tkwia ogromne zdolnosci do
rozumienia samego siebie i do konstruowania zmian w sposobie bycia i zacho-
wania oraz ze najlepsze warunki do ujawnienia i urzeczywistniania tych zdol-
no$ci stwarza specyficzna relacja z drugim czlowiekiem. Jej specyfika polega
na tym, ze terapeuta (lub inna osoba udzielajaca pomocy) do$wiadcza siebie
takim, jakim rzeczywiscie jest, ze wykazuje gleboka wrazliwo$¢ i nie oceniaja-
ce zrozumienie dla drugiej osoby, ze troszczy si¢ o nia i komunikuje jej wszyst-
kie te uczucia”. Specyficznymi cechami takich dzialan maja by¢ migdzy inny-
mi: ,,odrzucenie medycznego modelu psychoterapii i stosowanie podejscia na-
stawionego na rozwdj, w przypadku wigkszosci zaburzen o charakterze psycho-
logicznym” oraz ,,zalozenie, ze te same zasady psychoterapii stosuja si¢ do
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wszystkich ludzi, niezaleznie od tego, czy zalicza si¢ ich do ,,psychotykow”,
»heurotykéw” czy ,,normalnych”,

Na drugim krancu, podkresiajac aspekty medyczne, lokuja si¢ takie defini-
cje jak na przyklad: ,.kazde spotkanie psychiatry z chorym to psychoterapia” [19];
,Jjest to zastosowanie wiedzy psychologicznej do leczenia réznych choréb” (P. Ja-
net) lub ,jest to lecznicze oddziatywanie na chorobe, zaburzenie lub anomalie,
srodkami psychologicznymi. Inaczej méwiac: psychoterapia to zamierzone ko-
rygowanie zaburzen czynno$ci organizmu Srodkami psychologicznymi” [10].
(Warto tu zauwazy¢, ze autor tej ostatniej definicji, S. Kratochwil, jest psycholo-
giem). Definicje ,,medyczne” twierdza tez, ze: ,,Psychoterapia jest §wiadomym
i planowym procesem interakcji, majacej na celu wplyw na zaburzenia beha-
wioralne i na przyczyny cierpienia, podejmowanej w celu leczenia w warun-
kach konsensusu (migdzy terapeuta a pacjentem i grupa odniesienia), przy po-
mocy $rodkow psychologicznych, poprzez komunikacje, gtoéwnie werbalng, ale
takze niewerbalna, interakcji zmierzajacej do osiagnigcia zdefiniowanych, o ile
mozliwe — wspdlnie z pacjentem, celow (redukcji symptoméw lub struktural-
nych zmian osobowosci), przy pomocy technik, ktérych mozna sig¢ nauczy¢,
opartych na teorii normalinego i patologicznego rozwoju” [20] lub ze: ,,0 psycho-
terapii mozna mowic tylko wtedy, jesli leczenie: 1) ma za przedmiot cierpiaca
istotg ludzka, traktowana jako psychofizyczna calo$é, w kontekscie jej szczegdl-
nej sytuacji zyciowej i z uwzglednieniem etapu rozwojowego w jej zyciu i 2) in-
tegruje swoje metody i procedury w holistyczny model procesu lub plan terapii,
umozliwiajacy weryfikowanie przebiegu tego procesu” [21]. Definicje te wy-
suwaja na pierwszy plan elementy wiedzy o psychopatologii i etiopatogenezie oraz
o okolicznosciach, majacych znaczacy wplyw na przebieg procesu leczenia.

Wobec tak znacznych réznic, nalezy wigc jasno okresli¢, o ktérym z tych
podejs¢ bedzie dalej mowa.

Wydaje sig oczywiste, ze psychoterapia (chociazby zgodnie z etymologicz-
nym znaczeniem slowa ,,terapia”) jest dzialaniem medycznym, formg leczenia,
tym rozniaca si¢ od na przyklad farmakoterapii, ze postugujacy si¢ oddziatywa-
niami ,,psycho”, a nie farmakologicznymi. W gruncie rzeczy sa to oddzialtywania
srodowiska terapeutycznego i psychiki tworzacych to srodowisko ludzi na chora
jednostke. Dlatego w dalszych rozwazaniach psychoterapia bgdzie rozumiana
jako taka forma oddzialywan psychospotecznych, ktéra ma na celu korekte za-
burzef przezywania i zachowania, leczeniem, ktére ma usuna¢ objawy i przy-
czyny choroby, w tym cechy osobowos$ci powodujace zaburzenia przezywania.
Oddzialywania te, wplywajace na stan czynnosciowy narzadéw, przezywanie i za-
chowanie poprzez zmiang proceséw psychicznych chorego, sa wywierane w ra-
mach relacji interpersonalnej postugujacej si¢ komunikacjg werbalng i niewer-
balna migdzy dwiema osobami lub w grupie, w ktorej psychoterapeuta réwno-
czesnie leczy kilka osob. Adresatem psychoterapii moga by¢ wylacznie pacjenci
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1 to tacy, u ktorych rozpoznanie uzasadnia, zgodnie ze wspdlczesng wiedza o etio-
patogenezie, ten rodzaj terapii.

Pytanie o to, czy tak rozumiane dzialania psychoterapeutyczne sa uzasad-
nione jakimi$ wystarczajaco udowodnionymi i specyficznymi teoriami oraz czy
teorie te maja charakter naukowy, jest oczywiscie otwarte. Wydaje si¢ jednak,
ze mimo pewnych watpliwosci i niejasnosci, zasadna jest odpowiedz twierdzaca.

Teoria (a traktujac rzecz formalnie, obecnie jeszcze raczej wiele czastko-
wych teorii), na ktérych opiera sig¢ dzialanie uznawane tu za psychoterapie sen-
su stricto, to zespoly twierdzen, odnoszacych sie do trzech splecionych z soba
aspektow.

Jeden z nich dotyczy zaburzen zdrowia leczonych psychoterapia (zwlaszcza
psychopatologii tych zaburzen). Teorie, w ktorych dominuje ten aspekt, stano-
wig zazwyczaj czg$¢ psychiatrii i przynaleza do medycyny. Nalezy do nich za-
réwno psychopatologia psychoanalityczna, jak i na przyklad poznawcza teoria
zaburzen afektywnych (depresji). Mozna i trzeba, oczywiscie, rozwazac shusz-
nos¢ rozmaitych fragmentow tej wiedzy, nie ma jednak uzasadnionych powo-
déw do odmawiania im statusu jednej z nauk medycznych.

Drugi aspekt stanowi jakby przeciwienstwo pierwszego — sa to twierdzenia
mowiace o prawidtowym funkcjonowaniu cztowieka. Jest to do$¢ mglisty zarys
tta, z ktérego wylaniaja sig stany i sytuacje okre$lane jako ,,zaburzenie zdro-
wia”. Mimo ogromnych trudno$ci w przekonujacym okresleniu, czym jest
»zdrowie” (jedli jest czyms wigeej niz tylko ,,brakiem jednej z poznanych do tej
pory choréb”), twierdzenia te wydaja si¢ niezbednym elementem teorii leczenia.
W gruncie rzeczy decyduja one o celach postgpowania leczniczego, decyduja
o sposobie oceny jego efektow itp. W dziedzinie psychoterapii jest to przede
wszystkim problem ,,zdrowia psychicznego”, ale nie wylacznie. Swiadomosé
$cistych zwiazkow migdzy stanem psychicznym i somatycznym sklania do trak-
towania, holistycznie, stanéw zdrowia i choroby jako ,jednosci psychofizycz-
nych”, na ogét z uwzglednieniem kontekstow Srodowiskowych. Jak w calej me-
dycynie, takze i tutaj pojecie zdrowia jest jednym ze stabszych punktéw teorii.
Tym stabszym, ze rozwazane jest raczej w obszarach psychologii i antropologii
niz medycyny.

Trzeci element teorii psychoterapii — teoria procesu oddziatywania, wy-
wierania wptywu korygujacego zaburzenia jednostki, jest najbardziej interesuja-
cy, najbardziej specyficzny i odrézniajacy psychoterapi¢ od innych dziedzin
wiedzy medycznej. Jest tez odrebny od psychologii, takze tej ,,stosowane;j”, jak-
kolwiek wiele zapozycza z powstajacych w jej ramach sposobdéw dziatania i zwig-
zanych z nimi zalozen. Jego wiasnie rozwdj — od psychoanalizy poprzez beha-
wioryzm, teori¢ uczenia i teori¢ poznawcza do wspdlczesnych syntez sprawia,
ze psychoterapia moze pretendowac do rangi nauki {1, 4, 8].

Historia powstawania i rozwoju tego zakresu teorii psychoterapii pozwala
na uznanie Kolejnych zestawow zatozen — psychoanalitycznych, behawioral-
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nych, neopsychoanalitycznych, pogladéw sprowadzajacych psychoterapie do
niespecyficznych czynnikéw terapeutycznych, podej$¢ poznawczych, systemo-
wych i innych — za etapy rozwoju jednej nauki. Ich pojawianie si¢ byto zazwy-
czaj skutkiem poszerzania wiedzy o rozmaitych wariantach i aspektach zabu-
rzen oraz o sposobach ich usuwania, obszaru opisywanej rzeczywisto$ci. Kazda
z nich powodowata zaréwno przeformulowanie twierdzenn poprzednich teorii,
jak 1 pretendowanie tych nowych podejs¢ do statusu obowiazujacej wiedzy
ogolnej. Specyficzne — zdaniem Kuhna [11] — dla nauki procesy zastepowa-
nia jednych teorii innymi napotykaja oczywiscie opdr. Wyznawcy kazdej z takich
koncepcji daza do przetrwania swoich ,,;szké!” w nie zmienionej postaci, co pro-
wadzi do ich skostnienia i oddala od naukowosci (tak sig stato na przyktad w przy-
padku teorii Junga czy Reicha). Nieraz tez te teorie nabierajg charakteru syste-
moéw wierzen (na przykiad NLP czy ,,szkola Lowena™), a grupy os6b fascynuja-
cych sig nimi — charakteru sekt. Obecnie jestesmy §wiadkami procesu powsta-
wania nowych teorii, majacych charakter prob integracji elementow istniejacej
wiedzy lub konstruowania podejs¢ eklektycznych, czgsto begdacych zespotami
twierdzen opisowych [5, 14 ]. Towarzyszy mu tendencja do odrzucania prze-
$wiadczenia o uniwersalnosci jakiejkolwiek jednej teorii. Swiadczy to, ze mamy
do czynienia raczej z nauka, pozostajaca w ciaglym rozwoju, a nie ze ,,sztuka”
czy ,umiejgtnoscia”, z ustrukturowanym systemem wiedzy [13], w ktérym do-
konuje sig nieustanna wymiana elementéw (podsystemdéw), nieustanna dynami-
ka, sterowana glownie sprzezeniami zwrotnymi [1].

Relacje miedzy tak rozumiang teoria psychoterapii a filozofia sg nie mniej
interesujace od — pozornie znacznie bardziej oczywistych — relacji miedzy
podejsciem psychologicznym (teoriami ,,pomocy psychicznej”) a réznymi nur-
tami mysli filozoficznej. Niemniej, refleksje dotyczace filozoficznych aspektow
psychoterapii najczesciej dotycza tych ostatnich — byé moze takze dlatego, ze
sa one znacznie intensywniej obecne w ofercie ustug, a takze w dyskusjach o kul-
turze. Przede wszystkim jednak, ze wzgledu na ich tresé. Psychologia w znacz-
nie wigkszym stopniu niz psychoterapia stricto sensu poszukuje odpowiedzi na
pytania o sens zycia i ,,naturg czlowieka”, o relacje migdzy ,,rozumem” a ,.,emocjq”,
o specyfikg dualizmu natura—kultura, o istnienie podmiotu itp. Nic w tym dziw-
nego, ze — jak wida¢ chociazby w cytowanych definicjach — giéwnym polem
zainteresowania psychologii jest obszar zdrowia psychicznego. Twierdzenia te-
go podejscia, w jakim$ stopniu oparte na empirii, stanowi¢ maja opis prawidlo-
wego funkcjonowania jednostek i grup, a pojgcie ,,zaburzenia” pojawia sie¢ w opo-
zycji do tego, co zostato okreslone jako ,,prawidiowe”. Niekiedy oznacza to ,,prze-
cigtne”, ,,wystgpujace najczesciej”, co budzi oczywista krytyke. Na ogét jednak sa
to zespoly twierdzen nasyconych warto$ciowaniem, koncepcji mowiacych o tym,
jakim czlowiek ,,powinien by¢”, okreslajace optymalne cechy jednostki, takie
jak , kreatywnos$¢”, ,integracja”, ,,dojrzato$é” itp. W sposéb jawny lub zakamu-
flowany zawarte sa w nich jakie$ zalozenia wywodzace sie z filozofii czlowie-
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ka, cze¢sto takze z etyki. To wlasnie jest staboscia takich podej$¢ — aprioryczne
zaktadanie, co jest ,,norma” lub ,,zdrowiem” (zwlaszcza psychicznym) i zakla-
danie udoskonalania czlowieka, dopasowywania go do idealnego modelu, zgod-
nego z przyjetymi zalozeniami. Ale wowczas, gdy takie zalozenia stajq sie pod-
stawa praktycznych dziatan, prowadza do co najmniej watpliwych skutkéw.
Dotyczy to w réwnej mierze efektow wychowania w ,,przedszkolach psychoana-
litycznych”, co loséw drugiego pokolenia hippisow.

Skadinad, migdzy innymi z tego wlasnie powodu teoria psychoterapii nie moze
powsta¢ ani na gruncie filozofii, ani psychologii (co oczywidcie nie oznacza, ze
tworcami takich teorii nie moga by¢ na przyktad psycholodzy). Leczenie nie po-
lega przeciez na dopasowywaniu jednostki do idealnego, zdaniem psychotera-
peuty, modelu ,,zdrowej psychicznie”, ,,dojrzatej” jednostki, na przyklad uzys-
kiwania ,,pelnej samorealizacji”, lecz na usuwaniu zaburzen powodujacych cier-
pienie, wywotlane dolegliwosciami, bedacymi symptomami choroby. A okresla-
nie istoty zaburzen nie jest domena psychologii, lecz psychopatologii. RGwniez
oczekiwania, ze wyniki poszukiwan badawczych prowadzonych na gruncie psy-
chologii dostarcza psychoterapii chociazby jakiego§ — mniej lub bardziej wia-
rygodnego — obrazu tego, jaki powinien by¢ wynik leczenia, okazaly sie bez-
zasadne. Dostarczyly one jedynie opisu kryteriow i zasad okreslania stopnia
skuteczno$ci treningu w zakresie indoktrynowanych zasad funkcjonowania —
np. asertywnosci, kongruencji, wrazliwosci interakcyjnej, sity ego, stabilnosci
czy adekwatnosci samooceny itp.

Psychoterapia sensu stricto, w odréznieniu od pedagogiki i réznych odmian
pomocy psychicznej, w niewielkiej mierze moze skorzystaé z takich sposobow
konstruowania jej teorii. Do§wiadczenie kliniczne, ktore jest podstawg jej zato-
zen, nie potwierdza na przyktad zasadnosci opozycji migdzy ,.,emocjami” a ,,mysle-
niem”, okazujac, ze sa to dwa réwnorzedne aspekty jednego aktu psychicznego,
ktérych niezalezno$¢ jest jedynie pozorna; Ze nie ma sensu opozycja migdzy
»somatycznym” i ,,psychicznym”, poniewaz sa to dwa $cisle zwiazane aspekty
reakcji jednostki itp. Tak wigc, niewiele sposrod pytan angazujacych psycho-
logi¢ (takze psychoanalizg, w tej jej czgsci, ktdra dotyczy teorii ,,prawidlowego”
rozwoju czlowieka) ma jakiekolwiek istotne znaczenie dla teorii psychoterapii.

Ponadto rzeczywisto$¢, z jaka ma do czynienia psychoterapia, niezbyt przy-
staje do jakichkolwiek twierdzen ogdlnych. Zaburzenia leczone psychoterapia sa
bowiem tak bardzo zréznicowane i zindywidualizowane, zwigzane z jednostkowy-
mi cechami osoby i specyfika jej zwiazkdéw z obiektem, relacji ze Srodowis-~
kiem, ze ogolne sformulowania jakichkolwiek teorii sa malo uzyteczne dla
praktyki.

W zwiagzku z tym powstaje pytanie, czy teoria psychoterapii jest w wigk-
szym stopniu naukg nomotetyczna czy idiograficzna. Pytanie to przewija sig
przez cala historie rozwoju psychoterapii. Poczatkowo byla niewatpliwie idio-
graficzng (vide ,,wielkie przypadki”), w potowie XX wieku usitowala sta¢ sig
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nauka nomotetyczna, przede wszystkim odwolujaca sig¢ do statystyki. Jak sie
jednak wkrotce okazato, podejscie nomotetyczne nie tylko stosunkowo niewiele
wniosto do rozwoju wiedzy o procesie psychoterapii, czgsto prowadzac do bted-
nych wnioskow, ale takze przyczynilo sig do powstania ogromnego dystansu
migdzy praktyka psychoterapii, a rozwojem badan naukowych w tej dziedzinie.
Co wigcej, analizy oparte na pojeciu ,,sredniej” dostarczyly argumentéw prze-
ciw odwotujacym si¢ do tego pojecia nomotetycznym procedurom badaw-
czym, ilustrujac Zrédia i konsekwencje ,,btedu Queteleta™. Wszystko to spowo-
dowalo nawrét do analizy pojedynczych przypadkéw i poszukiwania elemen-
tow wspolnych w roznych przebiegach psychoterapii.

Byloby pewnie przesada twierdzenie, Ze teoria psychoterapii podjela probe
syntezy podejs¢ idiograficznego i nomotetycznego. Wydaje sig jednak wyrazna
obecnos¢ potrzeby przezwycigzenia opozycji migdzy nimi, a podejmowane wy-
sitki, wymuszone specyfika pola badawczego, wpisuja si¢ w rozwoj ogolne;j
metodologii i teorii nauki. Zjawiska te, specyficzne dla nauki, uzasadniaja aspi-
racje psychoterapii do uznania jej za odrebna nauke, pozostajaca jako jeden z pod-
systeméw, w obrgbie systemu medycyny. Dotyczy to przede wszystkim tego
trzeciego — najbardziej specyficznego — obszaru teorii psychoterapii.

Samodzielny rozwoj tej wiedzy nie wyklucza korzystania ani — jak
wspomniano — zapozyczen 1 wykorzystywania postgpu psychologii, ani od-
wolan do koncepcji filozoficznych. Jedne z nich wspieraja, inne przeszkadzaja
W roZwoju psychoterapii.

Sposréd wielu zakreséw takich odwotan do filozofii chyba najwazniejsze sa
inspiracje, jakich dostarcza filozofia jezyka i hermeneutyka. Wbrew pozorom,
znacznie mniej uzyteczny wydaje si¢ nurt okreslany jako ,.filozofia spotkania”.
Spotkanie w psychoterapii jest bowiem specyficznym rodzajem relacji zadanio-
wej (ktdrej zadaniem jest leczenie), a nie ,,czysta” relacja miedzyludzka. Biora-
ce w niej udzial osoby nie maja takich samych praw, nie sa w pelnym tego sto-
wa znaczeniu partnerami. Licza sig tylko potrzeby i prawa pacjenta, psychotera-
peuta nie moze ,,by¢” w dialogu w taki sam sposob jak chory. Jego zadaniem
jest bowiem ,.interweniowanie” w przezycia chorego. Ponadto jest to spotkanie
ekspertow, ktorych wiedza jest niezbgdna do wykonania zadania. Pacjent jest
kompetentnym Zrédlem wiedzy o indywidualnym charakterze, specyfice dys-
funkeji, ktére maja by¢ leczone, psychoterapeuta za§ — o sposobach usunigcia
tych dysfunkcji. Jak si¢ wydaje, ,spotkanie”, w znaczeniu nadawanym mu
przez ten nurt, moze co najwyzej by¢ jednym z niespecyficznych czynnikow
leczacych, a nie elementem specyficznego oddzialywania psychoterapeutycz-
nego. Jest, oczywiscie, droga zaspokojenia jednej z podstawowych potrzeb

? Przypisywanie takiej samej warto$ci poznawczej procedurze, polegajqcej’ na okresla-
niu $redniej wynikéw wielu pomiaréw jednego obiektu i $redniej, wynikajacej z pojedyn-
czych pomiardéw réznych obiektow.
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czlowieka — psychoterapia nie jest jednak okazjg do poszukiwania tego zaspoko-
jenia. Jedli jego brak jest jednym z powodow powstania zaburzen, co najwyzej
moze by¢ droga do usunigcia przeszkéd w spotkaniu drugiego czlowieka.

Natomiast wiedza o jgzyku jest niezbgdnym elementem psychoterapii, nie
przypadkiem okreslanej jako falking therapy. Filozofia jezyka jest obecna w ca-
fej historii jej rozwoju. Poczawszy od dostrzezenia symboliki symptomu histe-
rycznego, traktowania objawu jako jednego z elementéw znaku (oznaczenia,
powiazanego z oznaczang, nie u§wiadamiang treécia), poprzez koncepcje ,,wgla-
du” — u$wiadomienia i pojgciowego ujecia patogennych tresci przezywania,
poprzez reguly leczenia przez koncentracj¢ uwagi na ,,problemach” w miejsce
,objawow” itp., kolejne elementy wiedzy o jezyku ksztaltowaly zasady terapii.
Zainspirowana lingwistyka strukturalng teza, ze ,,nieSwiadomos¢ ustrukturowa-
na jest tak, jak jezyk” [12 ] otworzyla — przynajmniej potencjalnie — nowe
drogi postepowania terapeutycznego, korygujacego strukturg nieswiadomosci.
Do filozofii jezyka odwotuja sig takze zasady psychoterapii, sprowadzajacej
oddziatywanie lecznicze, na przyktad w zaburzeniach nerwicowych, do zasta-
pienia indywidualnego jezyka postugujacego si¢ objawami (i bedacego zazwy-
czaj zarazem ,jezykiem nie§wiadomosci”), jezykiem pojgcé 1 stow, tworzacych
wspdlny jezyk Srodowiska socjokulturowego.

Podstawowe zasady oddzialywania psychoterapeutycznego — uzyskanie
przez terapeute wgladu w okolicznosci i przyczyny zaburzen osoby, ktéra leczy
(zrozumienie ich), a nastgpnie umozliwienie (,,interwencjami”) uzyskanie tego
wgladu przez pacjenta oraz ,przeuczenie” jego sposobu komunikowania sig z oto-
czeniem — w tym zmiany jgzyka komunikacji — odwotujg si¢ zarazem do
teorii jezyka i do hermeneutyki. Zasady rozumienia (tu — wypowiedzi pacjenta
w niejawny sposob odstaniajacego okolicznoéci choroby), zakladajace ,,goto-
wos¢ przyjecia sposobu mowienia partnera, a nie thumaczenia wszystkiego na
wlasny jezyk” [17], sa kluczowe zaréwno dla diagnozy etiopatogenezy zaburzen,
jak i poprawnego formutowania interwencji leczacych. Chodzi tu zaréwno o in-
terpretacje ,.techniczna” (,,psychologiczna”), jak i ,,gramatyczna” [wg 6]. O ile
ta pierwsza jest warunkiem zrozumienia konkretnej jednostki, ta druga ulatwia
to zrozumienie poprzez znajomosé ,,wspdlnej puli” najczesciej stosowanych
metafor, najczestszych w danej kulturze sposobéw symbolizacji itp.

Innym aspektem filozofii, majacym szczegdlne miejsce w takiej ,,medycz-
nie” rozumianej psychoterapii, zajmuje wiedza o logice i umiejgtnos¢ postugi-
wania si¢ nia. Zapoznawanie sie z teoria logiki nie jest uwazane za element wy-
ksztalcenia psychoterapeuty, zaklada sie, Ze wystarczy umiejetnos¢ ,intuicyjne-
go” postugiwania sie logicznym mysleniem, dostgpna kazdej zdrowe;j jednostce.
W jakiej$ mierze jest to prawda. Tym bardziej, ze w doswiadczeniu psychote-
rapeutéw obecne jest takze przezycie trafnego reagowania na zachowania pa-
cjenta, trudne do ujgcia w kategoriach logiki. Moéwi si¢ wéwczas o ,.kontakcie
na poziomie nieswiadomosci”, o ,,prelogicznym” my$leniu obu stron relacji te-
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rapeutyczne;j itp. Fenomeny te nie s3 do$¢ dobrze poznane i opisane, by mozna
tu okresli¢ ich funkcje w procesie terapeutycznym, trudno jednak je analizowac
bez odwotania si¢ do teorii logiki.

Skadinad, oddziatywanie psychoterapeutyczne, w odréznieniu od przekony-
wania, nie odwoluje sig do ,,argumentéw logicznych”. To jedna z przyczyn, skla-
niajacych do przeswiadczenia, ze funkcje wyobrazania, rezonansu uczuciowego
itp. majq wigksze znaczenie w leczeniu niz myslenie. Jesli jednak to oddziaty-
wanie ma by¢ skuteczne, musi by¢ oparte na logice — na zwiazkach i zalezno$-
ciach, opisywanych przez tg dziedzing wiedzy. Mozliwoé¢ celowego wywiera-
nia wplywu, powodujacego zmiany w pozadanym kierunku, zalezy od tego, w ja-
kiej mierze terapeuta postuguje sig zasadami logiki. Dziatanie psychoterapeuty,
interweniujacego w przebiegi psychiczne pacjenta, jest najczesciej dzialaniem
posrednim. Generujac bodziec (,interwencjg” — konfrontujaca czy interpretu-
jaca, stwarzajac warunki do korektywnego do$wiadczenia itp.) psychoterapeuta
oczekuje, ze spowoduje to przewidywalny skutek. To, w jakiej mierze funkcje
logiczne sa obecne w procesach psychicznych pacjenta (jaki jest stopieri ich
rozwinigcia lub uszkodzenia), wydaje sig przy tym mniej wazne niz umiejetnosé
postugiwania si¢ zasadami logiki przez terapeutg. Decyduje ona nie tylko o traf-
nym okre$leniu celow, strategii i taktyki oddziatywania. Ma takze ogromne zna-
czenie w rozumieniu sensu wypowiedzi, pozomie ukrytego, lecz w rzeczywis-
to$ci jawnego, tak jak w znanych przykladach w rodzaju: ,,nigdy nie przychodzi
mi na mysl, by co$ ukras¢é”.

Inny aspekt postugiwania si¢ znajomoscig zasad logiki zwigzany jest ze
specyfika chorob, w ktdrych dochodzi do zaktécenia funkcji logicznego mysle-
nia. Dotyczy to gtéwnie zaburzen okreslanych jako ,,psychotyczne” (ale takze
jest elementem ,,oglupienia nerwicowego™) i wowczas traktowane jest jako je-
den z elementdw globalnych zaki6cen funkeji poznawezych. Odpowiedzia na do-
strzezenie istnienia i znaczenia tych zakiocen bylo powstanie podejscia poznaw-
czego w psychoterapii. Podejscie to, poczatkowo sprowadzane do sposobu le-
czenia zaburzen afektywnych (depresji [31), odwotluje si¢ takze do epistemologii.

Istnienie , konstruktéw”, ,klisz”, ,,schematow poznawczych” — sposobéw
ujmowania $wiata, narzucajacego mu specyficzng postaé (kreujacego obraz tego
Swiata), to dla filozofii stwierdzenie niemal trywialne. Okazalo si¢ jednak, ze ta-
kie schematy, okreslane jako ,,dysfunkcjonalne”, prowadza nie tylko po prostu
do biedéw w poznawaniu rzeczywistosci, lecz takze do zaburzeh zdrowia. Kon-
cepcja ,.konstruktow” i ,,schematéw” odnosi si¢ wprawdzie do struktur prze-
zywania majacych znacznie bardziej ograniczony zakres niz ogdlne , kategorie”
definiowane przez Kanta, w podobny sposdb jednak determinujacych procesy
poznawcze. Determinacja ta nie jest jednak bezwzgledna. Te dysfunkcjonalne
schematy mozna w toku psychoterapii zmieniaé, droga ,,przeuczania”.

Wprawdzie budzace obecnie powszechna fascynacje informacje, wskazujace
na zaleznos¢ sposobow poznawania §wiata od zjawisk neurotransmisji i zwigza-
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ne z nimi hipotezy uwarunkowan genetycznych, przesuwaja ten problem poza
obszar psychoterapii, nie ma jednak, do tej pory, wystarczajacych podstaw do
odrzucenia hipotezy, iz te sposoby ksztaltowane sa gléwnie w przebiegu ucze-
nia spotecznego.

Przekonanie, ze funkcje poznawcze 1 osobowos¢ sa ksztaltowane przede
wszystkim przez wplywy srodowiska socjokulturowego, jest nadal jednym z gtéw-
nych zalozen psychoterapii. Co wigcej, tym samym teoria psychoterapii aspiruje
do podsuwania odpowiedzi na pytanie, jak dochodzi do uksztattowania sie (i do
dysfunkcji) mechanizméw decydujacych o spostrzeganiu rzeczywistosci, nie
tylko do opisu zasad i sposobéw usuwania tych dysfunkcji. Hipoteza ta stwarza
szansg skutecznej terapii 1 juz to ma ogromne znacznie, ale potwierdzajace ja
efekty dziatan leczniczych maja wymiar wykraczajacy poza teorie leczenia. Jesli
bowiem warunki socjokulturowe sa odpowiedzialne za sposdb ujmowania $wia-
ta 1 myslenia o nim, powodujacego zaburzenia zdrowia, prowadzi to do stwier-
dzen wkraczajacych w obszar filozofii cztowieka, epistemologii (racjonalizm —
irracjonalizm), logiki, a takze w obszar polityki.

Na koniec, jeszcze kilka uwag o przekonaniu, ze psychoterapia ,,zawsze,
$wiadomie lub nie, zwiazana jest z okreslonym systemem wartos$ci” [18]. Jesli
to przekonanie tatwo uzasadni¢ wowczas, gdy ,,psychoterapia” oznacza wywie-
ranie wptywu, odwotujace si¢ do psychologii i zwiazanych z nig ideologii, jest
nawet mozna doszuka¢ sig elementéw aksjologii w teorii psychoanalizy, to jed-
nak uwazam, ze jest ona obca teorii tej psychoterapii, ktora jest leczeniem.
Dotyczy to tylko teorii, a nie praktyki. Ta druga jest bowiem z koniecznosci
osadzona w aksjologii — chociazby w etyce i deontologii lekarskiej, kierujacej
postgpowaniem osoby leczacej. Z jednej strony, kierowanie si¢ systemami war-
tosci, uznawanymi przez terapeutg za wiasne, ktorymi kieruje sie w swoim wlas-
nym zyciu, prawie zawsze prowadzi do popetnienia bledéw w leczeniu, z dru-
giej, jego profesjonalnym dzialaniem steruja wartosci i zwigzane z nimi reguty,
takie jak np. salus aegroti suprema lex. Nie moga to by¢ jednak dzialania ste-
rowane zasada, Ze nalezy uczyni¢ czlowieka dojrzatym, zdolnym do wyrazania
emocji, uzyskujacym godnos¢, zdolnym do kontrolowania swojego Zycia i funk-
cjonowania, prawym, blizszym Bogu, ,,lepiej dostosowanym” do wymogoéw sro-
dowiska socjokulturowego itp.

Psychoterapeuta nie tylko musi starac sig¢ o to, by nie wnosi¢ w proces le-
czenia takich, skadinad relatywnych, wartosci. Musi takze staraé¢ sie o to, by
pacjent nie odkry? tego, jakimi systemami wartosci kieruje si¢ terapeuta w swo-
im prywatnym zyciu. Wbrew powszechnym przekonaniom, nie jest niemozliwe
pozostanie ,,nieprzeniknionym”, chociaz z pewnoscia jest to trudne. Wymaga to
jednak wypracowania przez terapeutg umiejgtnosci zachowania, w profesjonal-
nym dzialaniu, postawy ,,zyczliwej neutralno$ci”. Oczywiscie, takie dziatanie
nie moze odwotywaé sig do ideologii, ani tych ,,wielkich”, ani tych pomniej-
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szych, zawartych implicite w wielu teoriach pretendujacych do miana teorii psy-
choterapii.

Powyzszy szkic tylko sygnalizuje niektore fragmenty obszaréw przenikania
si¢ psychoterapii i filozofii, nie odpowiada na pytania o charakter i konsekwen-
cje tego wptywu, jest jedynie wybidrczym i oczywiscie powierzchownym prze-
gladem niektorych aspektéw tej problematyki. Zarys tych zagadnien przede
wszystkim jednak uprzytomnia, ze filozofia nie jest tak bardzo oderwana od zy-
cia, jak sie to czasem wydaje.
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Psychotherapy and philesophy

The author highlights the links between psychotherapy and psychology,
philosophy and ideology. He underscores the medical aspect of psychotherapy
and stresses the fact that psychotherapists are obliged to assuage symptoms of
diseases and remove their causes. Concomitant with this claim comes the belief

that research leading to the discovery of new therapeutic methods belongs to
hard science.



