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Szanowni Czytelnicy,

Drodzy psychoterapeuci i sympatycy psychoterapii,

oddajemy w Wasze re¢ce jubileuszowy numer naszego kwartalnika. Historia jego po-
wstawania przypomina histori¢ narodzin ,,Psychoterapii”. ZaczeliSmy go tworzy¢ w 2020
roku, 50 lat po wydaniu ,,Zeszytow Psychoterapeutycznych”, a prezentujemy w 2022
roku, 50 lat po ukazaniu si¢ pierwszego numeru ,,Psychoterapii”, w ktora owe zeszyty
si¢ przeksztatcily.

Jest to dla psychoterapii czas szczegolny. Niewykluczone jednak, ze kazde pokole-
nie redaktorow tak myslato o czasie, w ktdorym przyszto im dziata¢. W ostatnich latach
okazuje si¢ coraz bardziej, jak potrzebna i poszukiwana jest pomoc psychoterapeutyczna,
szczegolnie widoczne stato si¢ to w czasie pandemii COVID-19. Z drugiej strony zmiany
spoteczne i zmiany w systemie ochrony zdrowia niosg ze sobg nadzieje na poprawe pozycji
zawodu psychoterapeuty, ale niosa takze zagrozenia.

Czas obecny jest szczegdlny dla ,,Psychoterapii”. Mozemy wciaz cieszy¢ si¢ obec-
nos$cig kolegdw, ktorzy kiadli podwaliny pod rozwdj psychoterapii w Polsce, z drugiej
strony trzeba nam wspomnie¢ tych, ktdrzy odeszli. Nie ma juz wsrod nas Profesora Je-
rzego Aleksandrowicza, inspiratora i pierwszego redaktora naczelnego ,,Psychoterapii”.
W tym numerze mozna przeczyta¢, jak wspominaja i opisuja go jego sukcesorzy pracujacy
w Katedrze Psychoterapii, ktora tworzyt i ktorg kierowat. Czytelnikow zainteresowanych
ta postacia, opisang takze od mniej oficjalnej strony, kierujemy do $wietnego opracowania
ksigzkowego Wydawnictwa Literackiego ,,Terapia na zycie” — rozmow Dominiki Dudek
i Malgorzaty Skowronskiej z Profesorem Jerzym Aleksandrowiczem.

Dla psychoterapeutow mtodego pokolenia ciekawy moze by¢ tekst ,,Psychoterapia”
a rozw0j psychoterapii w Polsce po wojnie Jacka Bomby i Kazimierza Bierzynskiego,
pehigcych przez wiele lat funkcje redaktora naczelnego naszego kwartalnika. Jest to mato
znana i niezwykta historia zmagan o psychoterapi¢ w Polsce. Dzisiaj ma ona oczywiste
miejsce wsrdd dyscyplin naukowych i praktyk klinicznych, mogloby si¢ wydawac, ze tak
byto zawsze. Artykut ten dokumentuje histori¢ wysitkow nad wprowadzaniem i rozwojem
psychoterapii, czgsto wbrew niekorzystnemu, a nawet wrogiemu klimatowi politycznemu.
Pozwala zrozumie¢, jakie znaczenie dla harmonijnego rozwoju dziedziny mialo zainicjo-
wanie powstania ,,Zeszytow Psychoterapeutycznych”, a pézniej ,,Psychoterapii”. Myslimy,
ze nie ma przesady w stwierdzeniu, ze osoby zaangazowane w psychoterapi¢ moga czyta¢
ten tekst z zapartym tchem, u§wiadamiajac sobie, na jakich korzeniach opiera si¢ prakty-
kowana przez nich dyscyplina i jaki przekaz migdzypokoleniowy ptynie od zatozycieli do
wspotczesnych adeptow psychoterapii.

Historie t¢ uzupenia inne spojrzenie wstecz. Artykul Czestawa Czabaty, takze redak-
tora naczelnego ,,Psychoterapii”, jest swego rodzaju geografia historyczng psychoterapii
w Polsce. Pomaga czytelnikowi wyobrazi¢ sobie, jak powstawala psychoterapia w Polsce
ijak ksztattowaly si¢ doswiadczenia naszych Mistrzow. Dzigki temu zapisowi mozna lepiej
rozumie¢, co uksztattowato utrzymujace si¢ do dzis, majace odzwierciedlenie w praktyce
szkoleniowej Sekcji Naukowej Psychoterapii i Sekcji Naukowej Terapii Rodzin Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego, pluralistyczne podejscie do psychoterapii. Pokazuje geneze
idei, ktdra jest dzisiaj znakiem firmowym kurséw psychoterapii akredytowanych przy obu



Sekcjach Towarzystwa — odnoszenia si¢ z szacunkiem do réznych podejs¢ terapeutycz-
nych, wzajemnego poznawania si¢ i respektowania ich przedstawicieli, a jednocze$nie
utrzymania podstawowej specyfiki szkolenia w jednym podstawowym nurcie. Uwazne
weczytanie si¢ w histori¢ opisang przez autora pozwala zrozumie¢ tego zrodto, wyobrazi¢
sobie tworzenie si¢ wspotczesnego podejscia do psychoterapii w towarzystwie, jak i docenié
mocne strony takiego mys$lenia o psychoterapii i takiego jej praktykowania. Artykut poka-
zuje, podobnie jak wczesniej opisany artykut Jacka Bomby i Kazimierza Bierzynskiego,
role naszego pisma w narodzinach i dojrzewaniu psychoterapii w naszym kraju.

Perspektywe bardziej wspolczesna, w odniesieniu do réznych kultur praktykowania
psychoterapii na §wiecie, pokazuje artykul przewodniczacego Zarzadu SNP PTP Krzysz-
tofa Klajsa — ,,Regulacje, normy, zwyczaje”. Artykul ten pomaga sobie uzmystowic,
jak specyficzny moze by¢ rozwdj psychoterapii w réznych krajach, jak rozna moze byé
droga w ksztatceniu si¢ psychoterapeuty i jak rézna moze by¢ pozycja spoteczna psycho-
terapeuty i psychoterapii. Przez pryzmat doswiadczen innych krajow pokazuje z jednej
strony silne strony polskiej psychoterapii, jak jej otwartos$¢, pluralizm podejs¢, szacunek
dla réznorodnosci. Z drugiej strony stawia postulat, ze wiele jeszcze musimy i mozemy
si¢ nauczy¢, korzystajac z do§wiadczen psychoterapeutdw innych krajéw i z odmiennosci
kulturowe;j spoteczenstw.

Opisane trzy artykuly tworza pewien spojny pejzaz, ktory trudno jest zobaczy¢ z po-
zycji szkolenia si¢ w jakims podejsciu terapeutycznym czy codziennej praktyki, a ktdrego
nieznajomo$¢ zabiera wiele z rozumienia znaczenia, roli i mozliwosci psychoterapii. Mamy
tu mozliwos$¢ zobaczenia unikalnego obrazu, opisanego z perspektywy osob gieboko za-
angazowanych w rozwoj psychoterapii, w kontekscie historii i wspolczesnosci. Niewielu
terapeutow kwestionowaloby tez¢ o znaczeniu doswiadczen przeszlych pokolen i historii
dla wspolczesnej sytuacji i niewielu t¢ historie zna tak jak zostata tu opisana. Cieszymy
si¢, ze udato nam si¢ jg z pomoca Autoréw uchwycic.

Bardziej osobiste spojrzenie na polska psychoterapi¢ prezentuja dwa kolejne arty-
kuty. ,,Psychoterapia” zawsze starata si¢ by¢ blisko praktyki i praktykow. Wielu sposrod
psychoterapeutdéw jest naszymi Autorami, recenzentami. Czasem wydaje si¢ nawet, ze
mamy pewien niedobor tekstow akademickich i badawczych. Od lat naszym zwyczajem
jest publikowanie sylwetek polskich psychoterapeutow. Opracowania tych sylwetek i wy-
wiadow z psychoterapeutami stanowia niepowtarzalng okazj¢ poznania doswiadczonych
kolegow 1 ich pracy ze strony, ktora jest zwykle zakryta i niewidoczna. Dwie bardzo
zastuzone dla tej dziatalnosci osoby — Wanda Szaszkiewicz i Jacek Bomba, dyskutuja,
tym razem na tamach niniejszego numeru, o rozmowach z psychoterapeutami, odstaniajac
kulisy tego przedsiewzigcia i wspomnienia z rozmow, w wyniku ktorych pojawiaty sie
w ,,Psychoterapii” sylwetki waznych dla nas os6b. Prawdziwym ukoronowaniem tej czg-
$ci numeru specjalnego jest wywiad z Maria Pikul i prezentacja Jej sylwetki. Maria Pikul
jest zwiazana z naszym pismem od wielu lat, petniac role sekretarza redakcji, a pdzniej
adiustatorki. Rozmowa z nig pokazuje, jak barwne losy zawodowe i osobiste Marii Pikul
majg zwigzek z forma tekstow ukazujacych si¢ w kwartalniku. To kolejny, niewidoczny
dla czytelnika czynnik majacy wptyw na jakos¢ publikowanych tekstow. Jak si¢ okazuje,
zalezy ona nie tylko od poprawnosci gramatycznej czy stylistycznej. Niezwykle wazne



jest wieloczynnikowe udroznienie procesu komunikacji migdzy autorem, recenzentem
i czytelnikiem, a do tego niezbgdna jest wrazliwosc¢ redaktora na wszystkie te osoby. Maria
Pikul osiagneta ja w stopniu doskonatym, znacznie bardziej niz wynika to ze skromnosci
zawarte] w zwierzeniach zapisanych przez Wand¢ Szaszkiewicz. Artykut ten pokazuje
takze, ze tworzenie ,,Psychoterapii” bylo i jest pasja catego zespohu redakcyjnego, a Maria
Pikul byta tej pasji motorem przez wiele lat.

Ostatnim umieszczonym w numerze specjalnym tekstem jest niezwykty artykut ,,Zapis
rozmowy Dezyderego Etyckiego z Prakseda Terapeutowicz” Bogdana i Marii de Barbaro.
Wewngetrzny dialog terapeuty, tu rozpisany na role, pokazuje, jak moze dziata¢ umyst
terapeuty w relacji z pacjentem. Wigkszos$¢ z nas zna te glosy, czasem styszy lepiej jeden,
czasem drugi, ale wartos¢ tej publikacji polega na tym, ze ujawnia w calej okazatosci obie
strony dialogu i pokazuje, jak mozna ze soba rozmawia¢. Dla mniej doswiadczonych tera-
peutow bedzie to odkrywcze, dla doswiadczonych praktykow porzadkujace ztozone kwestie
podejmowania codziennych etycznych decyzji. Tekst w ciekawy, niedogmatyczny sposob
porusza rowniez problem uczestnictwa terapeuty w zyciu publicznym, jego radzenia sobie
z ideologiami wspoétczesnych spoteczenstw. Artykul w skondensowane;j i przystepnej dla
praktyka formie porusza najwazniejsze dylematy etyczne w psychoterapii.

Na koniec zadali$my kilka pytan naszym Czytelnikom. Nigdy wczesniej tego nie
robiliSmy w tak szeroko zakrojonej ankiecie. Z przyjemnoscia dzielimy si¢ z Panstwem
jej podsumowaniem i mamy nadzieje, ze nadal bedziemy dostawac spontaniczne Panstwa
komentarze i refleksje, przysytane na adres redakcyjny i w komentarzach w zakladce
,Psychoterapii” na stronie Sekcji Naukowej Psychoterapii PTP.

Mariusz Furgal — Redaktor Naczelny

Kazimierz Bierzynski — Zast¢pca Redaktora Naczelnego
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Jerzy A. Sobanski, Katarzyna Klasa, Krzysztof Rutkowski

PROFESOR JERZY W. ALEKSANDROWICZ
W PSYCHOTERAPII I ,,PSYCHOTERAPII”

Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum, Wydziat Lekarski, Katedra Psychoterapii

O zyciu i pracy Profesora Czytelnicy mogg wiele dowiedzie¢ si¢ z dostepnych publikacji,
powstatych zaréwno przed, jak i po Jego $Smierci [1, 2]. W niniejszym tekscie chcemy sku-
pi¢ si¢ na Jego wptywie na psychoterapi¢, w tym na przegladzie niektorych Jego publikacji
w ,,Psychoterapii” oraz pracy redaktora i wydawcy. Chcieliby$my jednak zacza¢ od opisania
kontekstu badan Profesora. Najwazniejsze publikacje M. Lamberta, redaktora dwoch wydan
monumentalnego ,,Bergin and Garfield’s Handbook of Psychotherapy and Behavior Change”
[3], rozpoczyna utworzenie w 1996 roku kwestionariusza objawowego OQ-45 (thum. Cza-
bata i Mroziak, pozniejsze opracowanie Simon i wsp. [4]), stuzacego monitorowaniu zmian
w psychoterapii i prognozowaniu jej wyniku [5]. Ken Howard prowadzitl monitorowanie
objawow podczas terapii juz w 1986 roku [6] i te fakty sa znane badaczom psychoterapii.
Prawdziwym zaskoczeniem moze by¢ data opracowania przez Aleksandrowicza polskiego
Kwestionariusza Objawowego ,,0” (KO ,,0”) — 1975 rok [7]. ,,Objawowka” stata si¢ nie
tylko gtéwnym narzedziem w przewodzie habilitacyjnym Profesora w 1978 roku [8], ale
i kwestionariuszem regularnie wypelianym przez pacjentow, najpierw w Pracowni Psycho-
terapii Katedry Psychiatrii AM w Krakowie, nastgpnie w Wojewddzkim Osrodku Leczenia
Nerwic, potem w Zaktadzie i Katedrze Psychoterapii U] CM; utworzonych i kierowanych
przez J.W. Aleksandrowicza. Profesor wprowadzil zatem jako pierwszy naukowe i klinicz-
ne oceny postepu psychoterapii za pomocg cotygodniowo wypetnianych kwestionariuszy
objawowych, zapoczatkowujac (podobnie jak pozniej Lambert w latach 90.) dostarczanie
informacji zwrotnej terapeutom i pacjentom. W odréznieniu od Lamberta nie zaproponowat
systemu predykcji sukcesu (zaktadajacego regularne obnizanie poziomu objawow), z po-
wodu innego niz w badaniach Lamberta charakteru terapii — konfrontujacej i nasilajace;j
dolegliwosci, w efekcie wywotujacej czesto ,,pitoksztaltne” wahania. W amerykanskim
i zachodnioeuropejskim nurcie badan dopiero Zoran Martinovich (na zjazdach Society for
Psychotherapy Research) w latach 90. zademonstrowat takie przebiegi zmian objawowych
nam wowczas znane juz z tablic w salach grupowych. Opracowanie najwazniejszego kwe-
stionariusza objawowego (przedktadamy szerszy Symptom Check List-90 nad waskim Beck
Depression Inventory) nalezy przyznaé¢ L. Derogatisowi [9], i to jego prace zainspirowaty
Aleksandrowicza do utworzenia KO ,,0”. ,,Objawéwka” pozostata gtéwnym narzedziem
Profesora, czego dowodzi ostatnia analiza zespotu nerwicowego [10].

Publikowat Profesor od poczatku w ,,Psychoterapii” i poprzedzajacych ja ,,Zeszytach
Psychoterapeutycznych” (ktorych rowniez byt redaktorem naczelnym), w ,,Psychiatrii Pol-



8 Jerzy A. Sobanski i wsp.

skiej”, ,,Archives of Psychiatry and Psychotherapy” i oczywiscie za granica. Podsumowujac
Jego wplyw na polska psychoterapi¢ warto wspomnie¢ o kilku klasycznych artykutach.
W ,,Zeszytach Psychoterapeutycznych” 1-2/1972 znalazla si¢ ,,Psychoterapia grupowa”
[11], opisujaca m.in. role terapeuty, superwizji i szkolenia, a takze kwesti¢ drop-outu.
Nalezy tu doda¢, ze ,,Zeszyty” wydawane byly we wspolpracy z Sekcja Psychoterapii
PTP przez Polskie Towarzystwo Higieny Psychicznej gdyz — jak pisat we wstepie do
pierwszego numeru (1970) przewodniczacy PTHP S. Cwynar: ,,[Sekcja] nie ma wlasnego
organu — zeby te informacje przekaza¢ potrzebujacym”. Organem tym stat si¢ Komitet
Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, a potem Komitet
Redakcyjno-Wydawniczy PTP (KRW). W maju 1972 r. wydano dwa zeszyty ,,Psycho-
terapii” (pierwszy z podtytutem ,,Zagadnienia psychoterapii grupowej”) ze znakomitym
sktadem autoréw — m.in.: A. Pohorecka, M. Lapinskim, A. Jakubczykiem, J. Pawlikiem,
J. Malewskim. Owczesny Komitet Redakcyjny tworzyli S. Leder (przewodniczacy),
J.W. Aleksandrowicz, Cz. Czabata, T. Frackowiak, M. Lapinski, J. Pawlik i A. Rézycki,
redaktorem natomiast byt Jerzy W. Aleksandrowicz, wspomagany przez sekretarza redakc;ji
— Magdalen¢ Natgcz-Nieniewska (redakcja byta dwuosobowa).

Wracajac do prac Profesora Aleksandrowicza, opublikowanych w ,,Psychoterapii”
i tworzacych zreby tej dziedziny w Polsce, trzeba wspomnie¢ prace z 1979 r. o oddziatach
dziennych [12]. Stworzenie i prowadzenie jednego z pierwszych oddzialow dziennych,
ogromnego jak na realia psychoterapeutyczne (obecnie szes¢ grup dziesigcioosobowych,
poczatkowo siedmioosobowych), jest znang jego zastuga, kiedy$ zazartowat (stuchajac
wyktadu K.R. McKenziego) do jednego z nas zaskoczonego podobienstwami opisanego
modelu terapii grupowej do osrodka: no przeciez sam tego nie wymyslitem; jednak Jego
wickszym wkladem jest niestrudzone propagowanie leczenia w oddziale dziennym i ocena
jego efektywnosci. Klasyczne sa w tym zakresie trzy prace z 1981 roku: pierwsza wpro-
wadzajaca kwestionariusze objawowe [13], druga opisujaca prace zespotu, pod znaczacym
tytutem ,,Minimum informacji o pacjentach nerwicowych i ich leczeniu” [ 14] oraz trzecia
analizujaca rezygnacj¢ z leczenia [15].

Kolejny rok, 1982, przynidst czytelnikom ,,Psychoterapii” prace ,, Wyniki badania psy-
choterapii” [16], z ktorej dowiadujemy sie, ze obok kwestionariuszy KO ,,0”, 16PF Cattella
i testu zdan niedokonczonych, do codziennie stosowanych narzedzi psychometrycznych
nalezaty opracowane w latach 1972—-1980 ankiety: ,,Uwagi o przebiegu i wynikach leczenia”
czg$¢ dla pacjenta i dla terapeuty; oraz ,,Ankieta” do badan katamnestycznych, wysytana
pacjentom do domu, oraz wypelniana przez terapeutéw ankieta ,, Wyniki leczenia w ocenie
terapeuty”. Pytania tych ankiet i kafeteriec odpowiedzi byty ujednolicone, umozliwiajac
badaczom pordéwnanie punktow widzenia pacjentéw i terapeutdéw. Dwie z tych ankiet,
poza katamnestyczng, stosowane byly w Zaktadzie Psychoterapii jeszcze w poczatku lat
2000 i — jak wiemy z do$§wiadczen wiasnych — niejednokrotnie zaskakiwaty terapeutow
odpowiedziami pacjentdw na pytanie o terapeutg indywidualnego. Szkoda, ze idea stojaca
za tymi ankietami nie znalazta zwolennikow poza Polska, tym bardziej ze podobne zagad-
nienia nadal sg przedmiotem interesujacych prac (np. [17]). Niestety, mozliwg przyczyna
byt jezyk publikacji. Lata 80. nie dawaty polskim publikacjom obecnych mozliwosci
umiedzynarodowienia, cho¢ warto przypomniec, ze w ,,Psychoterapii” ,,od zawsze” pracom
towarzyszyly streszczenia angielskie, a pozniej petne teksty anglojezyczne. Trud pracy
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redaktora ,,Psychoterapii” obejmowatl takze od poczatku starania o artykuly w jezykach
konferencyjnych oraz pozyskiwanie prac spoza Polski (np. w zeszytach z 1973 r. odnalez¢
mozna prace z Czechostowacji, Peru, Kanady i Szwajcarii). W tym samym duchu, Profesor
Jerzy W. Aleksandrowicz, juz jako redaktor naczelny ,,Psychiatrii Polskiej”, zamieszczat
cztery wersje jezykowe streszczen prac oraz otworzyt dzial przektadow streszczen American
oraz British Journal of Psychiatry. Na poczatku lat 2000 Profesor rozpoczat zamieszczanie
online streszczen trzech czasopism (wspolnego zalgzka obecnych stron KRW PTP), a po-
tem wspieral publikacj¢ petnotekstowa czwartego czasopisma internetowego ,,Psychiatria
i Psychoterapia” (np. [18]). Dzieki Jego decyzji, jako wieloletniego Przewodniczacego
KRW, doszlo do wprowadzenia publikacji Open Access wszystkich czasopism. Zapewne
znajac trudnosci towarzyszace publikowaniu polskich badan psychoterapii i jej narzedzi za
granica, aktywnie rozwijat i umigdzynarodawiat krajowe czasopisma, w czym pomagaty
kolejne dotacje Ministerstwa Nauki i wspotpraca w programie Krajowego Naukowego
Osrodka Wiodacego (KNOW) z UJ i Katedra Psychoterapii kierowang juz wowczas przez
dr. hab. Krzysztofa Rutkowskiego.

Cofajac si¢ jednak do dziatalnosci Profesora Jerzego W. Aleksandrowicza w latach
80., przypomnie¢ chcemy jeszcze inng prace i kolejny kwestionariusz, wykorzystywany
nadal w praktyce klinicznej, stuzacy ocenie motywacji pacjenta [ 19]. Kolejne dwa artykuty
poswigcone badaniu skutecznosci terapii ujawniaja, ze system opisu pacjentow zaktadat
od 1984 roku komputerowe opracowanie danych (co wazne jeden artykut [20] — opubli-
kowano z thumaczeniem na j. niemiecki, drugi [21] ma wersje¢ anglojezyczng). Znacznych
rozmiar6w badanie ponad 1300 0s6b, ktorego wyniki opublikowano w 1985 r. w,,Psycho-
terapii” [22], zapoczatkowato opisy objawow i zmian obrazu zaburzen nerwicowych, temat
wielu badan Profesora (m.in. [23, 24]), az do wspomnianej Jego ostatniej publikacji [10].

W ,,Psychoterapii” ukazaty si¢ tez dwie fundamentalne dydaktycznie publikacje
Profesora i D. Mazgaj, ktore upowszechnity nazwy i definicje interwencji oraz oparte na
dowodach naukowych wnioski, ze lepsze sa interwencje krotsze i jasniejsze [25, 26]. Pro-
fesor interesowat si¢ czynnie rowniez badaniami procesu psychoterapii — w monografii
[27] pojawita si¢ ocena liczby interwencji w sesjach i ich zgodnos$¢ z protokolowanym
podejsciem poznawczym albo psychodynamicznym.

Do zainteresowania objawami nerwicowymi Profesor niebawem dodat rowniez zaintere-
sowanie kwestionariuszami osobowosci [28], a innowacyjne Wspotczynniki Dezintegracji:
Nerwicowej (WDN) i Osobowosci (WDO) w ocenie wynikoéw leczenia opisat oczywiscie
w ,,Psychoterapii” [29]. Pdzniej, w konsekwencji tych badan, opracowano Kwestionariusz
Osobowosci Nerwicowej (KON) i jego analogiczny wspotczynnik XKON [30].

Pozostajac jeszcze przez chwile przy watku spoza ,,Psychoterapii”, ale jak najbardziej
w temacie psychoterapii, chcemy wspomnie¢ Czytelnikom ,,Poradnik” przeznaczony dla
pacjentow i potencjalnych pacjentow [31] znany i czytany do dzisiaj, takze przez studentow
medycyny oraz specjalizujacych si¢ lekarzy psychiatrow.

Profesor nalezat do waskiej grupy klinicystow okreslajacych w ,,Psychoterapii” stan-
dardy stosowania psychoterapii w Polsce [32]. Wielokrotnie podsumowywal sytuacje
krajowa [33-36], zachecal do refleksji, a nie tylko ,,uporzadkowania nomenklatury” co
pokazuja publikacje na tamach ,,Psychoterapii” [37, 38] oraz ,,Archives of Psychiatry and
Psychotherapy” [39]. Dlatego zapraszat na tamy czasopism i na zebrania naukowe katedry
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psychodramatystow, religioznawcow i psychoanalitykow, ekspertow terapii poznawczo-
-behawioralnej czy metody EMDR (Eye Movement Desensitization and Reprocessing) do
dzielenia si¢ wiedza, dbajac zarazem, jak to zeglarz, o rownowage — wprowadzajac catym
sobg przeciwwage dla zbyt silnego ,,wiatru mody na okre$lone podejécie”. Byl niestrudzenie
kreatywnym nauczycielem, superwizorem i egzaminatorem wielu terapeutéw, ale chetnie
wychodzit poza to srodowisko — jako pierwszy w Polsce wprowadzit zajecia fakultatywne,
a potem obligatoryjne z psychoterapii dla studentéw medycyny, pierwszy zwigzal z uni-
wersytetem kurs psychoterapii (w Medycznym Centrum Ksztatcenia Podyplomowego UJ
CM) przygotowujacy do uzyskania przez uczestnikow certyfikatu psychoterapeuty PTP.
Nauczanie psychoterapii wprowadzat tez do internetu — juz w 2004 roku, w ramach pro-
gramu SEPTIMUS; wyniki tego eksperymentu dydaktycznego opublikowal w ,,Archives
of Psychiatry and Psychotherapy” i oczywiscie w ,,Psychoterapii” [40].

Do konca zycia byt zwolennikiem integracji podejs¢ teoretycznych, cho¢ na szczegdlny
sposOb uwazat, ze ,,nalezy je poznaé, a nastepnie porzuci¢” — indywidualizujac rozumienie
kazdego pacjenta. Jak bardzo to wymagajace stanowisko, pamigtaja jego uczniowie. Po-
dazanie wyznaczonymi przez Niego $ciezkami jest trudnym zadaniem, co ilustruje pewne
wspomnienie: Profesor poszedt w przerwie do dziatajacej jeszcze w osrodku palarni, zeby
,powiedzie¢ cos” (zastosowac misterng interwencj¢) do pacjenta A, przy pacjencie B, do
ktdérego byta skierowana, ale miat jg ustysze¢ niebezposrednio. Wroécit i opowiedziat kotera-
peucie, co i po co zrobit (niezmordowany dydaktyk — migdzy kawa a kanapka takze uczyt).
Wtedy jedno z nas ,,odwaznie” i z pewnym zgorszeniem skomentowato: ,,Panie Profesorze,
ale przeciez nikt tak [czyli kierujac interwencj¢ niebezposrednio i w przerwie] nie pracuje?!”.
Profesor zerknat, lekko si¢ usmiechnat i btyskawicznie odpart ,,No wtasnie”.
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,,P SYCHOTHERAPY” AND THE DEVELOPMENT OF PSYCHOTHERAPY
IN POLAND AFTER THE WORLD WAR II

Chociaz pisano o tym wielokrotnie, nie sposob nie przypomnieé, ze druga wojna §wia-
towa przerwala rozwo6j psychoterapii w polskim obszarze jezykowym. Psychoterapeuci
gineli nie tylko na froncie, w powstaniach czy w planowej eksterminacji Zydéw. Gineli
takze w planowej likwidacji intelektualnej elity polskiego spoteczenstwa. Po zakonczeniu
wojny polityka spoteczna, polegajaca na wymianie resztek inteligencji i zastgpieniu jej
nowa, byta konsekwentnie prowadzona przez wtadze od 1947 do 1956 roku.

Mozna uwazaé, ze porzucenie wtedy psychoanalizy przez Tadeusza Bilikiewicza na rzecz
filozofii medycyny, ktora zajmowat si¢ od dawna, byto wynikiem jego rozwoju intelektualnego.
Podobnie jak zwrdcenie si¢ ku badaniom struktury mozgu w poszukiwaniu wyjasnienia genezy
zaburzen umystowych. Los Kazimierza Dabrowskiego, odsunigtego od mozliwosci pracy
w lecznictwie psychiatrycznym, raczej nie byt nastgpstwem jego wiasnych decyzji. Podobnie
zaprzestanie ksztalcenia psychologdw przez wszystkie uniwersytety z wyjatkiem Katolickie-
go Uniwersytetu Lubelskiego bylo czgscia polityki spotecznej. Przez dekade obowigzywata
,Jedynie stuszna, materialistyczna doktryna aprobowana przez Stalina”. W tej doktrynie psy-
choterapia miata opini¢ zbednej metody postgpowania, opartej na btednych, idealistycznych
koncepcjach, wlasciwych skompromitowanej nauce burzuazyjnej. Psychospoteczng geneze
zaburzen przedstawiano jako wptyw niesprawiedliwego systemu spotecznego. Oczekiwano,
Ze zmiana systemu na komunistyczny wyeliminuje zaburzenia psychiczne.

W tej co najmniej niesprzyjajacej atmosferze, w dwoch osrodkach psychiatrycznych:
w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Pruszkowie i Klinice Psychiatrycznej w Krakowie,
Stefan Leder (Pruszkow) i Antoni Kepinski (Krakow) zaczegli stosowac psychoterapig
w leczeniu. Wyniki swej pracy oglosili podczas XX VI Zjazdu Naukowego Psychiatrow
Polskich w Szczecinie w 1959 roku. Kierowane przez nich zespoty wprowadzity psycho-
terapi¢ grupowa i zasady spotecznosci terapeutycznej.

Obaj, Kepinski i Leder, ukonczyli studia medyczne w czasie wojny. Pierwszy w Szkocji,
a drugi w Rosji. Obaj ksztalcili si¢ w psychiatrii juz po wojnie. Obaj tez uczyli si¢ psy-
choterapii gtéwnie z publikacji anglojezycznych. Obaj wyjezdzali w drugiej potowie lat
piecdziesiatych na szkolenia za granice: Kepinski do Insitute of Psychiatry w Londynie,
Leder do Instytutu Bechterewa w Leningradzie.

W tym samym czasie zainteresowanie psychoterapig zglosili internisci i psychologowie.
Sporo tych drugich pracowalo w szpitalach psychiatrycznych powstatych w dziewigtna-
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stym wieku i wowczas lokalizowanych najczgsciej na prowincji. W nich to absolwentom
KUL-u tatwiej bylo znalez¢ prace.

Powstanie Sekcji Naukowej Psychoterapii
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego

Mozna domniemywaé, ze zainteresowanie psychoterapig oraz potrzeba wymiany
mys$li prowadzily ku zbudowaniu §rodowiska psychoterapeutéw. Nie sposob odtworzy¢
w czyjej glowie, jako pierwszej, zrodzita si¢ taka mysl. W pamieci piszacych pozostata
trojka inicjatorow: Stefan Leder — psychiatra, Janusz Reykowski — psycholog i Tadeusz
Frackowiak — internista. Wspolnie zwolali spotkanie zainteresowanych, ktorego wynikiem
byl wniosek o powolanie w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym Sekcji Naukowe;j
Psychoterapii. PTP bylo w tym czasie organizacja, w ktdrej cztonkostwo zwyczajne byto
zastrzezone dla lekarzy, chociaz nie tylko psychiatrow. Statut przewidywal cztonkostwo
nadzwyczajne dla os6b zainteresowanych okreslonym problemem, poprzez udziat w pra-
cach sekcji, ktora tym problemem si¢ zajmowata.

Zarzad Gtowny PTP powotal Sekcje Naukowg Psychoterapii w 1960 roku do zajmo-
wania si¢ psychoterapia wlasnie.

Sekcja Psychoterapii rozwineta aktywnos$¢, dla ktorej powstata, a wigkszo$¢ jej czton-
koéw miata status cztonka nadzwyczajnego towarzystwa. Swoje cele, to znaczy stworzenie
srodowiska dajacego mozliwos¢ ksztatcenia si¢ w psychoterapii i wsparcia w jej wprowa-
dzaniu, sekcja realizowala, organizujac w Warszawie comiesi¢czne zebrania merytoryczne.
Merytoryczne, to znaczy poswigcone wystuchaniu wyktadu i dyskutowaniu jego tresci.
Na miejsce spotkan wybrano Warszawe, kierujac si¢ jej dostepnoscia komunikacyjng.
Ta zreszta z dzisiejszej perspektywy byta wzgledna. Dojazd z Krakowa wymagat nocnej
podrézy pociggiem z soboty na niedzielg i powrotu w niedzielne popotudnie. Mimo takich
niedogodnosci w zebraniach uczestniczyta zazwyczaj spora grupa chetnych.

Liczba cztonkow sekeji rosta. Doprowadzito to do zmiany wzoru pracy. Powstaly filie
sekcji przejmujace zadania, dla ktorych sekcja powstata. Zarzad zajal si¢ modyfikowaniem
ksztatcenia. Organizowal coroczne sympozja naukowe, wspieral organizowanie kursow
psychoterapii, stazowanie w os$rodkach psychoterapeutycznych. Nawigzywat kontakty
z zagranicznymi osrodkami psychoterapeutycznymi. Powstala nieformalna, ale bardzo
zywa Grupa Robocza do spraw Psychoterapii w Krajach Socjalistycznych. Psychoterapeuci
z 6wczesnego Leningradu w 6wczesnym ZSSR, z Berlina, Lipska w 6wczesnym NRD,
z Pragi i Kromieryza w 6wczesnej Czechoslowacji, z Budapesztu, i naturalnie z Polski
spotykali si¢ regularnie na sympozjach szkoleniowych i dyskusyjnych. Polscy psychotera-
peuci wyjezdzali tez do Pragi uczy¢ si¢ psychoanalizy i do Kromieryza — kompleksowe;j
psychoterapii nerwic. Wyjezdzano réwniez do osrodkéw francuskich, angielskich i ame-
rykanskich dzigki stypendiom, ale i na wlasny koszt.

Sekcja nawigzywala tez kontakty z migdzynarodowymi towarzystwami psychotera-
peutow. Ze Swiatowym Stowarzyszeniem Psychoterapii Medycznej, Swiatowym Sto-
warzyszeniem Psychiatrii Dynamicznej (ktore zreszta wspottworzyta) oraz z az dwoma
Europejskimi Towarzystwami Psychoterapii (EPA Bruksela i EPA Genewa).
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Taki wlasnie wzor stosunkow miedzynarodowych byt zapewne zwigzany z kontekstem
politycznym, jaki tworzyt podziat $wiata na strefe wptywow sowieckich i strefe wplywow
amerykanskich. Rozdzielata je Zelazna, ale nie catkiem i nie zawsze nieprzepuszczalna
kurtyna. Nie byty to jedyne powody. Wybor afiliacji do stowarzyszen migdzynarodowych
wigzal si¢ z dwoma istotnymi zalozeniami wyjsciowymi sekcji. Pierwszym bylo traktowanie
psychoterapii jako metody leczenia. Drugim zatozeniem byta mozliwos$¢ integracji podejs¢
psychoterapeutycznych wypracowanych w oparciu o roznigce si¢ podstawy teoretyczne.

Historia sekcji wskazuje na funkcjonalnos¢ tych zatozen. Utrzymata si¢ przez dekady
w towarzystwie lekarskim, ktore w tym czasie dopuscito cztonkostwo zwyczajne nieleka-
rzy. Nie doszto do secesji sekcji jako odrgbnego towarzystwa, cho¢ taka inicjatywa byta
podejmowana w latach osiemdziesiatych ubiegtego wieku. Powstata tylko w towarzystwie
odrebna Sekcja Naukowa Terapii Rodzin. Powotano ja 3 Iutego 1998 roku na mocy de-
cyzji Zarzadu Glownego (powstata z przeksztatcenia Komisji ds. Rodziny PTP), kiedy
terapeuci rodzin doszli do wniosku, ze potrzebne jest im wiasne srodowisko, a nie chca
rezygnowac ze wspolnego dorobku, jaki stanowity programy szkolenia w psychoterapii
i zasady certyfikowania psychoterapeutow i superwizorow psychoterapii.

Sekcje Psychoterapii i Terapii Rodzin Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego nie sa
jedynym polskim stowarzyszeniem psychoterapeutow, ale sa najliczniejszym. Co wigcej,
utrzymuje dobre stosunki z innymi stowarzyszeniami psychoterapeutycznymi. Poza Sekcja
Psychoterapii powotang w Polskim Towarzystwie Psychologicznym powstaty z czasem
organizacje psychoterapeutow zrzeszajacych osoby zainteresowane podej$ciami opartymi
na $cisle okreslonej teorii i niedostrzegajace mozliwosci integracji. Role reprezentanta
polskich psychoterapeutow w European Association for Psychotherapy petnita Sekcja
Psychoterapii PTP.

Program szkolenia podyplomowego psychoterapeutow zostal przez sekcje przygo-
towany w oparciu o wlasne doswiadczenia jej cztonkow, ale jego ramy zaczerpnglismy
ze standardow EAP. Zrobiono to dla celow pragmatycznych. A byly nimi dostosowanie
szkolenia do wymogow, jakie stawia si¢ zawodowi oraz spetnienie kryteriow szkolenia
w psychoterapii w innych krajach europejskich. Psychoterapeuta certyfikowany w Polsce
moze na tej podstawie uzyskaé certyfikat EAP i pracowa¢ w zawodzie w krajach, ktore
go honoruja.

Kwartalnik

Zarzad Sekcji Psychoterapii powotat tez wlasne czasopismo naukowe. Od 1970 roku
ukazywato si¢ jako ,,Zeszyty Psychoterapeutyczne” nie majac charakteru wydawnictwa
ciaglego. Ze zmiang statusu zmieniono jego nazwe na ,,Psychoterapia”.

Kwartalnik ukazuje si¢ od 1972 roku. Redagowany jest przez zespot powotywany
przez Zarzad Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego.
Pierwszym redaktorem naczelnym i organizatorem wydawania pisma byt Jerzy Aleksan-
drowicz. Nazwiska redaktoréw i cztonkdéw zespolu redakcyjnego sa zestawione w tabeli A.
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Tabela A. Redaktorzy ,,Psychoterapii”
Data Funkcja Imie i nazwisko
Redaktor naczelny Jerzy Aleksandrowicz
1972 Magdalena Natecz-Nieniewska
Sekretarze Teresa Zuchowicz
1973 Jacek Bomba
. . Bogdan de Barbaro
1976 Cz+onkQW|e kolegium Jacek Bomba
redakcyjnego
Jan Dworaczek
_ _ Kazimierz Bierzynski
1977 Cz#onkowe kolegium Jacek Bomba
redakcyjnego
Jan Dworaczek
1979 Czionkowie kolegium Kazimierz Bierzyriski
redakcyjnego Jacek Bomba
Redaktor naczelny Jan Czestaw Czabata
Sekretarz Bogustawa Pawelec
1989 . . Kazimierz Bierzynski
Czlonkowe kolegium Jacek Bomba
redakcyjnego
Stefan Leder
Redaktor naczelny Kazimierz Bierzynski (od 2/1992)
Sekretarz Bogustawa Pawelec
1992 . . Jacek Bomba
Czionkowe kolegium Stefan Leder
redakcyjnego
Joanna Zgud
Redaktor naczelny Jacek Bomba (od 3/1995)
Sekretarz Maria Pikul
1995 — —
Cztonkowie kolegium Kazimierz Bierzyriski
redakcyjnego Matgorzata Wolska
Redaktor naczelny Kazimierz Bierzynski
Sekretarz Maria Pikul
1998 Jakub Jaromin
Stanistaw Maj
. ' Matgorzata Wolska
Cz’fonkow le kolegium Wanda Szaszkiewicz (od 1999)
redakcyjnego
Pozniej Anna Citkowska-Kisielewska (od 2004)
tukasz Mildner-Nieckowski (od 4/2013)
2013-2016 Krzysztof Rutkowski

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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Redaktor naczelny Mariusz Furgat
Zastepca redaktora Kazimierz Bierzynski
Sekretarz Katarzyna Czapkiewicz

Anna Citkowska-Kisielewska (do 2021)
Szymon Chrzastowski

2017 . . Bernadetta Janusz
Czlonkqwm kolegium Stanislaw Maj
redakcyjnego

tukasz Mildner-Nieckowski

Wanda Szaszkiewicz

Matgorzata Wolska
Adiustacja Maria Pikul

W latach siedemdziesiatych ubieglego wiecku wydawanie czasopisma wymagato po-
zwolenia wladz i uzyskania przydziatu reglamentowanego wowczas papieru. Jak i teraz,
wymagalo takze pieni¢dzy. Jerzy Aleksandrowicz znalazt pomoc w Panstwowych Zakta-
dach Farmaceutycznych ,,Polfa”, czym — jak si¢ wydaje — wyprzedzit powszechnie dzisiaj
stosowany sponsoring producentow lekow. Polfa byla wige wspotwydawea ,,Zeszytow”
i pierwszych numerow ,,Psychoterapii”. W po6zniejszych latach miejsce ,,Polfy”, jako
wspotwydaweca, przejal Instytut Psychiatrii i Neurologii, a jeszcze pozniej — Collegium
Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego. Od 1989 roku gtéwnym wydawca kwartalnika
jest powstaly woweczas statutowy organ Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego — Ko-
mitet Redakcyjno-Wydawniczy PTP. ,,Psychoterapia” byta, obok ,,Psychiatrii Polskie;j”,
dostarczana czlonkom towarzystwa, ktorzy uregulowali sktadki.

0d 2001 roku rozprowadzane jest elektroniczne wydanie kwartalnika. Jest on rowniez
dostgpny na stronie internetowej towarzystwa. Teksty publikowane w kwartalniku maja
status Open Access.

»Psychoterapia” jest czasopismem indeksowanym w bazach: Scopus, ERIH Plus,
Index Copernicus, MNiSW, a od 2020 roku w Web of Science. ,,Jej misja jest publi-
kowanie najnowszych wynikow badan naukowych z zakresu psychoterapii i dziedzin
z nig zwiazanych, jak rowniez upowszechnianie wiedzy przydatnej w praktycznym jej
stosowaniu”!. Wypelnianie tej misji stawato si¢ w ciagu minionych lat coraz trudniejsze.
O ile w poczatkach rozwoju psychoterapii fatwo przychodzito potozenie nacisku na upo-
wszechnianie wiedzy, czyli zamieszczanie prac pogladowych i opracowan doswiadczen
wlasnych psychoterapeutow, a wigc prac o walorze dydaktycznym, to w miar¢ rozwoju
i upowszechniania si¢ psychoterapii akcent przesuwa si¢ na publikowanie opracowan
badan naukowych. Prace badawcze w psychoterapii okazuja si¢ coraz rzadsze; zapewne
przyczynia si¢ do tego zlozona metodologia. Nie sprzyja im tez polityka i kierunek roz-
woju psychoterapii w Polsce.

Do konca lat osiemdziesiatych ,,Psychoterapia” byta jedynym czasopismem naukowym
poswigconym zagadnieniom psychoterapii w tej czgsci Europy. Psychoterapeuci mieli

D" Regulamin ,,Psychoterapii”



18 Jacek Bomba, Kazimierz Bierzynski

trudnosci z publikowaniem prac w periodykach psychiatrycznych i psychologicznych.
Redakcja zamieszczata wige prace nadsytane takze z innych krajow Europy Wschodnie;.
Warunkiem bylo przedtozenie maszynopisu w jednym z jezykow kongresowych. I w tym
jezyku prace ukazywaty si¢ w druku.

Po 1990 roku sytuacja zmieniata si¢ bardzo szybko. Zniesienie zelaznej kurtyny umoz-
liwito kontakty z Europa Zachodnia. Zainteresowanie mieszkancéw Europy Wschodniej
skierowalo si¢ ku Zachodowi. I wzajemnie. Psychoterapeuci z Europy Zachodniej okazali
zainteresowanie wspieraniem zmian w krajach przechodzacych transformacje. Przetozyto
si¢ to na szkolenia w roznych orientacjach i modalnosciach, zmniejszyto potrzebg jednego
forum psychoterapeutycznego. Rownoczesnie zwigkszyly si¢ mozliwosci publikowania
w periodykach zachodnich i migdzynarodowych. Takze i w kraju ,,Psychoterapia” przestata
by¢ jedynym pismem zainteresowanym tg problematyka.

Zmienita si¢ tez polityka wspierania badan naukowych. Wprowadzono parametryczna
oceng dorobku naukowego. Publikowanie wynikow pracy naukowej w czasopismie nie-
indeksowanym w bazach o og6Ilno$wiatowym zasiggu przestato mie¢ znaczenie w ocenie
dorobku badacza i instytucji, w ktorej pracowat. Starania o zapewnienie ,,Psychoterapii”
pozycji liczacej si¢ w tych nowych warunkach nie byly fatwe 1 wcale si¢ nie skonczyty.

Nie mozna nie zauwazy¢, ze psychoterapia przeniosta si¢ z instytucji leczacych na
koszt Narodowego Funduszu Zdrowia do gabinetow prywatnych, w ktorych pacjent (czesto
nazywany klientem) sam ptaci za leczenie. Dzieje si¢ tak, cho¢ dwoch cztonkow sekcji dr
Jerzy Pawlik i dr Krzysztof Tronczynski w pertraktacjach z 6wczesng Mazowiecka Kasa
Chorych uzyskato finansowanie nieograniczanej limitem czasu psychoterapii prowadzo-
nej przez psychoterapeutow certyfikowanych przez Polskie Towarzystwo Psychiatryczne
i przez Polskie Towarzystwo Psychologiczne. Narodowy Fundusz Zdrowia utrzymat te
zasady. Jednak praca w gabinecie, nie tylko psychoterapeutycznym zreszta, nie sprzyja
prowadzeniu badan naukowych.

Rola czasopism naukowych bardzo zmienita si¢ w ciggu ostatniego poétwiecza. Rozwoj
elektronicznego sposobu przekazywania informacji wydatnie zmniejszyt znaczenie druku.
»Psychoterapia” stara si¢ dostosowac¢ do tej zmiany i ma wersj¢ elektroniczng dostgpna
w sieci internetowej. Parametryzacja osiaggni¢¢ naukowych doprowadzita do powstania
rynku, na ktorym kryteria uwazane za obiektywne, bo mierzalne, decyduja o pozycji
czasopisma w $wiecie nauki. Pozycja ta wptywa z kolei na wybor pisma, w ktérym au-
torzy chca publikowac swoje prace. ,,Psychoterapia” jest juz jednym z wielu naukowych
i dydaktycznych periodykow poswigconych psychoterapii w tej czesci Europy. Jej biezacy
wplyw na psychoterapi¢ w Polsce staje si¢ niezwykle trudny do oceny.
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Koniec lat 60. i lata 70. to w Polsce wspaniaty okres rozwoju psychoterapii, jeszcze
niesformalizowanej, jeszcze niepoklasyfikowanej, z psychoterapeutami niezwykle zaan-
gazowanymi i tworzacymi coraz wigksza sie¢ bliskich i przyjaznych sobie ludzi. Sekcja
Naukowa Psychoterapii byta miejscem ich spotkan; kwartalnik ,,Psychoterapia” byt ich
pismem, ,,naszym” pismem.

Profesor Stanistaw Cwynar we wprowadzeniu do pierwszego numeru ,,Zeszytow Psy-
choterapeutycznych” pisze, ze fala zainteresowania psychoterapia jest w Polsce bardzo
niska i tym uzasadnia potrzeb¢ wydawania czasopisma na jej temat. Podaje takze inne,
charakterystyczne dla tamtych czasow, argumenty uzasadniajace utworzenie takiego
czasopisma. Faktycznie jednak zainteresowanie psychoterapia byto coraz wigksze i stad
pomyst, gtdwnie prof. Jerzego Aleksandrowicza, wsparty przez dr. Tadeusza Frackowiaka
iprof. Stefana Ledera (przewodniczacego i cztonka Zarzadu Sekcji), wydawania periodyku.
Jerzy Aleksandrowicz przez wiele lat nastgpnych byt animatorem i redaktorem naczelnym
,,Psychoterapii”.

Od poczatku lat 60. (1962) istniata Sekcja Naukowa Psychoterapii Polskiego Towarzy-
stwa Psychiatrycznego. Powstala jako forum spotkan dla 6wczesnych psychoterapeutow.
A bylo ich jeszcze niewielu. Skupiali si¢ wokot czterech osrodkow: Oddziatu Nerwic
Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie (przeksztalconego w 1967 r. w Klinike
Nerwic), Oddziatu Nerwic Kliniki Psychiatrycznej w Krakowie (p6zniejsza samodziel-
na Katedra Psychoterapii), Osrodka Leczenia Nerwic ,,Rasztow” (istniejacego do dzi§
w zmienionej formule) 1 Oddziatu Nerwic Kliniki Psychiatrycznej we Wroctawiu. Cztery
oddzialy i cztery osrodki prowadzone przez znanych juz w tamtych czasach znakomitych
psychoterapeutow: dr. Stefana Ledera, dr. Aleksandra Teutscha, dr. Jana Malewskiego
i dr. Henryka Szydlika. A w nich psychoterapeuci, mistrzowie dla nas w tamtych latach:
dr Danuta Kuliszkiewicz, dr Barbara Bigo, dr Borys Bekkarewicz, doc. Boguchwat Winid.
I mtodzi psychoterapeuci, ktorzy w latach pozniejszych mieli bardzo duzy wptyw na rozwoj
psychoterapii w Polsce: dr Malgorzata Siwiak, dr Jerzy Aleksandrowicz, mgr Magdalena
Nieniewska, mgr Jerzy Pawlik.

To byly gléwne (a na poczatku lat 70. jedyne) osrodki ksztalcace psychoterapeutéw
— najpierw personel tych oddziatow, a potem bardzo wielu stazystow, ktorzy poszukiwali
wiedzy i umiejetnosci z zakresu psychoterapii. W Klinice Nerwic IPiN, gdzie pracowalem
od 1966 r., szkolenie dla personelu odbywato si¢ w wielu réznych formach: omawiania
kazdej sesji indywidualnej czy grupowej psychoterapii z kolegami z 3-osobowych zespo-
tow (byt na to formalnie przeznaczony czas), cotygodniowych ,,prezentacji” pacjentow
z zespohu przed kierownikiem kliniki (sktadajacych si¢ z referowania danych klinicz-
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nych, mechanizméw chorobowych, przebiegu postgpowania terapeutycznego, rozmowy
z pacjentem i dyskusji nad rozumieniem przyczyn zaburzen pacjenta i nad planem jego
terapii), cotygodniowych zebran naukowych, na ktérych referowane byty publikacje na
temat psychoterapii (glownie zagranicznych, ktore byty przysytane prof. Lederowi przez
znajacych go psychoterapeutow z réznych krajow). Od 1968 r. regularnie szkolili§my
stazystow, psychoterapeutéw z innych osrodkow, a przybywato ich coraz wigce;.

Podobnie zreszta byto w Krakowie. Wtorkowe zebrania kliniki czesto poswigcone byty
zagadnieniom psychoterapii. Uczestniczyto w nich bardzo wiele 0s6b spoza zespotu kliniki.
Sam wielokrotnie bratem w nich udziat, uczestniczac takze w spotkaniach po zakonczeniu
zebran. Do dzisiaj pami¢tam tamte bardzo ozywione dyskusje, ktore przeciggaty si¢ na
spotkania nieformalne. Duze znaczenie dla mnie miato poznawanie psychoterapeutow
krakowskich, ale takze pracownikow Uniwersytetu Jagiellonskiego, jak np. profesor Marii
Susutowskiej, mojej p6ézniejszej mentorki naukowej, ktora takze bywata na zebraniach
wtorkowych.

Waznym miejscem szkolenia dla 6wczesnych psychoterapeutow byty zebrania Sekeji
Naukowej Psychoterapii, ktore odbywaty si¢ w tamtych latach bardzo cz¢sto, niemal kaz-
dego miesiaca, najczesciej w sali konferencyjnej Szpitala Nowowiejskiego w Warszawie.
Nie byta to duza sala, ale jak pamigtam zawsze wypelniona; wielu chetnych tloczylo si¢
w przylegajacym korytarzu. Prezenterami, a moze raczej dyskutantami, byty znowu osoby
z wymienionych wyzej osrodkow.

Juz wtedy mozna byto wyrdzni¢ szkoty psychoterapii, ktore byty nieco réozne we
wspomnianych os$rodkach. Na tych zebraniach spotykali si¢ czesto ich przedstawiciele,
prezentujac 1 dyskutujac rozne wazne dla psychoterapii zagadnienia, czego przyktadem
sa publikacje z pierwszego numeru ,,Zeszytow Psychoterapeutycznych” takich autordw,
jak: Boguchwal Winid, Stefan Leder i Teresa Wysokiniska, Michat Lapinski i Jerzy Pawlik.
Zaczeli odwiedzaé nas psychoterapeuci z innych krajow. Viktor Frankl wystapit na jed-
nym z zebran sekcji, Jerome Frank spedzil kilka dni w Instytucie Psychiatrii i Neurologii
i w Klinice Psychiatrycznej w Krakowie; byly to — w owym czasie stawy psychoterapii
europejskiej i amerykanskiej. Jeden twodrca logoterapii, drugi prekursor czynnikéw wspol-
nych w psychoterapii. Na zebraniach sekcji spotykali§my si¢ prawie wszyscy prowadzacy
psychoterapi¢ w tamtym czasie i dzigki temu znaliSmy si¢ bardzo dobrze.

Na poczatku lat 70. pojawity si¢ takze potrzeby ustrukturowania dziatan psychotera-
peutycznych. Poczatkowo oznaczalo to prezentowanie programow terapeutycznych w ist-
niejacych o$rodkach, potem dyskutowanie o tym, jak te programy sg realizowane. W 1972
odbylo si¢ zebranie cztonkéw Sekcji Naukowej Psychoterapii, na ktorym dyskutowano
o potrzebie szkolenia w psychoterapii, o mozliwosciach, jakie powinny by¢ tworzone, aby
takie szkolenie mogto si¢ odby¢ — juz wtedy sugerowano potrzebe¢ utworzenia programu
specjalizacji z zakresu psychoterapii. Prof. Stefan Leder zaczynat organizowaé uczenie
si¢ psychoterapii przez ,,doswiadczenie wlasne”. Bylem wspolprowadzacym dwie takie
grupy, jednej dla psychiatrow i psychologow, a drugiej dla studentéw psychologii. Dla
nas wszystkich, prowadzacych grupe i jej cztonkoéw, to bylo doswiadczenie niecodzienne,
wzbudzajace bardzo silne i sprzeczne uczucia, wspominane potem przez lata.

W sierpniu 1972 roku Klinika Nerwic Instytutu Psychiatrii i Neurologii zorganizowata
pierwsze szkolenie z zakresu psychoterapii, oficjalnie rekomendowane przez Zarzad Sekcji.
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Wzigty w nim udziat 33 osoby, wsrod nich wiele pozniej znaczacych osob w psychiatrii
ipsychoterapii. Miato ono formg tygodniowego ,,zgrupowania dydaktyczno-treningowego”.
W programie szkolenia codziennie odbywaty si¢ dwa spotkania grupowe, nastawione na
doswiadczanie tego, jak tworzy si¢ i funkcjonuje grupa (rola prowadzacych polegata na
.komentowaniu” tego, co aktualnie dziato si¢ w grupie). Dalsze dwa spotkania w grupach
dotyczyty doswiadczen w psychodramie, pantomimie, rysunku, muzykoterapii i choreote-
rapii, ktore byty omawiane bezposrednio w czasie zajg¢ i w czasie spotkan grupy. Wieczo-
rem odbywaty si¢ ,,zebrania spoteczno$ci”, ktore byly rodzajem podsumowania dnia, a po
nich zajecia relaksacyjne. Cze$¢ zajeé prowadzili koledzy z Czechostowacji (Kratochvil
i Hausner). Bylem jednym z prowadzacych grupe. Byto to dla mnie, ale takze dla cztonkow
grup treningowych niezapomniane do dzi$ doswiadczenie. Rodzaj i poziom przezywanych
emocji, zaskoczenie niestandardowym prowadzeniem grup, prezentacje samych siebie
na zajeciach psychodramy, pantomimy, rysunku — to bylty szokujace doznania. Bardziej
szczegotowy opis tego szkolenia i wyniki ankiety wypetionej przez uczestnikow na
koncu szkolenia zostaly opublikowane w ,,Psychoterapii” w czerwcu 1973 r. Pamigtam,
ze po powrocie ze szkolenia, na zajeciach psychoterapii grupowej z moimi pacjentami,
zachowywatem si¢ po tych doswiadczeniach dosy¢ dziwnie, skoro jeden z pacjentow
w pewnym momencie powiedzial: ,,Panie magistrze, prosz¢ usiag§¢ wygodnie i nic nie
mowié, my poprowadzimy to spotkanie grupowe”.

W pézniejszych programach szkolenia psychoterapeutow przez Klinike Nerwic IPiN,
ta forma do$wiadczenia (modyfikowana) pozostata do konca rozpoczynajaca czgscia ca-
losciowego szkolenia psychoterapeutow. Uczenie si¢ psychoterapii przez doswiadczenie
wlasne weszto takze na stale do standardow szkolenia w psychoterapii.

Psychoterapia na poczatku lat 70. stawala si¢ wazna czg$cig psychiatrii. Trwata rewo-
lucja w psychiatrii, zwigzana z wprowadzaniem do tradycyjnych szpitali psychiatrycznych
zasad spolecznosci terapeutycznej. Gdy w 1966 r. zaczynat si¢ program rehabilitacji
0s6b chorych na schizofreni¢, dr Kazimierz Jankowski jako jeden z punktéw programu
zaplanowal psychoterapi¢ i zebrania spotecznos$ci terapeutycznej. Pytany przez nas, co
oznacza prowadzenie psychoterapii z pacjentami, ktorzy przez ostatnie 10 lat przebywali
bez przerwy w szpitalach psychiatrycznych, mowit: ,,masz usia$¢ z nim w odosobnionym
miejscu i rozmawia¢ o tym, o czym on chce i co ty uwazasz za wazne”. Ja prowadzilem
taka ,,psychoterapi¢” w parku otaczajacym budynek oddziatu.

Zasady spotecznosci terapeutycznej bardzo zmieniaty psychiatri¢ polska, toczyty
si¢ ozywione dyskusje miedzy jej zwolennikami i przeciwnikami, zmienialy si¢ szpitale
— cho¢ trwato to przez wiele nastgpnych lat. Ale juz wtedy prof. Stanistaw Dabrowski,
nowy dyrektor Instytutu Psychiatrii i Neurologii (wielki zwolennik zasad spotecznosci
terapeutycznej i psychiatrii ,,humanistycznej”), podjal prace nad reforma psychiatrii jako
Krajowy Konsultant ds. Psychiatrii. Ze wzglgdow politycznych, udato si¢ ja wprowadzié
dopiero w 1993 r. Ale jej zasady juz dziataty i wplywaly na zmiany w psychiatrii. A dzia-
taly, bo mtodzi psychiatrzy, psychologowie, pielegniarki, terapeuci zajeciowi cheieli
zmian i je wprowadzali. Psychoterapia stala si¢ czescig odnowionej psychiatrii. Dawata
oparcie w coraz lepiej poznawanych teoriach i w widocznych na co dzien poprawiajacych
si¢ wynikach zdrowia osob do$wiadczajacych probleméw ze zdrowiem psychicznym.
W ,,Psychoterapii” zaczgly by¢ publikowane artykuly o psychoterapii psychoz.
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W 1974 r. odbyto si¢ pierwsze Krajowe Sympozjum Psychoterapii, na ktorym duzo
czasu poswigcono szkoleniu w psychoterapii. Niedlugo potem (1975 r.) Zarzad Sekcji
sformutowal propozycje zasad i tresci szkolenia podstawowego dla lekarzy i psychologdw.
Proponowano, aby prowadzone ono byto przez Centrum Medyczne Szkolenia Podyplomo-
wego, w konsultacji z Zarzadem Sekcji. Sugerowano udziat w trzech ,treningach” (inter-
personalnym, grupie dydaktyczno-treningowej, grupie Balinta), szkolenie teoretyczne i staz
specjalistyczny. W programie szkolenia przewidywano migdzy innymi szkolenie dajace
okazj¢ zapoznania si¢ z o§mioma réznymi kierunkami psychoterapii. Przewidywano, ze
szkolenie moga poprowadzi¢ osoby z co najmniej 10-letnim stazem zawodowym, majace
specjalizacje II stopnia w psychiatrii lub psychologii klinicznej (tej drugiej specjalizacji
jeszcze nie byto — wprowadzono ja w 1983 r.).

Nie podjeto zadnych formalnych decyzji w sprawie sposobu ksztatcenia psychoterapeu-
tow. Szkolenia, w ktorych uczestniczyto ok. 30 0sob rocznie, byty w zasadzie organizowane
przez Klinik¢ Nerwic IPiN. Zajecia prowadzone byly natomiast przez doswiadczonych
psychoterapeutow, glownie z Warszawy i Krakowa. Jeszcze w 1979 roku w czasie II Sym-
pozjum Psychoterapii, w referatach, jak i w dyskusji apelowano o ,,udoskonalenie” programu
szkolenia. Postulowano takze otwieranie nowych oddziatow, w ktorych pacjenci byliby le-
czeni psychoterapig, reformy opieki psychiatrycznej i formalnego statusu psychoterapeutow.

Druga potowa lat 70. to pojawienie si¢ humanistycznych nurtéw w psychoterapii.
Wiele zebran czlonkow Sekcji Psychoterapii byto bardzo burzliwymi dyskusjami o nowej
psychoterapii. W 1979 r. przyjechat do Polski Carl Rogers. Uczestnicy spotkania z nim
reagowali na jego wystapienie jak na wystgpienie guru, brawami, okrzykami, §piewem.
Byli zachwyceni.

Weczesniej psychoterapia dzielila si¢ na tg opartg na teoriach spotecznego uczenia sig,
»analityczng”, albo po prostu psychoterapi¢ nerwic czy psychoterapi¢ psychoz. Z czasem
psychoterapia stawata si¢ coraz bardziej réznorodna; réznorodnos¢ ta dotyczyta takze tego,
wobec kogo byla stosowana i w jakich miejscach proponowana. Powstaja w Warszawie:
Osrodek Terapii i Rozwoju Osobowosci jeszeze finansowany ze §rodkoéw publicznych,
aw 1978 r. Laboratorium Psychoedukacji — pierwszy niepubliczny osrodek proponujacy
psychoterapi¢. Nie pamigtam, czy otwierano wtedy indywidualne gabinety psychotera-
peutyczne.

Zmiany w wigkszym zréznicowaniu psychoterapii, w zakresie oferowania psycho-
terapii w formie pozaszpitalnej, staty si¢ tematem III Sympozjum Psychoterapii (1983),
ktorego gtownym tematem byto stosowanie psychoterapii w warunkach ambulatoryjnych.
To tam wtasnie przyjeto oficjalne zalecenia, ktore mialy umozliwi¢ dostgpnos¢ psycho-
terapii w warunkach ambulatoryjnych: zwigkszenie mozliwosci ksztalcenia specjalistow
psychoterapeutdéw, uczenie psychoterapii na kursach dla specjalistow w psychiatrii i psy-
chologii klinicznej, okreslenie specyfiki psychoterapii ambulatoryjnej, pracy z osobami
przezywajacymi kryzysy, okreslenie specyfiki i zastosowan réznych form poradnictwa
psychologicznego. Proponowano takze wiele zmian organizacyjnych, ktore utatwilyby
dostep do psychoterapii w znacznie szerszym stopniu niz dotychczas. Zalecenia zostaty
spisane, ale wazniejsza byla narastajaca swiadomo$¢, ze psychoterapia to bardzo wazna
metoda leczenia, ktorej stosowanie wymaga specjalistycznej wiedzy i umiejegtnosci oraz
wielu zmian organizacyjnych.
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Poczatek lat 70. to poczatek kontaktow miedzynarodowych polskich psychoterapeutow.
Weczesniej pojedyncze osoby wspotpracowaty z zagranicznymi psychoterapeutami. Prof.
Stefan Leder odbyt podréze do Wielkiej Brytanii, zapraszal psychoterapeutéw ze Standw
Zjednoczonych (Jerome Frank, Allen Bergin), utrzymywat kontakty z psychoterapeutami
z Berlina (NRD), Lipska, Leningradu, Czechostowacji. Prof. Jerzy Aleksandrowicz wspot-
pracowal z psychoterapeutami francuskimi (m.in. odbyt szkolenie u Lacana). Trwajace
trudnos$ci zwigzane z wyjazdami zagranicznymi i dotychczasowe kontakty byty zrodtem
pomystu zorganizowania mi¢gdzynarodowych konferencji z udziatem psychoterapeutow
pracujacych w krajach socjalistycznych. Pierwsza taka konferencja odbyta si¢ w 1973 roku
w Pradze; uczestniczylo w niej ok. 40 psychoterapeutow z 7 krajow. Na koniec konferen-
cji postanowiono utworzy¢ grupe roboczg ,,Psychoterapia Krajow Socjalistycznych”. Jej
celem bylo organizowanie miedzynarodowych konferencji, utatwianie wspotpracy migdzy
r6znymi osrodkami. Myslano nawet o wydawaniu wspolnego czasopisma. W 1976 1. w Ko-
morowie k. Warszawy odbyto si¢ II Sympozjum Psychoterapii Krajow Socjalistycznych.
Kontynuowano tam dyskusje o tym, czym powinna by¢ specjalistyczna psychoterapia,
jakie powinny by¢ metody ksztatcenia psychoterapeutow.

Konferencje organizowane przez t¢ grupe odbywaly si¢ regularnie i uczestniczyty
w nich setki psychoterapeutéw z réznych krajow. Ostatnie odbyto si¢ w 1989 r. w Kromiery-
zu. Nie bylo nas juz tak wielu, za to dominowali psychoterapeuci z Kalifornii, prowadzacy
wowczas szkolenia dla psychoterapeutow ze Zwiazku Radzieckiego.

W 1979 r. odbyta si¢ w Londynie I Europejska Konferencja Towarzystwa Badan Na-
ukowych w Psychoterapii, na ktorej jeden z trzech plenarnych referatow wygtosit prof.
Stefan Leder ,,Psychoterapia w Polsce i sasiadujacych krajach socjalistycznych”. 220
uczestnikow konferencji, w tym prawie polowa z USA, byto niezwykle zdziwionych, ze
w krajach tych istnieje cos takiego jak psychoterapia. Byly liczne pytania i bardzo duze
zainteresowanie. Podobnie zresztg byto na poczatku lat 90. na konferencji w Budapeszcie,
gdzie przedstawiciel europejskiej organizacji psychoterapeutycznej gtosit, ze przynosi nam
nowa wiedze i okazj¢ do nabywania umiejetnosci w zakresie psychoterapii. W porownaniu
z konferencja krajow socjalistycznych, ktora odbyta si¢ w tym miescie pare lat wezesniej,
w ktorej uczestniczyto ponad 400 0s6b z roznych krajow, w tej konferencji byto nas tylko
kilkunastu. Pamigtam komentarz do wspomnianego wystapienia z naszej strony: ,,rzeczy-
wiscie okazuje si¢, ze istniata Zelazna kurtyna migdzy wschodnimi i zachodnimi krajami,
ale polegata ona na tym, ze my wiedzieli$my bardzo wiele o tym, co dzieje si¢ w zakresie
psychoterapii w zachodnim $wiecie, a wy nie wiecie niczego, co dziato si¢ u nas”.

Na koniec warto jeszcze wspomnie¢ ludzi, ktérzy tworzyli psychoterapi¢ w Polsce.
Dzi¢ki ich wiedzy, otwarto$ci na doswiadczenia kliniczne, na innych, wspotpracy ze soba,
ogromnej madrosci psychoterapia w Polsce to powszechnie uznawana metoda leczenia zabu-
rzen zdrowia psychicznego, prowadzona przez znakomicie wyksztatconych profesjonalistow.

Dr Tadeusz Frackowiak — wspotzatozyciel Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego i pierwszy przewodniczacy zarzadu.

Prof. Stefan Leder — drugi przewodniczacy zarzadu, zalozyciel i wieloletni kierow-
nik Kliniki Nerwic Instytutu Psychiatrii i Neurologii, inicjator szkolen w psychoterapii,
wspottworca cato§ciowego programu szkolenia w psychoterapii — realizowanego przez
osrodki rekomendowane przez sekcje do teraz.
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Prof. Jerzy Aleksandrowicz — cztonek kolejnych zarzadéw Sekcji Psychoterapii, a po-
tem przewodniczacy zarzadu, inicjator i wieloletni redaktor ,,Psychoterapii”, wspoltworca
calo$ciowego programu szkolenia w psychoterapii, zalozyciel i wieloletni kierownik jedynej
w Polsce Katedry Psychoterapii w Collegium Medicum UJ.

Prof. Maria Orwid — wieloletnia cztonkini Zarzadu Sekcji Naukowej Psychoterapii,
zatozycielka Sekcji Terapii Rodzin, inicjatorka i wieloletnia animatorka wprowadzania
terapii rodzin do praktyki kliniczne;j.

Prof. Jacek Bomba — wieloletni cztonek Zarzadu Sekcji Naukowej Psychoterapii
1 jego przewodniczacy, znakomity nauczyciel psychoterapii.

Mgr Kazimierz Bierzynski — wieloletni cztonek Zarzadu Sekcji i jej przewodniczacy,
przez cate 50 lat pracujacy dla czasopisma ,,Psychoterapia”, wieloletni nauczyciel psycho-
logéw przygotowujacych si¢ do uzyskania certyfikatu psychoterapeuty.
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REGULACJE, NORMY I ZWYCZAJE

Kwestia prawnych unormowan zwigzanych z praktykowaniem psychoterapii jest
wyzwaniem nie tylko w Polsce. W réznych krajach obowiazuja w tej sprawie odmienne
regulacje, a w innych takich ustalen nie ma badz sg okreslane jedynie zwyczajowo czy tez
na poziomie towarzystw zrzeszajacych specjalistow.

Wielo$¢ regulacji stanowi ogromng trudno$¢ dla migdzynarodowych towarzystw zaj-
mujacych si¢ konkretnymi modalno$ciami w psychoterapii. Ma to istotne znaczenie, np.
przy opracowaniu standardow szkoleniowych, jakie powinny by¢ zalecane podczas procesu
ksztatcenia. R6znorodnos¢ ta wynika z wielu czynnikdéw, np. odmiennych kulturowych
uwarunkowan, lokalnych tradycji czy tez mozliwosci ksztatcenia. Warto nadmieni¢, ze
dominacja europocentrycznego czy judeochrzescijanskiego spojrzenia spotyka si¢ z kry-
tyka, a jednym, cho¢ nie jedynym, z powazniejszych zarzutéw jest przeswiadczenie, ze
ignorowanie do$wiadczen z innych krggow w zakresie dbatosci o zdrowie psychiczne jest
ograniczajacym bledem. Coraz szerzej podzielane jest przeswiadczenie, ze kazda kultura
czy kazde spoteczenstwo przez pokolenia wyksztaltcito wiasne strategie w zakresie ochrony
zdrowia psychicznego, a panujaca réznorodno$¢ jest raczej godna uznania, niz wymaga
redukcjonistycznych ograniczen.

Wyzwania dotycza nawet uzgodnien europejskich, co jest doswiadczeniem EAP, orga-
nizacji, jaka podjela wysitek dyskursu migdzy specjalistami z roznych panstw i pracujacych
w odmiennych modalnosciach. Rozmowy te prowadzone sa w przestrzeni europejskie;j,
gdzie istnieje przeciez do§wiadczenie sasiedztwa, tatwos$¢ bezposrednich kontaktow,
niewielka ilo$¢ rodzimych jezykow czy chocby czgsciowo wspolna waluta. Zbieznych
doswiadczen jest na tyle wiele, ze przymiotnik ,,europejski” jest w powszechnym uzyciu.
Dzielimy wspdlng historie, ale juz jej interpretacja i rozumienie wielu pojec¢ sa dalekie
od uwspolnienia. Wymienmy tu chociazby takie kwestie, jak: autonomia jednostki, rola
panstwa w wychowaniu i przekazywaniu warto$ci, aspekty zwigzane z religijnoscia czy
duchowos$cia. Nawet sama definicja rodziny jest roznorodnie formutowana. Dzielimy
wspolna historig, ale historia psychoterapii, a zwlaszcza jej rozwdj i co za tym idzie jej
aktualny stan roznig si¢ w Europie znaczgco. Dodajmy do tego, ze co najmniej pi¢¢ euro-
pejskich panstw od lat pozostaje w stanie niezakonczonych, zbrojnych konfliktéw. EAP
potrzebowata siedmiu lat, by opracowac zalecane standardy szkoleniowe w zamierzeniu
ulatwiajace mobilno$¢ w obrebie Unii Europejskiej. Ten milowy krok jest jednak nadal
jedynie ustaleniem na poziomie towarzystwa, a nie na poziomie krajowych badz unijnych
regulacji prawnych.

Wyzwania w skali europejskiej wydaja si¢ jednak znacznie mniejsze niz trudnosci,
przed jakimi stoja organizacje o szerszym zasi¢gu.
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Czg$¢ zamieszczonych w tym artykule materialow pochodzi z opracowania wykonanego
przez zespot ekspertow wylonionych z Zarzadu International Society of Hypnosis (ISH)
kierowanych przez pracujacego w RPA W. Hartmana. Uwagi tu zamieszczone w pewnym
stopniu sg rowniez efektem dhugich i fascynujacych dyskusji toczonych w wielokulturowym
gronie na temat potencjalnych wartosci czy mozliwych niebezpieczenstw, jakie mogtyby
wynika¢ z migdzynarodowych regulacji, nawet gdyby takie uzgodnienia miatyby by¢
poczynione wylacznie na poziomie towarzystwa skupiajacego specjalistow tylko z jednej
modalnos$ci psychoterapeutyczne;.

ISH jest organizacja o $wiatowym zasiegu. Zrzesza zarowno indywidualnych cztonkow,
jak i organizacje (constituent membership) z trzydziestu czterech krajéw. Nie bede ich
wszystkich wymienial, mozna sobie tatwo wyobrazi¢, przed jakim wysitkiem w kwestii
opracowania standardéw zawodowych stoi struktura tgczaca organizacje z krajow o tak
odmiennych tradycjach, historii i kulturze, jak Australia, Brazylia, Islandia, Indie, Niemcy,
RPA, Szwajcaria czy USA. W gronie tym sg przedstawiciele krajow, gdzie samo pojgcie
psychoterapii jest wzglednie mtode, Rosji — gdzie przez dziesigciolecia psychoterapia
byta wykleta i zakazana, Meksyku, gdzie mozna ukonczy¢ uniwersyteckie studia z tytutem
magistra psychoterapii, jak i Francji — kolebki wspotczesnej psychoterapii, gdzie uczyt
si¢ jej Freud po ukonczeniu studiow medycznych w Wiedniu.

Przedstawione ponizej informacje sg opracowaniem odpowiedzi nadestanych przez 28
sposrod 34 organizacji zrzeszonych w ISH.

Prawne regulacje dotyczace tego, kto moze wykonywac psychoterapig, istnicjg w za-
ledwie ponad potowie objetych badaniem panstw (54%), a w pozostatych przypadkach,
podobnie jak w Polsce, takich przepisow nie ma. Przedstawiciele krajow, gdzie regulacji
dotad nie dokonano, wyrazali zainteresowanie tym, w jaki sposob zostaty wprowadzane
unormowania i dociekali, co sami moga zrobié, by to miato miejsce. W USA regulacje
istnieja na poziomie poszczegodlnych stanow i znacznie si¢ r6znig zarowno pod wzgledem
wymagane;j ilosci godzin szkolenia, jak i poziomu akademickiego wyksztatcenia. W jed-
nych stanach tylko psychologowie i psychiatrzy z tytutem doktorskim moga praktykowac
psychoterapig, a w innych wystarczy zarejestrowac dzialalno$¢. Gdyby pokusic si¢ o pewne
uogolnienia, to w stanach o duzej liczbie mieszkancow, wymagania sa znaczaco wyzsze,
a tam, gdzie zyje niewiele os6b i w znacznym rozproszeniu — nizsze. W Japonii do
uprawiania psychoterapii maja prawo tylko psychologowie kliniczni. Wigkszo$¢ europej-
skich krajow ma unormowania dotyczace psychoterapii. Zapytano rowniez o to, jakie jest
minimalne, wymagane wyksztatcenie do wykonywania zawodu psychoterapeuty w tych
miejscach, gdzie istnieja takie regulacje. Najczesciej sg to studia na poziomie magisterskim
(61%), ale takze studia I stopnia (29%), a w 7% wymagany jest doktorat.

Jeszcze bardziej zawitym zagadnieniem sa regulacje dotyczace hipnozy; kogo mozna
jej uczyd, kto jej moze uczy¢ i kto moze $wiadczy¢ terapeutyczne ustugi z zastosowaniem
hipnozy. Te kwestie wychodza poza zakres krotkiego opracowania, dos¢ jednak powiedziec,
ze w wielu panstwach i one sg wyraznie okreslone.

Podczas wielogodzinnych dyskusji dotyczacych kwestii uregulowan, odniostem
wrazenie, ze na tle innych europejskich krajow, Polska jawi si¢ jako miejsce o §ladowym
poziomie unormowan w zakresie psychoterapii, a przede wszystkim o niskim zaufaniu
do prawa, a zwlaszcza do potrzeby prawnych uregulowan. Dla wigkszos$ci osob z ISH
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byto to niezrozumiate, gdyz przepisy i regulacje prawne byty w innych panstwach raczej
powszechnie postrzegane jako utatwiajace wspotprace, zwickszajace poczucie bezpie-
czenstwa i spotecznego zaufania. Jedynym, wzglednie przyjmowanym przez kolegow
wyjasnieniem odnoszacym si¢ do polskiej, nieuregulowanej sytuacji, byt niepogiebiony
argument o historycznych i kulturowych uwarunkowaniach. Zostawilem dla siebie wtasng
refleksje terapeuty systemowego, ze krolujace w Polsce przynajmniej od pierwszej wolnej
elekcji (1573 — szmat czasu!) oddzielenie umiejscowienia wtadzy od odpowiedzial-
nosci, opisywane przeciez jako jeden z podstawowych elementow dysfunkcji systemu,
trwa w Polsce od stuleci z zaledwie krotkimi okresami przerw. Po dzi$ dzien trwa raczej
bezrefleksyjnie.

Z drugiej za$ strony, wielokrotnie spotkatem si¢ z zaciekawieniem i uznaniem dla zbudo-
wanego przez nas w Polsce systemu certyfikacyjnego, taczacego kompetencje i osiggnigcia
roéznych szkot terapeutycznych, systemu z zewngtrznymi egzaminami prowadzonymi przez
osoby pozostajace poza modalno$cig osoby zdajacej. Stuchajac tych uwag, przezywatem
chwile glebokiej wdzigcznos$ci dla autorytetéw z poprzednich pokolen, ktorzy przez szesc-
dziesiat lat — od kiedy dziata Sekcja Naukowa Psychoterapii — najpierw wprowadzity,
apozniej pielegnowaty szacunek dla réznorodnosci i zadbaly o dialog miedzy specjalistami
pracujagcymi w odmiennych szkotach. Koledzy z innych krajow wielokrotnie sugerowali,
ze warto kultywowac ten dorobek, gdyz z ich perspektywy, raz wykopany gleboki row
podziatéw i walk, jest pézniej niezwykle trudny do zasypania. Kazda hegemonia jest
przeciez przejsciowa, tym bardziej dominacja jednej z modalno$ci. Zostawia niestety
bolesne do zagojenia rany wsrdd specjalistow odmiennie rozumiejacych kwestie dbatosci
o zdrowie psychiczne, co bylo (jest) doswiadczeniem wielu 0s6b, z ktérymi rozmawiatem.

Nadal istniejg np. w Szwajcarii towarzystwa psychoterapii, gdzie cztonkami moga
zostac tylko lekarze. Wiele razy styszatem takze, ze w licznych towarzystwach psychia-
trycznych byloby nie do pomyslenia, by przewodniczacym jakiejkolwiek sekcji, a tym
bardziej najwickszej (dzi$ zrzeszamy okoto1600 osob) nie byt psychiatra. A przeciez
przede mna pehito te funkcje w naszej sekcji wielu psychologow.

Praca nauczyciela psychoterapii prowadzona w réznych krajach zaskakuje nowymi,
nieoczywistymi naukami. Podzielg si¢ tylko dwiema historiami, ilustrujacymi wielos$¢
cennych, kulturowych doswiadczen. Podczas jednego z kilkudniowych seminariow w Pe-
kinie ustyszatem, ze m¢zczyzna wyrazajacy uczucia jest postrzegany jako staby, chwiejny,
niestabilny, a przez to jednoznacznie niemgski. Kiedy okaze emocje, kobiety tracg nim
zainteresowanie. Kobieta za§ — przeciwnie, im bardziej ekspresyjna, wyrazajaca uczucia
— tym bardziej dla me¢zczyzny pociagajaca. Zastanowito mnie to, spytatem, w jaki wigc
sposob kobieta mogtaby wiedzie¢, ze mezczyzna darzy ja mitoScia, skoro bez §miertelnego
dla relacji ryzyka, nie moze tego uczucia okazaé¢. Zapadta cisza. W Chinach, kiedy na-
uczyciel pyta, to nie dlatego, ze nie wie — to nie jest z samej definicji pozycji nauczyciela
mozliwe. Nauczyciel wie wszystko 1 wszystko potrafi. Pyta dlatego, ze pytanie jest wazna
czgdcig strategii edukacyjnej. Mingto nieco czasu, zanim ustaliliSmy, Ze tym razem pytam,
bo nie wiem, jestem z innej kultury, z innego $wiata. I dowiedziatlem si¢. Kobieta po tym
poznaje, ze mezczyzna ja kocha, w jaki sposdb on — prawdziwie i szczerze — darzy
szacunkiem jej rodzicow. Kazdy terapeuta rodzinny wie, ze ta odpowiedZ ma gleboki,
systemowy sens. Sens nieoczywisty i w Polsce, i w zachodniej kulturze.
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Inne doswiadczenie. Podczas prowadzenia wyktadow w Iranie zostatlem zaproszony
do odwiedzenia zaktadu terapii rodzin na jednym z kilku uniwersytetéw w dwunastomi-
lionowym Teheranie. Jak wszedzie w takich miejscach, znaczna czg$¢ procesow inicjo-
wana jest przez okotorozwodowy konflikt rodzicow, a dolegliwosci dziecka sg objawowa
przepustka do rozpoczgcia terapii. Koledzy chetnie dzielili si¢ do§wiadczeniami. Migdzy
stowami napomkneli, Ze na samym poczatku oboje rodzice spotykaja si¢ z prawnikiem.
Jest nim zazwyczaj wolontariusz, mtody absolwent prawa. Wtracili to jako oczywistosc.
Dla mnie to oczywisto$cia nie bylo. Zacz¢lismy rozmawiaé. Powiedzieli, ze bez tej pierw-
szej rozmowy z prawnikiem, dalsza praca ze skonfliktowanymi rodzicami bytaby bardzo
trudna, a nawet bez sensu. Z pewnoscig tez trwalaby dluzej, a przez to i bylaby drozsza,
co miato kluczowe znaczenie, gdyz jej koszty byly pokrywane przez uczelni¢ i starannie
kalkulowane. Jurysta wyjasnia prawne ramy, w jakich beda poszukiwane rozwigzania,
np.: dobro dziecka czy odpowiedzialno$¢ za realizacj¢ potrzeb dziecka tego rodzica, kto-
ry po rozwodzie chce przejaé opieke. Standardowo zadawane jest pytanie, jak zamierza
realizowac¢ potrzeby dziecka, np. potrzeby kontaktu z drugim rodzicem, z ktérym wtasnie
pozostaje w bolesnym konflikcie. Udzielana jest tez jasna informacja, ze system prawny
uznaje potrzeby psychiczne dziecka za rownie wazne jak inne. Gdyby wigc rodzic nie
byt w stanie zabezpieczy¢ psychicznych potrzeb dziecka, system prawny nie pozwoli na
przejecie opieki. Pomys$latem wtedy o setkach miejsc w Polsce, gdzie terapeuci zmagaja
si¢ z walczacymi ze sobg rodzicami, z ktorych zadne nie zamierza ani przestrzegac orze-
czen sadow, ani tym bardziej nie reflektuje jednej z podstawowych potrzeb dziecka, jaka
jest kontakt z obojgiem rodzicéw i z obydwiema rodzinami pochodzenia. Mozemy si¢
wiele nauczy¢.

Przedstawitem tu refleksje na temat kilku kwestii dotyczacych prob ujednolicenia (czy
cho¢by zblizenia) migdzynarodowych standardow zawodowej aktywnosci psychoterapeu-
tow. Podzielitem si¢ rowniez wiasnymi, ograniczonymi do$wiadczeniami zwigzanymi
z aktywnos$cia w organizacjach zrzeszajacych specjalistow z wielu krajow. Wydaje sig,
ze do istotnych ujednolicen wiedzie odlegta droga, jeste$my raczej w fazie wzajemnego
uznawania, szacunku i poznawania si¢. Dialog i wymiana doswiadczen nabierajg tempa,
cho¢by z powodu rozwoju i tatwosci srodkow zdalnej komunikacji, powszechnej dostep-
nosci platform internetowych, a przede wszystkim rosnagcemu zainteresowaniu wielokul-
turowym bogactwem doswiadczen w zakresie dbatosci o zdrowie psychiczne.

W tym roku $§wictujemy potwiecze aktywnosci kwartalnika ,,Psychoterapia”. Przez
te wszystkie lata pismo odgrywato nieoceniong role. Jest plaszczyzng wymiany mysli,
publikuje wyniki badan naukowych i studia przypadkow, zamieszcza polemiczne artykuty.
Kwartalnik byt oknem na $§wiat w czasach, kiedy migdzynarodowa wymiana pozostawata
dla nas marzeniem bezkresnie dtugo czekajacym na mozliwos¢ realizacji.

Nie sposdb oczywiscie prorokowac Sciezek rozwoju Sekceji Naukowej Psychoterapii
ani kwartalnika ,,Psychoterapia”. Jeszcze trudniej byloby wytyczaé dalsze kierunki troski
o zdrowie psychiczne. Pozwole sobie jednak na podzielenie si¢ swoimi oczekiwaniami.
Poczucie dostatku bierze si¢ z réznorodno$ci. Mam nadziejg¢, ze bedziemy w stanie o nig
zadbac tak, by sekcja nadal byla miejscem spotkan osob o zrdéznicowanej wrazliwosci,
zroznicowanym akademickim wyksztatceniu. Miejscem dialogu specjalistow pracujacych
w rozlicznych modalnos$ciach. Ufam, ze nadal bedziemy w stanie cieszy¢ si¢ szacunkiem
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dla roznorodnosci i podnosi¢ zawodowe standardy. Chcialbym réwniez bySmy odwazniej
wlaczali si¢ w migdzynarodowa wymiang strategii, standardow i przemyslen dotyczacych
troski o zdrowie psychiczne.

Mozemy si¢ wiele nauczy¢.
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Wanda Szaszkiewicz: Przygotowujac si¢ do tego spotkania, znalaztam zeszyt ,,Psycho-
terapii” nr 3/66 z 1988 roku, w ktorym odkrytam pierwsza z cyklu rozméw z psychotera-
peutami pt. ,,Dobry lekarz to lekarz psychoterapeuta”: z dr. med. Tadeuszem Frackowiakiem
rozmawiata Maria Orwid. W krotkiej rozmowie, doskonale ukazujacej Jego sylwetke, dr
Frackowiak, pierwszy prezes Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego, bardzo dobitnie odpowiedzial na pytania o to, co jest najwazniejsze
w psychoterapii. Zafascynowato mnie to. W stowie od redakcji pt. ,,O potrzebie tozsamos$ci
i tradycji”, jest zapowiedz dalszych rozmow. Pisates w nim tak: ,,Wiedza o historii polskiej
psychoterapii zamknigta jest w pamigci tych, ktorzy ten rozwdj inspirowali. »Psychote-
rapia« chciataby t¢ wiedzg przyblizy¢ czytelnikom. Sposobem realizacji tej idei wydato
nam si¢ publikowanie rozmdéw. Rozmowa — kontakt bezposredni jest przeciez sposobem
poznawania najblizszym psychoterapeutom. W kolejnych zeszytach bedziemy zamiesz-
czali rozmowy z tymi psychoterapeutami, ktorzy uprzejmie wyraza zgode na podzielenie
si¢ tym, co jest dla nich w psychoterapii najwazniejsze, a moze i tym, jak zajmowanie si¢
psychoterapig wptyneto na ich zawodowa swiadomos¢ i tozsamos¢™!. Tak sie zaczeto. Co
byto potem, czy zrealizowate$ swoj zamyst?

Jacek Bomba: Profesor Orwid nie uzywala magnetofonu, a posiadanie matego dykta-
fonu byto jej niespetnionym marzeniem. Pojechala na spotkanie z dr. Frackowiakiem do
Poznania uzbrojona w pamig¢. Rozmowg spisata po powrocie. Zalezato jej na niej. Kolejne
byly moim zadaniem. Moimi rozméwcami byli ludzie, ktorzy w powojennej Polsce tworzyli
psychoterapi¢. Wszyscy, chociaz kazdy w réznym stopniu, byli moimi nauczycielami.
Nawet moj rowiesnik Czestaw Czabala byl trenerem w grupie laboratoryjnej, w ktorej
uczestniczytem podczas historycznego szkolenia w Mosznej. Wobec tego przystepowatem
do tych rozmoéw pelen tremy. Pamigtam nie tylko, co mowili, ale 1 co przezywatem. Nie
mam sposobu na rozdzielenie tego, jak udato mi si¢ osiagnac cel osobisty, od tego, na
ile przyblizylismy czytelnikom histori¢ polskiej psychoterapii. ,,R6Zny stopien”, z jakim
postrzegatem moich rozméwcdéw jako nauczycieli, miat niewatpliwie wptyw na to, co
udawato mi si¢ uzyska¢ w rozmowie.

W.Sz.: Twojej tremy nie wida¢, moze pokonates ja §wietnym przygotowaniem do
rozméw. Kolejno rozmawiates z prof. Stefanem Lederem, prof. Marig Orwid, doc. Bogu-
chwatem Winidem, doc. Czestawem Czabalg i prof. Jerzym Aleksandrowiczem. Pigkne
postacie nie tylko wybitnych psychoterapeutdow, ale tez wielkich, interesujacych ludzi.
Zwrocito moja uwage, jak bardzo osobiste sa to rozmowy. Jak wiele i to calkowicie
spontanicznie powiedzieli o sobie, swoim zyciu. Wyczuwany jest dobry, gteboki klimat
kazdej z tych rozmow, zaangazowanie rozméwcow. Profesor Leder mowi: ,,Zazwyczaj,
kiedy psychiatrzy rozwazaja jaka$ sprawe, rozpoczynaja od historii, analizy biograficz-

" Psychoterapia nr 3/66/1988, str. 4
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nej, wspomnien”. Oczywiscie przytacza potem watki z zycia, ktore opisuja tez rozwoj
w dziedzinie pracy. Podobnie profesor Maria Orwid bardzo otwarcie mowi o sobie, swojej
historii. Moze najmniej wylewny w tym aspekcie jest docent Boguchwat Winid, pewnie
jako psychoanalityk, chociaz przywotuje on postaci swoich kolegdow z pracy, a sposob,
w jaki mowi, bardzo Go opisuje jako cztowieka.

J.B.: Przeciez nie miatem innego warsztatu niz rozmowa psychiatry-psychoterapeuty.
Mogtem oprze¢ si¢ tylko na uwaznym stuchaniu i podazaniu pytaniami za kwestiami, jakie
dostrzegatem w tym, co ustyszatem. Rozmowa z profesorem Lederem byta wyjatkowa.
Nie tylko dlatego, ze pierwsza. Zanim jeszcze ukazata si¢ ,,Czerwona ni¢’ jego polityczne
przekonania byty znane powszechnie. Byt Zarliwym komunistg. Chcialem pozna¢ nature
jego politycznej afiliacji. Konsekwentnie twierdzit, Ze jego obraz $wiata i przekonania
polityczne maja solidne podstawy w racjonalnosci. A ja widziatem i czutem Zarliwos¢
wyznawcy. Wyniostem z tej rozmowy, dla siebie, sceptycyzm do tradycyjnego podziatu
na racjonalne i emocjonalne. I sceptycyzm do wartosci paradygmatycznego obecnie
w medycynie opierania si¢ na dowodach.

W.Sz.: Istotnie, czytajac te pierwsze ,,Sylwetki”, nabratam przekonania, ze Twoi
rozméwcey wniesli do rozmow to, co wtedy u podstaw psychoterapii byto najwazniejsze,
a przede wszystkim to, co dla nich byto najwazniejsze. Idac za tym tokiem myslenia proszg,
zeby$ powiedziat, co wynioste$ z rozmowy z profesor Marig Orwid?

J.B.: To bardzo trudne pytanie. Bylem uczniem Pani Profesor Orwid od 1962 roku
ipracowatem z nig do konca Jej zycia. Nie potrafi¢ wydzieli¢ tego, co bytoby efektem tylko
tej, opublikowanej, rozmowy. Raczej doswiadczytem trudnosci, jakie sprawia pragnienie
upowszechnienia tego, co juz, przed rozmowa, jest nam o rozmowcy wiadome. Jesli udato
mi si¢ nie zastoni¢ Marii Orwid Jackiem Bomba, to uznalbym to za sukces osobisty. Ale
i tego nie potrafi¢ oceni¢. Ty widzisz w tej rozmowie Mari¢ Orwid?

W.Sz.: O tak! Ta rozmowa teraz przeczytana po latach, bardzo mi Jg przypomniata,
az si¢ wzruszytam. Ten niepowtarzalny jezyk, a takze otwarto$¢, gotowos¢ moéwienia
o sobie, gdy trzeba uwiarygodni¢ czy wzmocni¢ przekaz. A przede wszystkim proble-
matyka, w gruncie rzeczy najmocniej wyrazona w tytule ,,Godno$¢ chorego”. Pigkna
jest ta rozmowa, chociaz rozumiem, ze nie byla tatwa, bo z najblizszymi osobami za-
wsze jest najtrudniej rozmawiac tak, zeby nie zastoni¢ ich nasza wiedza na ich temat.
Odczutam to, gdy miatam przedstawi¢ sylwetke swojego szefa, ktory tez byt uczniem
prof. Orwid. Wracajac do pierwszych ,,Sylwetek” wydaje mi si¢ ciekawe, ze tytuly
Twoich rozmow oddaja z jednej strony zainteresowanie rozmowcow, czyli zwracaja
uwagge na to, co najwazniejsze dla psychoterapeuty, a z drugiej obejmuja zagadnienia
w tamtym czasie najpilniejsze do rozwazenia czy wniesienia do psychoterapii. I nie sg to
zagadnienia jakiej$ jednej szkoty czy nawet nurtu terapii. Sg bardzo uniwersalne, wazne
dla wszystkich. Twoi rozmowcy podnosili takie kwestie, jak te, o ktorych juz mowites
powyzej: racjonalne versus emocjonalne (prof. Leder), godno$¢ chorego (prof. Orwid),
znaczenie rozmowy (doc. Winid), znaczenie rozumienia (prof. Czabata), wazno$¢ tego,
by psychoterapia byta metoda leczenia (prof. Aleksandrowicz). Czego trzeba wigcej?
To wyznaczyto kierunki rozwoju psychoterapii, a dbato$¢ o powyzsze wartosci towa-

2 Leder S, Leder W. Czerwona ni¢. Warszawa: Iskry 2005
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rzyszy nam do dzi$. Do niektorych znow si¢ wraca, tak jak na przyklad do magii stow
i znaczenia rozmowy.

J.B.: Docent Winid uwazany jest, i stusznie, za psychoterapeute psychoanalitycznego
i nauczyciela krakowskich terapeutéw psychodynamicznych. Swieze i oryginalne, wobec
jego psychoanalitycznych interpretacji psychopatologii 0sob omawianych na potudniowych
zebraniach klinicznych (a stuchatem ich przez lata), byto zakwestionowanie terapeutyczne-
g0 znaczenia interpretacji. Winid podwazyt jej rolg bardziej niz Jerome Frank. Co wigcej,
opowiedzial si¢ za znaczeniem dialogu i samodzielnym budowaniem przez pacjenta wgladu
w oparciu o dialog. Jest mi to bardzo bliskie, chociaz nie jestem przekonany, zeby byto
powszechne wsrod psychoterapeutow polskich.

W.Sz.: A jednak mam pewien przyktad, a mianowicie prof. Bogdana de Barbaro.
Przedstawiajac jego sylwetke rozmawiatam z nim o dobrej, w sensie terapeutycznym,
rozmowie. Co wigcej, on juz wczesniej przedstawit nam osobe Klausa Deisslera, rowniez
mistrza od rozmawiania. Bardzo zatuje, Ze nie dotarliSmy z naszym cyklem do nieodza-
lowanego Toma Andersena.

Ale wracajac do sylwetek psychoterapeutow prezentowanych przez Ciebie, zaintere-
sowato mnie, a nawet mi zaimponowato, ze docent Winid, psychoanalityk, akceptowat
systemowa terapi¢ rodziny, a takze, ze byt otwarty na inne zagadnienia bliskie terapeutom
innych nurtéw. Wydaje mi sig¢, Ze ci wszyscy pierwsi, wielcy psychoterapeuci sg w grun-
cie rzeczy reprezentantami integracyjnego nurtu psychoterapii, a w kazdym razie, majac
swoje przekonania, nie odrzucaja innych. Dobrym przyktadem jest tutaj profesor Czestaw
Czabala, nie sadzisz?

J.B.: Profesor Czabata, chociaz z pokolenia ucznidéw pionieréw psychoterapii w po-
wojennej Polsce, zachowal, a moze nawet rozwinat szacunek dla tego, co inne. Ci pierwsi,
ktoérzy byli naszymi nauczycielami, budowali swoje podejscie w oparciu o lektury i dysku-
sje. I ta samg metodg uczyli psychoterapii. Lektury, dyskusje, powazne traktowanie kazdej
mysli. Krytyczne analizy mialy stuzy¢ poglebieniu rozumienia. Praktycznym wynikiem tej
postawy jest do dzisiaj obowigzujace zalecenie ksztalcenia psychoterapeutéw w podstawach
glownych nurtow psychoterapii. Obowigzuje w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym,
chociaz wielu powaznych psychoterapeutow w Polsce ma do tego zalecenia stosunek
sceptyczny. A nawet uwaza je za szkodliwe.

Z rozmowy z Czestawem Czabalg zapamigtatem, wigc chyba byto to dla mnie naj-
wazniejsze, jak dalece przekazuje on pacjentowi regulowanie tempa procesu psychote-
rapeutycznego. Z pracy superwizyjnej wiem, jakie to jest trudne dla psychoterapeutdw.

W.Sz.: Rzeczywiscie, jako superwizor naszego Zespotu Leczenia Domowego czesto
zwracate$ na to uwage. A takze na to, aby by¢ uwaznym, czy to, co mowimy w ogole
jest przyjmowane przez pacjenta, na przyktad przez osobe w wieku rozwojowym. Co ten
nastolatek bierze dla siebie z naszego przekazu. Troche mi sig¢ to taczy z przestaniem pro-
fesora Jerzego Aleksandrowicza, o ktorym jeszcze nie rozmawialiSmy, zawartym w tytule
rozmowy: ,,Leczy¢ mozna i nalezy tylko to, co jest zaburzeniem”. Jerzy zwracat uwage na
informacje zwrotne od pacjenta, rowniez w terapii grupowej. Szukat skutecznych metod,
a nawet technik psychoterapii. Dbal, zeby byta ona ,,prawdziwg” metodg ,,prawdziwego”
leczenia roznych zaburzen. Nie pamigtam Twojej rozmowy z Nim, ale ostatnio czytatam
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ksiazke pt. ,,Terapia na zycie™. Opowiada w niej o sobie i o swojej pracy, ktora traktowat
niezwykle powaznie, ktora wypelniata Mu cate zycie. Podobnie jak Marii Orwid, a moze
wszystkim tym, z ktorymi prowadzite$ rozmowy do ,,Sylwetek”? W tym rowniez Tobie,
bo zaliczam Cig¢ do czotéwki polskiej psychoterapii, ze uzyje kolarskiego jezyka. Po Tobie
jajuz rozmawiatam z uczestnikami peletonu, zreszta bardzo znaczacymi dla psychoterapii
fantastycznymi ludzmi.

J.B.: Rozmowa z profesorem Jerzym Aleksandrowiczem byla ostatnig, jaka opubliko-
watem. W mojej pamigci byta nieco odmienna, bo i nasze relacje byty specyficzne. Troche
jak migdzy rodzenstwem. On mi patronowatl, wielu rzeczy mnie nauczyl, a ja mogtem
wobec niego by¢ niezno$nym mtodszym bratem. Nie zgadzatem si¢ z jego zdecydowanym
pogladem na ograniczenie psychoterapii do leczenia zaburzen. Uwazatem, ze psychoterapia
ma zastosowanie w zapobieganiu i w rehabilitacji. Nadal tak uwazam. Tyle ze od czasu,
kiedy przeprowadzilem z nim wywiad w ,,Psychoterapii” koncepcja zaburzenia mocno
rozmyta swoje granice. Nasz spor stat si¢ bezprzedmiotowy.

Masz racje, w programach nauczania psychoterapii (i to tym przeddyplomowym i po-
dyplomowym), jakie prof. Aleksandrowicz stworzyt, uczenie dialogu terapeutycznego
zajmuje poczesne miejsce.

W.Sz.: Wspomniate$ o czym$ waznym, a mianowicie o uczeniu psychoterapii, kto-
rym zajmowali si¢ wszyscy przedstawieni przez Ciebie psychoterapeuci. To byli lub sa
naukowcy z duzym dorobkiem, a zarazem praktycy zwiazani z medycznymi uczelniami
czy instytutami. Nauczali psychiatrii lub psychologii klinicznej, a takze psychoterapii.
Programy szkolenia tworzyli na bazie lektur, ale przede wszystkim praktyki wlasnej oraz
dyskusji w zespotach, w ktorych pracowali, czego efekty byly wnoszone w kazdg z twoich
z nimi rozméw. Kazda z tych osob stata si¢ liderem w osrodku, w ktérym pracowatla i to
wlasnie w dziedzinie psychoterapii jako metody leczenia. Oddziaty, ktorymi kierowali,
czesto przejeli ich uczniowie. Przypominam sobie rozmowe z dr Malgosia Siwak-Kobay-
ashi, ktora wspominata profesora Ledera jako swojego mistrza i szefa dtugo potem jak
sama dla innych stata si¢ szefowa. Mam pytanie o nauczanie psychoterapii. Jak si¢ ono
rozwijato w ciggu tych wielu lat? Czy i jak si¢ to przetozylo na stan psychoterapii, ktora
dzi$ stosujemy.

J.B.: Odpowiedz na to pytanie wymaga studiow historycznych. Poniewaz ich nie
prowadzitem, moge oprzec¢ si¢ jedynie na pamigei, wige jest to catkowicie subiektywna
narracja. Psychoterapia, jaka rozwingta si¢ w Polsce przed wojna, znikneta w czasie wojny,
a i po niej. Ci psychoterapeuci, ktorzy przezyli, zostali, jak Kazimierz Dabrowski, odsu-
nigci lub jak Tadeusz Bilikiewicz — porzucili psychoterapi¢ na rzecz innych orientacji
w medycynie. W polowie ubieglego wieku psychoterapia wrocila do psychiatrii za sprawa
Antoniego Kepinskiego i Stefana Ledera, a do medycyny somatycznej za sprawa Juliana
Aleksandrowicza i Jerzego Frackowiaka. Ci pionierzy zainicjowali samoksztatcenie: lek-
tury, dyskusje i kolezenskie superwizje. Myslg, ze ta potrzeba spowodowala powstanie
Sekcji Naukowej Psychoterapii w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym. Zebrania sekcji
byly z natury swojej szkoleniowe. Wyjezdzano tez na szkolenia za granic¢. Do Czech, na

9 Aleksandrowicz J. Terapia na zycie. Rozmowy z Dominikg Dudek i Matgorzata Skowronska. Krakow:
Wydawnictwo Literackie 2020.
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Wegry, do Austrii, do Anglii, USA, Francji, Niemiec. Niektorzy zostawali na Zachodzie.
Inni wracali i wspottworzyli praktyke i uczenie psychoterapii. Wprowadzono psychoterapi¢
w system szkolenia podyplomowego w medycynie, z koniecznosci korzystajac ze struktur
Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego. To dato poczatek krétkim kursom
monotematycznym. Taki charakter miat kurs psychiatrii mtodziezowej krakowskiej Kliniki
Psychiatrii Dzieci 1 Mtodziezy.

Wobec braku formalnych regulacji prawnych zawodu psychoterapeuty, sekcja zde-
cydowata o wprowadzeniu certyfikatu. W Mosznej zorganizowata szkolenie stacjonarne,
intensywne, dla ubiegajacych si¢ o certyfikat. Jego program oparty byt o doswiadczenie
wlasne, jakie wezesniej byto podstawa szkolenia w Rasztowie, oraz o najwazniejsze prak-
tyki technik psychoterapii. Kiedy w §lad za tym uruchamiano ro6zne kursy psychoterapii,
miaty one program skupiony na jednym podejsciu. Zebranie kilku takich szkolen byto
warunkiem dopuszczenia do egzaminu decydujacego o uzyskaniu certyfikatu. Nastepnym
krokiem byto natozenie wymogu ukonczenia szkolenia zwanego calosciowym. Podykto-
wane to bylto z jednej strony uznaniem za wazne podstawowych kompetencji psychote-
rapeuty w gtownych nurtach wspotczesnej psychoterapii, z drugiej nadzieja na przejecie
przez kierownikow kursow odpowiedzialno$ci za wyniki ksztatcenia. Za istotne uznano
tez dos§wiadczenie praktyczne w formie stazy w os$rodkach psychoterapeutycznych, to
znaczy w osrodkach stosujacych psychoterapi¢ w programie leczenia.

Wazne jest i to, ze formalne charakterystyki szkolenia ksztattowano w oparciu o zalece-
nia Europejskiego Towarzystwa Psychoterapii (EAP), a certyfikat Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego umozliwia uzyskanie certyfikatu europejskiego.

Caly ten wywod to historia rozwoju szkolenia w psychoterapii prowadzonego przez
Polskie Towarzystwo Psychiatryczne. Od transformacji ustrojowej, czyli w ciggu ostatnich
trzydziestu lat, pojawito si¢ wiele nurtow szkolenia, catkowicie odmiennych. Czg$¢ z nich
rozwingta si¢ w wyniku zainteresowania wybitnych nieraz psychoterapeutow zagranicznych
szkoleniem w Polsce. Nie widzieli najczesciej potrzeby uwzglednienia zasad wypraco-
wanych przez sekcje (a kultywowanych tez przez Sekcje Naukowa Terapii Rodzin PTP).
Sekcja Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychologicznego opracowata swoj program
ramowy, porownywalny z tym, o ktorym mowilem. Ale na przyktad program szkolenia
w terapii poznawczo-behawioralnej jest ograniczony do CBT i znacznie krotszy. Daje
mozliwos¢ uzyskania wylacznie certyfikatu terapeuty CBT. Obraz szkolen jest znacznie
bogatszy, bo jest ich wiele — od opartego na panstwowym programie Polskiej Agencji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych szkolenia i certyfikowania terapeutéw uza-
leznien, do szkolenia w terapii tancem. Catg t¢ roznorodnos¢ usituje zintegrowac Polska
Rada Psychoterapii.

Nie wspomnialem o szkoleniu przeddyplomowym w psychoterapii, a Jerzy Alek-
sandrowicz wprowadzit je dla studentow medycyny. Istnieje tez w programach studiéw
psychologii. Ale chyba mnie poniosto w inng strone?

W.Sz.: Rzeczywiscie troche tak, chociaz wciaz jesteSmy w obszarze historii polskiej
psychoterapii, ktorej rozwoj znacznie przyspieszyt za przyczyna osob, ktorych sylwetki
poznalismy dzigki Twoim wywiadom. Rowniez dlatego, ze w kursach, ktore oni zainicjo-
wali, wzigto udziat wiele osob. Dzigki nim powstaty nastepne kursy i osrodki szkolace.
W pismie ,,Psychoterapia” z kolei mieliSmy wysyp bardzo interesujacych artykutow,
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doniesien z badan. To byt dobry okres dla psychoterapii, okres odkry¢, poszukiwan.
Rownoczesnie z czasem ,,Sylwetki” zniknely z pisma. Zapadta cisza przerywana co pare
lat, np. rozmowga Zbyszka de Barbaro z Klausem Deisslerem.

J.B.: Kiedy przejetas dzial wywiadow z psychoterapeutami nadatas mu nowe ksztalty.
Czym si¢ kierowata$?

W.Sz.: Nie mogac doczeka¢ si¢ prezentacji kolejnej sylwetki podjetam si¢ kontynu-
owania cyklu wywiadow przedstawiajacych w moim zamy$le osoby mniej znane niz te,
ktore ty przedstawiates, ale takie, ktore wiele wniosly w psychoterapi¢. Kierowala mna
cickawo$¢ ludzi uprawiajacych ten zawdd, ich zycia splecionego z pracg, ich odkry¢,
ktorymi dzielg si¢ w praktyce ze swoimi kolegami i pacjentami. Nie wiem, czy wiele si¢
zmienito w sposobie rozmawiania, poza osoba, ktéra zadaje pytania. Cel tych rozmow
pozostat taki sam. Nie bedac tego catkiem swiadomi, przyczyniliSmy si¢ do zapisu historii
polskiej psychoterapii. Ciekawe byloby przesledzenie, co nowego si¢ w niej pojawiato po
tym pierwszym okresie, w ktorym moéwili o niej Twoi rozmowcy.

J.B.: Wydaje mi si¢, ze wiekszo$¢ tych rozmowcow to psychoterapeuci z pokolenia,
ktore zastato psychoterapie jako szanowana drogg leczenia, ale nie na tyle uporzadkowana,
zeby nie bylo mozliwo$ci zaspokojenia potrzeby pionierstwa. Bez opuszczania gtéwnego
nurtu.

W.Sz.: Byles jedng z pierwszych osob, z ktorymi, petna tremy, rozmawiatam dla cyklu
»Sylwetek”. Rozmowa nosifa tytut ,,Przez mitos¢ i bezpieczenstwo do wolnosci”, gdyz
duza jej czg$¢ dotyczyta specyfiki psychoterapii z mtodziezg, a wigc waznych spraw dla
wieku rozwojowego. Poruszylismy tez zagadnienie relacji terapeutycznej, jej znaczenia,
trudnosci, jakie si¢ wylaniaja w tym obszarze. Pamigtam, ze mowites, jak wazna jest
umiejetnos¢ stuchania. Rozmawiali$my tez o tym, co data ci praca psychoterapeuty. To
byty nowe watki. Podobnie jak realizowanie si¢ na innych niz psychoterapia polach czy
w innych rolach.

J.B.: Mam teraz szans¢ sprawdzenia, co si¢ zmienito w czasie, ktory uptynat od tamtej
rozmowy. Moze zamiast tego, zapytam, jak sadzisz, dlaczego wsrod Twoich rozmowcow
jest dwa razy wigcej psychoterapeutéw psychologdéw, a wsrdd moich czterech lekarzy
ijeden psycholog?

W.Sz.: To rzeczywiscie jest ciekawe i z pewnoscig nie jest przypadkowe. Odpowiedz
taka, ze jeste$ psychiatra, a ja psychologiem, wigc blizej nam do naszych grup zawodo-
wych nie moze by¢ potwierdzona przy takiej statystyce. Chyba ze nieSwiadomie chciatam
,,Wwyréwnacé szanse” obu tych grup. Ale powaznie méwiac uwazam, ze byto tak, ze Ty za-
czales rozmowy z pionierami psychoterapii, ktorzy §wiadomie i z pasjg traktowali ja jako
metode leczenia w czasach, gdy nie bylo to takie oczywiste. Byli to lekarze psychiatrzy,
glownie mezezyzni, gdyz w tamtych czasach to oni czgsciej kierowali réznymi placow-
kami, oddziatami. Z ich inicjatywy w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym powstata
Sekcja Naukowa Psychoterapii. Dr Frackowiak, pierwszy przewodniczacy tej sekcji,
ktorego niestety nie poznatam, w rozmowie z Marig Orwid wprost o tym mowi. Podobnie
Jerzy Aleksandrowicz, cztowiek zaangazowany, ktory bronil psychoterapii jako waskiej
metody leczenia. Przeciez byli juz wtedy psychologowie, ktorzy ja uprawiali, niektorzy
z moich pdzniejszych rozméwcow. Byta wsrod nich prekursorka terapii matzenskiej
Anna Pohorecka z Warszawy, a z Krakowa Krystyna Ostoja-Zawadzka, Wanda Badura-
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-Madej, Magdalena Natgcz-Nieniewska czy Elzbieta Lesniak, z ktora akurat nie udato mi
si¢ porozmawiaé. Byly to osoby, ktore w tym czasie walczyly o specjalizacj¢ w zakresie
psychologii klinicznej. Istniaty obawy, ze tylko klinicysci beda mogli podjaé szkolenie
w psychoterapii. Gdy juz dopracowali$my si¢ standardéw szkolenia i certyfikacji dla psy-
choterapeutéw w obu Towarzystwach: Psychiatrycznym i Psychologicznym okazato sig,
ze na kursy zgtasza si¢ duzo mniej lekarzy psychiatrow niz psychologéw. Widziatam to
na swoich zaje¢ciach w wielu miastach — od Gdanska do Lublina, przez Warszawe, Kiel-
ce i Krakow. Mozliwe, ze przyczyna jest to, iz jest ich duzo mniej niz psychologow. Ale
mogg by¢ tez inne powody, na przyktad takie, ze psychoterapia w medycynie, w leczeniu
chordb psychicznych schodzi na dalszy plan. A z kolei w wielu innych dziedzinach zycia
zyskuje na znaczeniu. Nie wiem, czy si¢ ze mng zgodzisz?

J.B.: Catkowicie, w kwestii pionierdw inicjujacych powstanie sekcji, szkolenie
i starania o miejsce psychoterapii w calosciowym leczeniu. Warto przypomnie¢, ze byt
wsrod tych pionieréw i psycholog — profesor Janusz Reykowski. Psycholodzy byli zywo
zaangazowani w opieke nad chorymi. Wtedy, gdy psychiatrow byto bardzo mato, KUL
promowal psychologow, ktorzy i tak nie mogli znalez¢ pracy poza psychiatrig. Kiedy
powstata Sekcja Psychoterapii, zdecydowang przewage liczebna wérdd cztonkéw mieli
psycholodzy! Ale moja pamig¢ podpowiada mi, ze byt czas, kiedy psychoterapeuci nie
czuli si¢ dobrze w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym i nosili si¢ z planem secesji
i utworzenia odrgbnego towarzystwa. Nie doszto do tego, ale byta to zapowiedz innego
zjawiska. To lekarze psychiatrzy zaczeli przekazywac psychoterapie psychologom. Ta
tendencja jest dos¢ wyrazna w psychiatrii §wiatowej i wiaze si¢ z paradygmatem naukowej
obiektywno$ci. W Polsce jednak zaznacza si¢ i inne zjawisko. Psychoterapia przeniosta
si¢ do gabinetow prywatnych. W tym sektorze, gdzie ptaci si¢ za leczenie z wlasnej kie-
szeni, przy nieuregulowanym prawnie statusie zawodu psychoterapeuty, psychoterapeuci-
-nielekarze czujg si¢ samodzielni i nie zdominowani. A réwnoczesnie rozkwitl przeciez
system psychoterapii dla ubogich i niezmotywowanych czy, jak to okresla w rozmowie
z Toba Ryszard Izdebski, zmotywowanych zewnetrznie. Psychoterapie w Krakowskim
Instytucie Psychoterapii Stowarzyszenia Siemacha optacata potrzebujacym opieka spo-
leczna. Izdebski okresla w tej rozmowie swoja postawe jako ,,antypsychiatryczng bez
zaszufladkowania”. To uzasadnia jego orientacje na stworzenie najubozszym mozliwos$ci
korzystania z psychoterapii.

Czy myslisz, ze to czeste wsrod psychologdéw-psychoterapeutow? Czy nie jest czest-
sza postawa wspierania rozwoju osobistego bez diagnozy zaburzenia? Czy wyrywania
psychoterapii z tap medycyny, ktora ja zawtaszczyta?

W.Sz.: Zadajesz mi coraz trudniejsze pytania, ale powinnam byta wiedzie¢, ze tak
bedzie, przeciez znamy si¢ dtugo. Idac po kolei: rzeczywiscie misja mojego szefa i przy-
jaciela Ryszarda Izdebskiego, aby psychoterapi¢ nie tyle ,,wyrwac z tap psychiatrii” ile
uczyni¢ dostepna dla ludzi biednych, a dlatego niezmotywowanych, bo niezorientowanych,
ze mogg liczy¢ na takg pomoc, byta wlasnie pochodng tego, ze psychoterapia stata si¢ nie
dla wszystkich dostepna, trafiajac gldwnie do prywatnych gabinetéw. Rysiek Izdebski byt
uczniem Marii Orwid, ktora ubolewata nad tym, ze psychoterapia staje si¢ ,,towarem na
sprzedaz” dla bogatych, a nie prawem kazdego potrzebujacego cztowieka. Bo rzeczywi-
$cie kontrakty placowek medycznych w tym wzgledzie byty i nadal sa stabe. Do naszego
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klinicznego Zespotu Leczenia Domowego dolaczyt psychiatra Krzysztof Szwajca, takze
uczen profesor Orwid. PodjeliSmy si¢ misji udostgpnienia psychoterapii za darmo i to
w obszarze pozamedycznym, powotujac Krakowski Instytut Psychoterapii. Jak widzisz
dziataliSmy wspolnie — psychologowie i lekarze. W KIP-ie prowadzonym przeze mnie
pracowat tez lekarz psychiatra Jakub Bobrzynski, a pierwsze kroki jako superwizor stawial
Maciej Pilecki, tez lekarz. Psychoterapia, ktéra od poczatku byta stosowana w instytucie,
byta metoda leczenia 0sob i rodzin z powaznymi zaburzeniami, a nie tylko szeroko pojeta
pomoca psychologiczna. Nie ma tu konfliktu naszych profesji, nie ma nastawienia anty-
psychiatrycznego, nawet w znaczeniu przyjetego nurtu terapii. To byta — jak teraz widzg
— rozpaczliwa proba ratowania ludzi potrzebujacych leczenia, ktorego nie mogli otrzymac
w placowkach medycznych. Co gorsza dalej nie moga, bo ushugi psychoterapeutyczne sa
w nich niewystarczajace. Profesor Irena Namystowska, ktorej sylwetke przedstawiatam,
szukata ratunku dla psychoterapii wieku rozwojowego w poradniach psychologiczno-peda-
gogicznych, ktérych rangg podkreslata na konferencji w Krakowie. Mowilismy wtedy tez
o0 znaczeniu psychiatrii Srodowiskowej, ale mam wrazenie, ze na rozmowach si¢ skonczyto.
W szerszym kontek$cie profesor Katarzyna Prot-Klinger w rozmowie ze mng zwracata
uwage: Dla poradzenia sobie z zaburzeniami psychicznymi konieczna jest zmiana swiata
w tym kierunku, zeby stal si¢ bardziej sprawiedliwy, zeby ludzie mieli bardziej wyrownane
szanse na rozwdj*. Czy si¢ myle, ze energia w ludziach ostabta? A moze sa inne powody
tego, ze z jednej strony psychoterapia jest popularna i niekwestionowana jako metoda
leczenia, z drugiej nie zawsze dostgpna nawet wtedy, gdy pacjent sam moze zaptaci¢?

J.B.: Dodaltbym, ze inicjatorem prowadzenia psychoterapii w poradniach psycho-
logicznych o$wiaty byt zespot Wojewddzkiej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej
w Krakowie. O tym tez moéwig Twoi rozmowcey. Profesor Orwid bardzo popierata t¢ ideg.
A profesor Czabata publikowat w ,,Psychoterapii” wyniki badan nad stosowaniem psycho-
terapii w leczeniu, z ktorych wynikato, ze wlasnie poradnie psychologiczno-pedagogiczne
byly w latach dziewigédziesiatych najaktywniejsze w tej materii’.

Przed rokiem rozpoczeto program tworzenia sieci centroéw zdrowia psychicznego dla
dzieci i mtodziezy. Psychoterapeuta ma by¢ wiodacg postacig pierwszego kontaktu z po-
trzebujacymi. Utworzono nawet stosowng specjalizacje i program szkolenia, oparty zreszta
na programach wypracowanych przez Sekcje (obie: Psychoterapii i Terapii Rodzin). Masz
w tej sprawie jakie§ zdanie? A moze trzeba przeprowadzi¢ rozmowy ze zwolennikami
i oponentami tego programu. ,,Psychoterapi¢” juz wyprzedzito ,,Dla Nas™.

W.Sz.: Inicjatywa ta jest nadal dyskutowana, ale tez prace nad specjalizacja juz ruszyty
ijezeli rzeczywiscie dzigki temu pomoc dla zdrowia psychicznego dzieci i mlodziezy zyska,
bede bardzo zadowolona. Niestety obawiam sig, ze wymaga to dtugiej drogi ksztatcenia
specjalistow, ktora w ramach istniejacych struktur mozna byto skrocié, a tez czegos nie po-
wiela¢. Nie chee jednak bardziej si¢ nad tym rozwodzi¢ i wolatabym pozostaé przy osobach
prezentowanych w naszych ,,Sylwetkach”. Jedng z nich jest Wanda Badura-Made;j, ktora
wiele lat pracowata w Klinice Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy w okresie powotywania w niej

4 Psychoterapia 2018, 1(184): 7-16.
9 (Czabata JC, Mroziak B. Stosowanie psychoterapii w Polsce. Psychoterapia 1996, 4(99): 19-29.
® Dla Nas”, 2020, 46.
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nowych struktur, a potem nagle odeszta i podjeta si¢ kierowania Osrodkiem Interwencji
Kryzysowe;j. Jest to miejsce, w ktorym obok interwencji stosuje si¢ psychoterapi¢ wobec
0s6b dotknietych roznymi powaznymi kryzysami, krzywda do§wiadczanej przemocy etc.
Mniej wazne, albo wcale, sa tu diagnozy psychiatryczne. Praca w o$rodku wymagata od
mojej rozmoéwczyni poszerzenia czy poglebienia swoich kompetencji w obszarze dziatan
w sytuacji kryzysu. Jestem przekonana, ze jej praca w klinice data solidne podstawy, aby
si¢ tym zajaé. Wanda w rozmowie pt. ,,Wszystko co najwazniejsze; cierpliwos¢, wigz,
ciekawos¢ i odkrywanie spraw na nowo” mowi o znaczeniu terapii podtrzymujacej, nie-
kiedy lekcewazonej przez adeptow psychoterapii. Rowniez o tej formie terapii wspomina
profesor Krzysztof Gierowski w rozmowie pt. ,,Pomiedzy zbrodnig a kara”. Doktadnie
o wspieraniu cztowieka w kryzysie choroby psychicznej, ktore wymaga glebokiej relacji
uczuciowej. Krzysztof powolywat si¢ na swojego mistrza dr. Romana Le$niaka. I jesz-
cze jedna osoba, ktéra mi si¢ nasuwa w tym miejscu, to pani profesor Hanna Jaklewicz
z Gdanska. Powiedziata ona w naszej rozmowie, ze aby prowadzona przez nig terapia si¢
udata, musi polubi¢ pacjenta (taki jest tytut jej ,,Sylwetki” — ,,Polubi¢ pacjenta”). Trochg
odbiegtam od poprzedniego tematu i boje¢ si¢, ze si¢ zgubi¢. Czy mozesz mi powiedziec,
dlaczego ja o tym mowie?

J.B.: Przypuszczam, to znaczy uwzglgdniam taka mozliwos¢, ze wolisz zegnac si¢
z rozmowami, niz ujawniac¢ oczekiwania wobec tych, ktorzy przejma to, co robitas. Mnie
jest tatwiej, bo oni beda — jesli beda — moimi ,,wnukami”. To utatwia formutowanie
oczekiwan.

Z drugiej strony, zwracasz uwagg na ten wymiar psychoterapii, ktory si¢ okresla jako
zespot czynnikow nieswoistych. To zresztag mozna juz dostrzec w roznicach migdzy Twoja
rozmowg z Janem Malewskim a rozmowa, jaka odbyt z nim Piotr Drozdowski. Drozdowski
ktadzie nacisk na teori¢ psychoanalizy i swoiste cechy terapii psychoanalitycznej, a Ty na
cechy nieswoiste 1 kontekst.

W.Sz.: Tak, rzeczywiscie i w dodatku bylo to z mojej strony zamierzone, aby przed-
stawi¢ Jana Malewskiego od strony bardziej osobistej. Poznatam Go w Warszawie, gdzie
studiowatam, niedtugo przed Jego wyjazdem za granic¢. Bytam ciekawa, czy si¢ zmienit od
tamtego czasu, sama przez chwile myslatam o emigracji, o czym zreszta nie rozmawialis$my.
Miatam wrazenie, ze stat si¢ duzo pewniejszy siebie, a rOwnoczesnie bardziej otwarty niz
byt w Rasztowie. Oczywiscie to mogto by¢ zwiazane z wiekiem, uptynelo sporo lat od
tamtych rasztowskich czasow. Musze przyznaé, ze kazdy z moich Rozméwcow intereso-
wal mnie jako czlowiek prywatny, nie tylko psychoterapeuta. Doprowadzilo to do tego, ze
kiedy na przyktad rozmawiatam z Ilong Kotbik, zeby pokazac to, jak bardzo pochtonicta
jest praca, towarzyszytam jej codziennie przez caly tydzien jak wytrawna reporterka!
Powstat zapis jej aktywnosci, ktory moze by¢ dla potomnych ciekawy. A trzeba pamigtac,
ze byly to czasy, gdy mimo wszystko pracowaliSmy mniej niz po transformacji. Dla mnie
byto to zawsze bardzo interesujace, ile pracy cztowiek moze unie$¢ w naszym zawodzie,
aby si¢ nie wypali¢. Dlatego tez zawsze pytatam psychoterapeutéw, co jest ich pasja czy
pozazawodowa aktywnos$cig, ktéra w moim przekonaniu ratuje przed przecigzeniem.
Pamigtam, Ze z troska pytatam tez o to Kazika Bierzynskiego, gdyz wydawato mi sig, ze
psychoterapia pochtania Go bez reszty. Opowiedziat mi o swojej podrézy do Jerozolimy
i o pewnym wydarzeniu na ulicy, ktore przekonalo mnie, ze psychoterapeuta moze roz-
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poznac zagrazajaca sytuacj¢ i w taki sposob zareagowac, i to na niewerbalnym poziomie,
ze nie trzeba wotaé¢ ochrony. A moze tu dodatkowo zadziatata osobowos$¢ 1 umiejetnosci
Kazika? I w tym wypadku — réwniez na niewerbalnym poziomie.

J.B.: 1 jak znalazta$ sposoby psychoterapeutéw na unikanie wypalenia? Bo to tez uwa-
zam za wazne w zawodzie, ktéry angazuje uczuciowos¢. Czy ktos z naszych rozmoéwcow
skutecznie uchronit si¢ przed utrata empatycznosci?

W.Sz.: Wiemy oboje, ze skutki wypalenia, jesli ono juz cztowieka dotyka, sa duzo
powazniejsze. U nikogo z naszych rozmowcow, czgsto jak wiesz przecigzonych praca,
nie spotkatam oznak wypalenia. Z pewnoscig dlatego, ze praca daje im duzg satysfakcje,
a sa na tyle przytomni, ze znajduja w niej jeszcze inne interesujace obszary niz tylko praca
z pacjentami. Wigkszos$¢ z nich petni r6zne funkcje administracyjne albo dziata w orga-
nizacjach niosgcych pomoc, co oczywiscie obcigza ich odpowiedzialnoscia za zespot czy
instytucj¢. Dodatkowo te osoby pracuja naukowo i nauczajg innych, czgsto wiasnie psy-
choterapii. Wszystko to razem pozwala utrzymac rownowage potrzebng w naszej pracy,
dzieki wymienionym aktywno$ciom, ktore nazywam ,,trojpolowka”. Ogromnie wazna jest
swiadomosc¢ tego, zeby tej rOwnowagi nie straci¢. Robitam dawno temu badania trzech
grup psychoterapeutéw: mtodych, srednich i starszych, aby zobaczy¢, ktérzy z nich sa
najbardziej podatni na wypalenie. Okazato si¢, ze najmniej dotknieta tym syndromem
byla najstarsza grupa, $rednia tez nie wykazywata cech wigkszego przeciazenia. Jedynie
najmlodsi zdradzali pewne cechy przemegczenia, zniechecania etc. Bardzo to ciekawe,
bo oni wtasnie powinni by¢ w najlepszej formie. Najwyrazniej jednak sam entuzjazm
W tej pracy nie wystarcza. Potrzebne jest doswiadczenie, oparcie w zespole. Ale og6lnie
W poréwnaniu z nauczycielami czy pedagogami szkolnymi i tak psychoterapeuci pozostali
bardziej empatyczni i petni energii. Pierwsza osoba, z ktéra rozmawiatam w naszym cyklu
w 1994 roku byla Marta Manikowska, mieszkajaca juz wtedy w Kanadzie, bliska kolezanka
z mojej pierwszej pracy w Polsanatorium Akademickim, w ktorym razem prowadzity$my
psychoterapi¢ studentow. Wspominam o tym dlatego, ze razem przezywaty$Smy trudne
poczatki, a Marta emigrujac musiata zaadaptowacé si¢ do odmiennych warunkéw zycia
i pracy. Wyobrazalam sobie, jakie to bylo wyzwanie! Tymczasem ona stwierdzita, ze ko-
nieczno$¢ dostosowania si¢ do innych warunkow zmobilizowata ja do utrzymania ,,statoéci
w zmienno$ci”, jak zatytutowaly$my naszg rozmowe. Zrobita tam doktorat, nadal prowadzi
psychoterapig i superwizj¢. Mysle, ze kazdy z nas troche inaczej przechodzi kolejne fazy
swojej pracy. Dzigki temu moze wnie$¢ co$ nowego do psychoterapii, a rownoczesnie nie
odptyna¢ zbyt daleko.

J.B.: Pewnie w zawodzie utrzymuja si¢ tylko ci psychoterapeuci, ktorzy majg oparcie
w zespole, dbaja o rozwdj, maja tez inne zainteresowania i sg przedsigbiorczy. Wr6d moich
rozmowcow jest tylko jedna kobieta, Ty rozmawiatas z wieloma. Czy bardzo rdznia si¢ od
mezczyzn sposobami utrzymania harmonii, o ktorej moéwisz? I czy r6znig si¢ migdzy soba?

W.Sz.: Wsrdd kobiet, z ktorymi rozmawiatam, prawie potowa petnita funkcje kierowni-
cze w miejscu pracy. Wsréd mezezyzn — jeszeze wiecej. I te grupy sa do siebie podobne.
Moéwia o warto$ci wypoczynku dla utrzymania rownowagi, troche o prywatnych zainte-
resowaniach, ale brzmi to tak, jakby ich realizacj¢ planowali albo tylko o nich marzyli.
Jeden wprost si¢ przyznaje, Ze to zona organizuje zycie domowe i wszelkie pozazawodowe.
Druga grupa, ktora nie petnita kierowniczych funkcji, wymieniata duzo wigcej konkretnych
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pasji, ktorymi autentycznie zyje. Byly tez pojedyncze osoby z grupy kierownikow, ktore
mialy swoje pasje oraz takie z drugiej grupy, ktore zyly prawie wylgcznie praca.

J.B.: Jesli zatem przyjaé, ze aktywnosci, nazywane dawniej hobby, sprzyjaja utrzy-
maniu rownowagi, to wérod psychoterapeutow nie mozna dostrzec jednego wzoru dbania
o wydolno$¢ zawodowa. A gender?

W.Sz.: Pomigdzy kobietami i m¢zczyznami nie dostrzegam duzych réznic w sposobach
utrzymywania harmonii. Moze tylko to, Ze panie bardziej sobie cenig zycie spoleczne,
towarzyskie, rowniez poza praca. Panowie natomiast realizuja t¢ potrzebg wtasnie w pra-
cy. Teraz, podczas pandemii, gdy zycie towarzyskie jest mocno ograniczone, wiem, ze
przyjaciele spotykaja si¢ towarzysko online i to kobiety czeSciej inicjuja te spotkania.
Ale wszystkim brakuje bezposredniego kontaktu. Ostatnio moja superwizantka z Gliwic
prosita mnie o spotkanie bezposrednie, chociaz bywato, ze pracowaly$Smy juz na Skypie.
Przyjechala i zapytana przeze mnie, dlaczego zalezato jej na spotkaniu na zywo, powie-
dziata, ze przede wszystkim chce ze mng poby¢. Pamigtasz, jak wazne byto w dawnych
latach wtasnie bycie ze soba, gdy ludzie calymi zespotami chodzili po pracy do restauracji
czy do kogo$ do domu? Ja mysle, ze wigzi, ktore wtedy powstawaly migdzy nimi bardzo
chronity przed zagubieniem, dawaly oparcie i poczucie atrakcyjnos$ci pracy. I wtedy nawet
jak ona jest cigzka, niesie ryzyko, jako$ tak wypehia zycie, Ze ma si¢ poczucie jego sensu.

J.B.: Wydaje mi si¢ to prawdziwe. Tyle ze wymaga po pierwsze pracy zespotowej,
a po drugie bardzo zmienity si¢ warunki, w jakich pracujemy.

W.Sz.: Dokoncze jednak watek. Trzeba umie¢ w swoim zyciu znalez¢ oprocz pracy
obszar dla siebie, bo on tez staje si¢ zrédtem odkry¢ przydatnych na wielu polach. Wprost
o tym mowi pracujgca z chorymi terminalnie Bozena Winch, nazywajac to utrzymaniem
rownowagi w zyciu, aby mozna wiele znies¢. Uwazam, ze jeszcze bardziej na ten aspekt
wlasnego rozwoju powinni uwazaé terapeuci, ktorzy wybierajg pracg z do$¢ jednorodna
grupa docelowa pacjentdow, trudng do prowadzenia metoda psychoterapii. Na przyktad
pracuja tylko z osobami uzaleznionymi albo dotknigtymi przemoca. Rozmawiatam o tym
z Krzysztofem Gasiorem z Kielc, a Anna Turczynska, ktora przygotowata dwie sylwetki,
rozmawiala o pracy z osobami uzaleznionymi od hazardu z Izabelg Horodecki z Wiednia.
Drugg terapeutka, z ktérg Anna rozmawiala byta Monika Bienkowska-Much, réwniez
pracujaca w Wiedniu i rowniez w trudnym obszarze terapii par.

J.B.: Trzeba wzia¢ pod uwagg, ze od czasu, do ktorego si¢ odwotujemy, wiele si¢ zmie-
nito. Wigcej uwagi trzeba teraz poswigcaé zdobywaniu pieniedzy. Kiedy bylismy mtodzi
nie mialy takiej wartosci, jaka maja obecnie. Jednak nade wszystko etyka normatywna
psychoterapeutéw krytycznie odnosi si¢ do osobistych, prywatnych wigzi migdzy ludzmi,
ktérzy wspodlnie pracujg. Dostrzegam w tym niebezpieczenstwo przekraczania granic relacji
zawodowych. Czy moéwit o tym w rozmowie z Toba dr Jerzy Zadecki?

W.Sz.: Oczywiscie, moéwilismy o tym, gdyz Jerzy bardzo zywo wspominat czasy swojej
milodosci, ktore obfitowaty w spotkania, rozmowy, a ktore przypadaty na czas komuny.
W tym kontekscie te spotkania i burzliwe dyskusje roéwniez u niego w domu byty zaczy-
nem zmian nie tylko w obszarze profesjonalnym, czyli rozwijajacej si¢ psychoterapii,
powstajacych nowych struktur w klinice, ale tez w obszarze spolecznym domagajacym
si¢ zmiany, wolno$ci! Swojg droga jest to ciekawy watek zaangazowania — powiedzie-
libysmy dzi§ — politycznego naszego Srodowiska. Ale nie o tym rozmawiamy chociaz
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to, co si¢ dzieje od pewnego czasu w Polsce, a teraz na ulicach, zach¢ca do rozmowy. Na
szczescie przedstawiciele ochrony zdrowia psychicznego wypowiadaja si¢ od czasu do
czasu w formie oficjalnych oswiadczen. Wracajac do zasad etycznych w psychoterapii od-
nos$nie do relacji prywatnych i stuzbowych uwazam, ze mozna oming¢ niebezpieczenstwo
przekraczania granic, jesli dbamy o to, jesteSmy dojrzali oraz wspieramy si¢ superwizja.
Dobrym przyktadem sa relacje w zespole Ambulatorium Terapii Rodzin oraz pomigdzy
tym a naszym Zespotem Leczenia Domowego. Z trzema reprezentantkami ATR-u Barbarg
Jozefik, Roma Ulasinska i Matgorzata Wolska udato mi si¢ porozmawiaé o rozwoju terapii
rodzin, o ktorej tez bardzo interesujaco méwita Krystyna Ostoja-Zawadzka, ktora byta
prawdziwg ,,0stoja” w zespotach, w ktorych pracowala, a rownocze$nie osoba, ktéra nie
obawiata si¢ przekraczania granic w dobrym tego stowa znaczeniu. Gdy teraz wracam do
tych wszystkich rozmow znajduj¢ rézne watki warte rozwinigcia, a rownoczesnie mam
wyrzuty, ze nie dotartam do wielu interesujacym osob. Moze powinno si¢ zaprosi¢ do
rozméw osoby miode, trzecie pokolenie, liczac za pierwsze Twoich rozméwcow? Gdybys
teraz z nimi rozmawiat, co by Ci¢ interesowato?

J.B.: Mtodzi psychoterapeuci interesujg mnie nie od dzi$. Mam tez mozliwos$¢ dowia-
dywania si¢ o ich sprawach w superwizjach. Do niedawna miatem, byloby poprawniej
powiedziec.

Poza tym mam nadzieje, ze rozmowy beda kontynuowane nie po to, zeby zaspokajaé
moja cickawo$¢. Mlodzi przeciez maja swoja. Cho¢ przypuszczam, ze podobna do moje;.

W.Sz.: Czyli nie wybiegajmy w przysztos$¢, a terazniejszo$¢ pozostawmy miodym.
Mam nadzieje, ze wlasnie wspomniani mtodzi terapeuci, przynajmniej niektorzy, prze-
czytali ,,Sylwetki” i dowiedzieli si¢ czego$ wigcej o swoich mistrzach i ich wysitkach
w dochodzeniu do tego, co uznano za obowigzujace w danym nurcie psychoterapii. I mysle
tutaj o Jurku Pawliku, ktory opowiedziat o tym, jak zmieniato si¢ podejscie do pacjenta
w wydaniu zespolu rasztowskiego juz pod jego kierunkiem. Mysle tez o Krzysztofie
Klajsie, ktory w jednej rozmowie wytozyt swoje terapeutyczne credo. I przede wszystkim
o profesorze de Barbaro, ktorego zycie zawodowe obfitowato w liczne zwroty i ktdrego
wktad w psychoterapi¢ jest nie do przecenienia i to na kazdym etapie jej rozwoju. Ostatnig
osoba, z ktora rozmawiatam, ktora zreszta wtasnie ze Zbyszkiem de Barbaro przepracowata
wiele lat, byta dr Lucyna Drozdzowicz. Jest ona dobrym przyktadem nie tylko spetnionej
zawodowo i bardzo cenionej psychoterapeutki, ale tez niezwyktej osoby. Rozmowa z Nia
wydaje mi si¢ dobrym podsumowaniem wszystkiego, co w psychoterapii jest najwazniej-
sze. W kazdym razie dla mojego pokolenia. Chciatabym, aby znalazt si¢ kto§ z mlodego
pokolenia, kto przejmie po nas pateczke i bedzie kontynuowat cykl rozmoéw do ,,Sylwetek”.
Myslisz, ze kto$ taki si¢ znajdzie?

J.B.: Wyrazitem juz wczesniej nadziej¢ na to, ze nasz kwartalnik bedzie publikowat
rozmowy psychoterapeutdw z psychoterapeutami. Kiedy jednak wracam do tego, co pisa-
lem w stowie odredakcyjnym w zeszycie, w ktorym profesor Orwid opublikowata swoja
rozmow¢ z doktorem Frackowiakiem, mam watpliwos$ci, czy potrzeba tozsamosci jest
taka sama jak przed potwieczem. Zaszto przeciez wiele zmian w mysleniu o cztowieku.
Mysle nade wszystko o postmodernistycznej idei ptynnej tozsamosci. Oraz o koncepcji
swobodnego jej konstruowania. Okres poszukiwania korzeni zakonczyt si¢ piekng scena
w filmie Wielkie pigkno Paola Sorrentino, w ktorej $wigta zakonnica wyglasza jak banat
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zdanie ,,bo korzenie sa najwazniejsze”. Ot6z wydaje mi si¢, ze ostatnie lata, w ktorych nie
tylko u nas szaleje polityka historyczna, ostabity znaczenie tradycji w budowaniu tozsa-
mosci. Przesztos¢ budzi raczej nieufno$¢ niz daje poczucie solidnego oparcia.

No i sama rozmowa. Ty i ja skorzystalismy na postuzeniu si¢ warsztatem psychoterapii
w przyblizaniu postaci znaczacych dla rozwoju psychoterapii w Polsce. Ta wartos¢ jest
teraz do zabrania. Ale, miejmy nadziejg, ze to nie potrwa dtugo, przeciez rozmawiamy ze
soba, chociaz calkiem inaczej niz Orwid z Frackowiakiem. Restrykcje antypandemiczne
spowodowaty, Ze rozmawiamy na pismie. Tg technika rozmawialem juz wczesniej, kiedy
nikt nie styszat jeszcze o COVID-19! I ta rozmowa zostata opublikowana w 2018 roku’.
Chciatbym czyta¢ ,,Sylwetki” w ,,Psychoterapii”, a nawet jestem ciekaw, jak beda two-
rzone. Sigganie w przeszto§¢ wzbogaca i nie musi konezy¢ si¢ fundamentalizmem. Czgsto
pomaga si¢ wkurzy¢.

W.Sz.: Tak, rzeczywiscie, a ten stan niekiedy bardzo si¢ przydaje! Bardzo dzigkuje
za rozmowe o rozmowach, a Czytelnikow serdecznie zapraszamy w imieniu wlasnym
i redakcji ,,Psychoterapii” do $ledzenia cyklu ,,Sylwetek”, ktorych tworzenia podejmie
si¢ — mam nadziej¢ — kto$ z mtodego pokolenia.

7 Witkowski T. Psychoterapia bez makijazu. Wroctaw: Wydawnictwo Bez Maski 2018.
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RozMOWA Z MARIA PIKUL PRZEPROWADZONA JESIENIA 2020 ROKU

Wanda Szaszkiewicz: Piszemy w tym numerze o rozwoju psychoterapii, na ktory
miato wpltyw nasze pismo, i pragniemy zaprezentowac osoby, ktoére nadawalty mu ksztatt.
W jubileuszowym zeszycie ,,Psychoterapii” nie mogta nie znalez¢ si¢ sylwetka osoby
najdtuzej, bo przeszto 20 lat, pelnigcej rolg sekretarza redakcji, czyli Twoja.

W ubiegltym ¢wier¢wieczu sekretarzem redakceji byli: Magdalena Nieniewska, Jacek
Bomba, Bogustawa Pawelec. Bywat nim rowniez Kazimierz Bierzynski, ktéry mi po-
wiedzial, ze pelil wszystkie funkcje w redakcji — od gonca do redaktora naczelnego.
Nawiasem mowigc, Kazimierz petnitl t¢ funkcje najdtuzej ze wszystkich naczelnych
redaktorow, bo blisko 22 lata. Czyli jestescie w redakcji dlugo. Osobg, ktora jest najdtu-
zej ze wszystkich, jest profesor Jacek Bomba, ktory w roku 1995 zaprosit Ci¢ do pracy
w redakcji. Ale zanim porozmawiamy o tej pracy, zacznijmy od Twojego pojawienia si¢
w Klinice Psychiatrii. Jak si¢ tam znalaztas§?

Maria Pikul: Po studiach psychologicznych w Krakowie w 1981 roku wyjechatam
na roczne stypendium Pax Christi do Wiednia, gdzie miatam staz w Centrum Interwencji
Kryzysowej. W Austrii zastal mnie stan wojenny. Wiele osdb, bojac sig, ze granice zo-
stang na dtugo zamknigte, wrocito wtedy do Polski, ja zdecydowatam si¢ zostaé. Lubig
konczy¢ to, co zaczgtam, wiec pewnie dlatego podjetam decyzje odbycia stazu do konca.
Gdy jesienig 1982 roku wracatam do Krakowa, musiatam szybko podja¢ prace, chocby po
to, aby dosta¢ kartki zywnosciowe. Znalam dobrze jezyk niemiecki, niezle tez angielski.
Gdy dowiedziatam si¢, ze w Klinice Psychiatrii jest miejsce dla sekretarki w gabinecie
psychiatrii sagdowej, zglositam si¢ tam, tak na poczatek, zeby si¢ w klinice ,,zahaczyc”.
Zostatam przyjeta na etat statystyka medycznego. Moim szefem byt prof. Zdzistaw Ryn.
Praca polegala gldwnie na pisaniu pod dyktando opinii sadowo-psychiatrycznych i trzy-
maniu porzadku w dokumentacji. Opinie te najczesciej dyktowal mi dr Roman Le$niak,
wobec czego najbardziej czulam si¢ jego sekretarka. W Gabinecie Psychiatrii Sadowej
oprdcz niego badania prowadzili i wydawali opinie prof. Jozef Krzysztof Gierowski, prof.
Zdzistaw Ryn, prof. Janusz Heitzman, czasem jeszcze prof. Adam Szymusik. Opinie do-
tyczyly przewaznie zabojstw i, jak mowil dr Roman Lesniak, ,,seksotek™, czyli cigzkich
przestepstw seksualnych. Atmosfera w zespole i mozliwo$¢ kontaktu z wybitnymi psychia-
trami wynagradzaty mi koszmarne tresci, ktore wystukiwatam na klawiaturze, mechanicznej
wtedy, maszyny do pisania. Po pewnym czasie zwolnil si¢ etat w bibliotece i profesor Adam
Szymusik zaproponowat mi go. To byt awans: miatam juz inne obowiazki, a mianowicie
prowadzenie biblioteki klinicznej. Oprocz tego zajmowatam si¢ korespondencja w jezy-

D Stowa z piosenki Magdy Umer ,,Jest cudnie”, $piewanej przez Maryle Rodowicz
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ku angielskim i niemieckim, zamawiatam odbitki prac naukowych, obstugiwatam gosci
zagranicznych, czyli mozna powiedzie¢, prowadzitam sekretariat naukowy. Wtedy tez
zaczely si¢ moje prace redakcyjne. Pamietam nanoszenie poprawek prof. Adama Szymusika
na nowe wydanie Psychiatrii w procesie karnym Karola Spetta. Poprawki, ktore chciat
umiesci¢ pan profesor juz po napisaniu tekstu, byly doklejone na waziutkich paseczkach
do maszynopisu, a do mnie nalezato odszyfrowywanie ich i wktadanie w tekst nowego
wydania. Moim przetozonym byt wowczas profesor Jacek Bomba. Klinika, na czas remontu
budynku przy Kopernika (od 1980 do 1987 roku), przeniesiona zostata na ul. Skarbowa, do
niegdysiejszej bursy ksiedza Kuznowicza. Wigkszo$¢ pomieszczen — sale dla pacjentow
i pokoje administracji — nie spetniato podstawowych standardéw. Z dr. Le$niakiem przez
jakis$ czas pracowaliSmy w pokoju, w ktérym, na niczym nieprzykrytej wylewce cemen-
towej, staly jedne na drugich metalowe t6zka, zatatwione przez dr Barbar¢ Monne gdzie$
w krajach Beneluxu jako dar dla pacjentow. Siedzac przy biurku usytuowanym posrod
tych t6zek, spisywatam na maszynie mechanicznej — oczywiscie przez kalke — opinie
za opinig, dyktowane przez dr. Lesniaka. Nie bylo ogrzewania. On siedzial w kozuchu,
ja niestety kozucha nie miatam. W pokoju moglo by¢ jakie$ 10 stopni, nie wigcej. Takie
bywaty warunki pracy w klinice — w koncu byt to czas stanu wojennego.

W.Sz.: Musiata$ by¢ bardzo sprawna w tym pisaniu, bo jak wiadomo nie mozna byto
poprawiac btedow, jak teraz w komputerze. Byta§ zmuszona pracowac w wielkim skupieniu.
Rozumiem, ze warsztat sekretarski zdobywatas juz wezesniej?

M.P.: Tak, podczas studiéw zrobitam kurs bezwzrokowego pisania na maszynie. Zawsze
uwazatam, ze mam malo czytelne pismo, wolalam pisa¢ na maszynie. Pisz¢ szybko, ale
z bledami. Wiele lat pozniej, gdy robitam porzadek w mieszkaniu mojego zmartego dziadka,
odkrytam, ze on, od czaséw przedwojennych, pisat listy na maszynie, rowniez prywatne,
osobiste. Uzywat kalki i zatrzymywat kopie wysytanych listow. Dzigki temu mogtam po
kilkudziesigciu latach przeczyta¢ listy do niego i jego odpowiedzi. Dziadek, Marian Pleban-
czyk, byl bardzo barwna postacia i takie tez byty jego listy. Czytajac je, pomyslatam, ze moze
mam we krwi czy w genach to, ze lubig si¢ postugiwaé maszyna jako medium.

W.Sz.: To zamitowanie rozcigga si¢ na coraz bardziej nowoczesne urzadzenia— mysle
tu o komputerach. Byla$ pierwsza znang mi osoba, ktora odwaznie i rownoczesnie meto-
dycznie przystapita do ich uzywania, a nastepnie do nauczania tego wszystkich chetnych
w klinice, a takze poza nia, bo na przyktad moj maz skorzystat z Twojego kursu. Krzysztof
Gierowski opowiadal mi kiedys, ze w ciggu dwudziestu minut — bo wigcej czasu nie
mial — nauczylas go podstaw postugiwania si¢ komputerem. Dysponowat juz chyba
przygotowanymi przez Ciebie zapiskami, do ktorych potem zagladaliSmy w razie potrzeby.

M.P.: W 1990 roku wrocitam do kliniki po rocznym pobycie w Kanadzie. Mielismy
wtedy kilka komputerow zakupionych lub otrzymanych z daréw; jeden z nich dostatam
do pokoju. Kto dzi$ pamigta program Pelikan? Byt jednym z pierwszych edytorow tekstu,
zdaje sig, ze nie do konca legalnym spolszczeniem programu Word 3.0. Niedawno znala-
ztam opracowany przeze mnie dla Was ,,podrgcznik” postugiwania si¢ komputerem. Jego
motto, zaczerpnigte z kolekcji praw Murphy’ego, brzmiato: Maszyny powinny pracowac,
ludzie powinni mysle¢. Pamigtam, ze jedyna osoba, ktora pozostata oporna wobec moje-
go zaproszenia na te ,,lekcje”, byt Piotr Drozdowski. Reszta chetnie korzystata z lekcji,
a potem z konsultacji.
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W.Sz.: Zastanawiatam si¢ kiedy$ nad innymi Twoimi umiej¢tno$ciami, a mianowicie
jezykowymi, i naprawde bylam pewna, ze oprocz psychologii musiatas studiowac jakas
filologi¢. I to zaré6wno dlatego, ze $wietnie znasz co najmniej dwa jezyki obce, a takze
dlatego, ze poprawnie, picknie mowisz i1 piszesz po polsku — co si¢ bardzo przydaje
w pracy w redakcji.

M.P.: Nie studiowatam zadnej filologii, natomiast skonczytam liczne kursy jezykowe.
Zdatam egzamin panstwowy z niemieckiego, zdobytam tez certyfikat Proficiency z angiel-
skiego, znatam do$¢ dobrze francuski, uczytam si¢ réwniez wloskiego Nie jestem typem
samouka i potrzebuj¢ zewngetrznej sily, ktora by mnie prowadzita, ale rzeczywiscie mam
tatwos¢ nauki jezykéw i znajduje przyjemnosé w czytaniu roznych tekstow w jezykach
obcych, a przede wszystkim w porozumiewaniu si¢ z innymi, takze z obcokrajowcami.

W.Sz.: Wlasnie te predyspozycje oraz wiedza psychologiczna moglyby by¢ podstawa
do podjecia pracy badawczej na przyktad w obszarze psycholingwistyki. Nie my$latas
nigdy o takiej pracy?

M.P.: Od razu po studiach wyjechalam za granicg, a kiedy wrocitam, zaczgtam pra-
cowac jako sekretarka w klinice. Kiedy zastanawiatam si¢ nad swoja przysztoscia i praca
psychologa, powstrzymywato mnie wyobrazenie — mylne — ze praca psychologa nie
ma konca, w tym sensie, ze nigdy nie mozna powiedziec ,,zrobitam wszystko, co mogtam,
skonczytam”, zostawi¢ ja i zajac si¢ czyms$ innym. A prace sekretarki mozna zakonczy¢
o konkretnej godzinie, wyj$¢ z biura i zy¢ zyciem pozaklinicznym. Pi¢¢ lat po studiach
odbytam rozmowe z panig dr Elzbietg Lesniak, aby si¢ doradzi¢ w tej sprawie. Zdgzytam
napisac¢ chyba dwie opinie psychologiczne dla sagdu metropolitalnego w Tarnowie 1 dwie
opinie dla konsulatu amerykanskiego w sprawach rentowych. Poza tym jednak nie mia-
fam Zadnej praktyki w zawodzie. Pod wptywem rozmowy z Panig Elzbietg powziglam
decyzje, Swiadoma, ze jest to decyzja ostateczna: nie podejme pracy psychologa, ponie-
waz odpowiada mi praca sekretarki, podoba mi si¢ tego rodzaju kontakt z ludZmi oraz
realizowanie zadan majacych swoj poczatek i koniec. Porzadkowanie rzeczywistosci po
to, by inni mogli wykona¢ swoja prace: leczy¢, uczyé. Teraz, po latach, gdy juz koncze
prace zawodowg — ktdra byta dla mnie wielkg rado$cig — mysle, ze dobrze wybratam.
Przed laty widziatam reklame telefonéw: ,,Nokia — connecting people”. Dla mnie hasto
to najzwiezlej opisuje prace sekretarki.

W.Sz.: Ale jednak musiatas by¢ dobrym psychologiem, w pewnym sensie terapeuta,
zeby przetrwa¢ w miejscu, w ktorym niemal codziennie stykatas si¢ z bardzo obcigzaja-
cymi ludzkimi problemami. Wiele z nich do Ciebie trafiato, przyjmowatas je i w ten czy
inny sposob pomagata$ w ich rozwigzaniu. A z kolei od strony organizacyjnej wspaniale
ogarniata$ sekretariat, zajecia dydaktyczne, co wiem od Twojego ostatniego szefa profe-
sora Bogdana de Barbaro, ktory mi powiedzial, ze on byt kierownikiem katedry, a jego
kierowniczka bytas Ty, w sensie dyskretnego czuwania nad wszystkim. Rownoczesnie
jako sekretarka umiatas zadba¢ o dobry klimat miedzyludzki, peten glebokiej zyczliwosci.
Sama tego dos§wiadczatam, odwiedzajac sekretariat Katedry Psychiatrii w r6znych spra-
wach. Przedostatni Twoj szef, profesor Krzysztof Gierowski, wyznat mi kiedys, ze zawsze
mogt na Ciebie liczy¢ w sprawach natury etyczno-moralnej i bardzo sobie cenit mozliwos¢
skorzystania z Twojej porady, gdy miat watpliwosci co do jakiej$ decyzji jako kierownik
katedry. Wiedziatas, jak postapic¢, kierujac si¢ uczciwoscia i przyzwoitoscia. Jak widac,
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robitas dla kliniki i dla Katedry Psychiatrii wigcej, niz tylko prowadzenie sekretariatu
w sensie konkretnej pracy zadaniowe;j.

M.P.: To mito stysze¢. Wiele mam do zawdzigczenia klinice. Moze zaczng od anegdo-
ty. Rozmawia pastor, ksiadz katolicki i zyd i zastanawiaja si¢ nad tym, kiedy si¢ zaczyna
zycie. Pastor mowi, ze zycie zaczyna si¢ w momencie narodzin, zdaniem ksi¢dza katolic-
kiego zycie zaczyna si¢ w momencie poczecia, a zyd powiada: zaden z was nie ma racji,
zycie zaczyna sig, jak dzieci pdjda z domu. Zastanawiatam si¢ kiedys, kiedy si¢ zaczeto
moje doroste zycie. I dosztam do wniosku, Ze zaczgto si¢ wtedy, gdy przysztam do pracy
w klinice. I wlasnie tutaj, dzigki ludziom, ktérych codziennie spotykatam, ich wiedzy,
otwartosci, akceptacji, zaczetam odkrywac i doskonali¢ swoje kompetencje spoteczne
i zawodowe. Wezesniej (Krakoéw jest matym miastem) bytam postrzegana w kontekscie
tragedii mojej rodziny, czyli tragicznej $mierci ojca i rodzenstwa. Nie bytam odbierana
jako Maria Ciesielska, tylko ,,ta Maria Ciesielska”, ,,ta Marysia”, ,.ta, ktora przezyta”. Gdy
przysztam do kliniki, gdzie moja historia nie byta znana, zostatam potraktowana jako osoba
odrebna od swojej rodziny — nie kto$, kto przezyt, i ma w zwigzku z tym rozne role do
odegrania, przede wszystkim rolg $wiadka. Z perspektywy czasu widzg, jakie to miato
dla mnie znaczenie, i moge powiedzie¢, ze to klinika mnie uksztattowata i pomogta mi
okresli¢ siebie jako osobe: nie na tle rodziny utraconej, ale jako osobny byt.

W.Sz.: Wlasnie, czyli mogta$ juz bardziej samodzielnie zarzadza¢ swoim zyciem
i chociaz nie szczgdzito ci ono dalszych trudow i bolow, mogtas nim kierowacé we wlasny
sposob. A dzigki temu, Ze, jak mowisz, ,,uzyskatas siebie”, mogtas si¢ rozwija¢ w roznych
obszarach. W pracy, chcac sprosta¢ wymaganiom w stosunku do siebie, wlasnej ambicji,
bytas, jak wiem solidna, rzetelna, skrupulatna. To samo dotyczy Twojej aktywnos$ci w pi-
$mie ,,Psychoterapia”. Zostatas zaangazowana przez profesora Jacka Bombe, z ktérym juz
weczesniej wspolpracowalas jako sekretarka do spraw naukowych.

M.P.: Tak, w 1995 roku posztam na urlop macierzynski i potem na 5 lat zostatam
w domu. Pan Profesor zaproponowat mi pracg w ,,Psychoterapii”. Bytam jedyna osoba
z zespotu redakcyjnego, ktora dostawata wynagrodzenie. Bo trzeba wiedzie¢, ze pozostate
osoby pracuja honorowo.

W.Sz.: Czyli wreszcie sekretarz redakcji, osoba najbardziej obcigzona, otrzymata
rekompensate finansowa. Z czasem tej pracy coraz bardziej przybywato i wiem, ze dalej
przybywa. Ale wracajac do momentu, gdy dostatas propozycj¢ pracy w redakcji: czy bez
wahan przystata$ na nig, nie obawiatas sig, czy sobie poradzisz? Czy wiedziatas cos wigcej
o0 pis$mie, moze czuta$ si¢ z nim zwigzana?

M.P.: Z pismem nie bytam zwigzana, natomiast z ludzmi — tak. Z profesorem Jackiem
Bomba, z Kaziem Bierzynskim, z pozostatymi pracujacymi w redakcji. Wiadomo — zna-
tam wszystkich, bo sekretarka zna wszystkich. Czutam si¢ zaszczycona propozycja pana
profesora i ucieszona tym, ze bede miata prace, Ze nie strace kontaktu z ludZzmi, ze $wiatem
pozadomowym w ciagu tych 5 lat opieki nad dzie¢mi. Propozycja pana profesora trafita
w moje upodobania, to jest w prace z tekstem oraz porzadkowanie roznych materialow
czy korespondencji. Nie pami¢tam chwili wahania. Wydawalo mi si¢, ze w domu bede
miala mndstwo czasu na prace redakcyjna, co potem oczywiscie nie bardzo si¢ potwier-
dzito. Gdy dwumiesieczny Jas spat w t6zeczku obok biurka, przy ktérym rozpoczetam
prac¢ redakcyjna, pomyslatam: co to za gadanie, ze nie da si¢ nic zrobi¢ przy dziecku!
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Ten mdj entuzjazm matki pracujacej przy niemowleciu trwat moze godzing i nigdy si¢
juz nie powtorzyt.

W tamtym czasie bylo znacznie mniej pracy w redakcji niz teraz. Na samym poczat-
ku mojej pracy teksty w ogole nie byly adiustowane. Surowy tekst od autora podlegat
wewnetrznej recenzji redakcyjnej, byt troche wygladzany stylistycznie i edytorsko
i przekazywany do pana Andrzeja Magdonia, znakomitego — zeby nie powiedzie¢ ,,przed-
wojennego” — redaktora technicznego. I to on mniej wigcej w czasie, gdy rozpoczetam
prace w ,,Psychoterapii”, zasugerowat, aby artykutly byly adiustowane przez pania Lidi¢
Szpunar, 6wczesng adiustatorke ,,Psychiatrii Polskiej”, a wezesniej publikacji Ossolineum,
wysokiej klasy profesjonalistke.

W.Sz.: Wiem od Ciebie, ze byta Twoja mistrzynig adiustacji, osoba, od ktorej nauczytas
si¢ tego, co teraz robisz w redakcji ,,Psychoterapii”.

M.P.: Tak, byta moja mistrzynia. Przede wszystkim bardzo uwaznie czytala tekst, nano-
sita precyzyjne poprawki. Niekiedy zdarzaly si¢ réznice zdan pomiedzy nia a profesorem
Bomba co do zasadno$ci zmian, ktore wprowadzata. Wynikaly one z puryzmu jezykowego
pani Szpunar. Pan profesor uwazat, ze trzeba pisa¢ o réznych zagadnieniach w taki sposob,
w jaki si¢ o nich mowi. A jak wiadomo jezyk mowiony rozni si¢ od jezyka pisanego i nie
zawsze mozliwy byt kompromis. Wersja profesora najczes$ciej wygrywata jako blizsza
temu, co autor chciat czytelnikom przekazaé, dzielac si¢ z nimi swoim doswiadczeniem.

W.Sz.: Wydaje mi sig¢, ze Tobie jako adiustatorce jest latwiej niz pani Szpunar ze wzgle-
du na wiedzg psychologiczng oraz to, ze obracasz si¢ w Srodowisku 0sob postugujacych
si¢ jezykiem psychologii i psychiatrii.

M.P.: Pani Lidia Szpunar nanosita r¢cznie poprawki, a ja je wprowadzalam do wersji
elektronicznej artykutu, dzigki czemu uczytam si¢ czytaé krytycznie teksty. Rownocze-
$nie moglam nie uwzgledni¢ jakiejs jej poprawki, gdy uwazalam, ze propozycja jest zbyt
sztywna i zmienia mysl autora. Kolejnym krokiem byto przestanie tekstu do autora— mogt
on wtedy nie zgodzi¢ si¢ na zmiany. Cho¢ w regulaminie kwartalnika jest powiedziane, ze
autor musi liczy¢ si¢ z poprawkami, nie chciatam i nie cheg ingerowac w tekst bez jego
zgody. Rola adiustatora jest moim zdaniem stuzebna, wobec autora i wobec tekstu. Jego
zadaniem jest utatwienie czytelnikowi zrozumienia tego, co autor chciat przekazac¢. Niekto-
rzy pisza doskonale, to znaczy bardzo klarownie, inni nawet majac duzo do powiedzenia,
pisza w sposob nie zawsze zrozumialy dla czytelnikow.

W. Sz.: Czy to jest Twoim zdaniem gtéwny klopot autora: umie¢ przekaza¢ w sposob
zrozumialy to, co chce powiedzie¢?

M.P.: Autor ma dwie trudno$ci do pokonania. Jedna to przekazanie treSci merytorycznie
prawdziwych — tu pomocg stuza recenzenci. Drugi ktopot dotyczy jezyka. Ktéry musi
by¢ zrozumiaty. Rolg adiustatora, czyli moja, jest przeczytanie tekstu z punktu widzenia
czytelnika, ktory ma pierwszy raz do czynienia z danym zagadnieniem. Wedlug mnie
,,Psychoterapia” jest adresowana nie tylko do profesjonalistow z glteboka wiedza, ale tez
do studentdw, uczestnikow kurséw psychoterapii, 0sob, ktore dopiero poznajg opisywane
zagadnienie. Natomiast jesli autor ma bardzo duzo do powiedzenia, czgsto robi skroty
myslowe albo zaktada, nie zawsze stusznie, ze dany temat jest wszystkim znany. I ja
wystepuje w roli kogos, kto jest nowicjuszem i chciatby si¢ dowiedzie¢ z tekstu nie tylko
tego, o czym autor pisze, ale tez tego, co ma na mysli.
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W.Sz.: Twojej umiejetnosci zawdzigczamy zatem klarownos¢ tekstu, jego czytelnosc.
Wiele razy doswiadczatam tego i widziatam, jakie to wazne, gdy poprawiatas moje prace,
czyli przeprowadzane przeze mnie rozmowy do ,,Sylwetek”. W tym wypadku mogtam
liczy¢ réwniez na ocen¢ merytoryczng. Najwyrazniej masz umiejetnos$é analizy tekstu
i formutowania tratnego komentarza, przydatnego dla autora.

M.P.: Lubig stucha¢ metafor, ktorymi postuguja si¢ moje kolezanki i koledzy psycho-
terapeuci. Kiedy myslatam o naszym wywiadzie, przyszto mi do glowy takie, dos¢ moze
ckliwe, porownanie. Tekst autora jest jak pek kwiatow zerwanych na tace. Czasem od razu
uktadajg si¢ one w bukiet. A czasem wymagaja utozenia. I to jest zadanie dla adiustatora.

W.Sz.: Jeszcze cofnijmy si¢ do czasu, gdy w 2000 roku po urlopie wychowawczym
wrocita§ do pracy w klinice i nadal penitas rol¢ sekretarza redakcji. Wspominalismy
ostatnio z Kazikiem Bierzynskim wieczorne zebrania redakcji u Ciebie w domu, na ktore
wpadalismy zwykle po pracy, gtodni, a tam czekala kolacja, czgsto z winkiem. Bylismy
zzyci ze soba 1 lubiliSmy te spotkania. ROwnoczesénie zebranie przebiegato w sposob zdy-
scyplinowany i sprawny, pod Twoim i redaktora naczelnego kierunkiem. Odbywato si¢
u Ciebie w domu, ktory dla mnie juz na zawsze pozostanie miejscem redakcji. Bytas na
biezaco zorientowana w waznych sprawach dotyczacych pisma, ktére nam przekazywatas.
Potrzebna byta tez wymiana mysli na tematy ogdlne.

M.P.: Organizowanie posiedzen zespotu redakcyjnego u mnie w domu, w trakcie
kolacyjek, byto dla mnie wygodne i przyjemne. Chtopcy byli mali, nie moglam ich zo-
stawia¢ samych, m6j maz Andrzej duzo koncertowat za granicg i czgsto wyjezdzat. A ze
spotkania odbywatly si¢ wieczorami, czyli w porze kolacji, przygotowywatam ja. Dzigki
temu, ze przychodziliscie do mnie, miatam poczucie kontaktu ze swiatem pozadomowym.

W.Sz.: Wracajac jeszcze do organizacji pracy w redakcji. Jesli spojrzysz na nig juz
trochg z boku, powiedz, proszg, jak ona si¢ zmieniala. Wiemy juz, ze samej pracy dla se-
kretarza redakcji przybywalo, ale tez sposob jej wykonywania ulegat zmianie. Od czego
to zalezato? Czy mozna wymienic¢ jakie§ kamienie milowe, ktore wyznaczaly istotne, rzec
mozna, jako§ciowe zmiany?

M.P.: Wymienitabym dwa takie momenty. Pierwszy z nich to rozpoczecie adiustowania
tekstow przez panig Lidi¢ Szpunar, okoto 1995 roku. Publikowane teksty zaczety spetniac
wszystkie kryteria edytorskie. Drugi punkt graniczny to wprowadzenie systemu edytorskiego
firmy Bentus. Sprawia on, ze caly proces pracy redakcyjnej jest udokumentowany i w do-
datku do odtworzenia po naci$nigciu jednego klawisza. Jest to duze utatwienie w stosunku
do dawniejszych czasow, gdy trzeba byto wszystko notowaé. Wprowadzenie tego systemu
wynikato z postgpujacej indeksacji czasopism. Aby utrzymac si¢ na rynku, musieli§my zosta¢
czasopismem punktowanym. Jednym z warunkow bylo wprowadzenie redakcyjnego systemu
elektronicznego. Dawniej wszystko trzeba byto liczy¢ samodzielnie, aby opracowac staty-
styki do sprawozdan wystanych do ministerstwa. Teraz wszystko samo si¢ liczy, wigc jest tu
ulatwienie, proces redagowania jest skomputeryzowany, a dzigki temu usystematyzowany.
Z drugiej strony wydaje mi si¢, ze obecna sekretarz redakcji, Kasia Czapkiewicz, ma jeszcze
wigcej pracy w zwigzku z coraz wyzszymi wymogami indeksacyjnymi. Informatyzacja jest
coraz szersza, co, moim zdaniem, sprawia, ze pracy tez jest wigcej i jest ona inna.

MJj styl pracy mogt by¢ bardziej kameralny. Znatam prawie wszystkich recenzentow,
bo nie byto ich wielu. Teraz nie sposob ich zna¢. Tak sa liczni, ze kontakt z nimi staje si¢



,,Cho¢ juz zycia, psiama¢, popotudnie, jest cudnie, jest cudnie” 51

bardziej instytucjonalny. Zespot 0sob wspotpracujacych z pismem ,,Psychoterapia” byt
mniejszy niz jest teraz.

Wydaje mi si¢, ze w ciagu tych 20 lat pracy sekretarza redakcji stopniowo przejmo-
watam odpowiedzialno$¢ za wiele spraw. Stawatam si¢ ta osobg — réwniez w sensie
technicznym — ktdra po zgromadzeniu i sprawdzeniu wszystkich tekstow, a w nich nie
tylko tresci, ale dostownie wszystkich kropek i przecinkoéw, na koncu naciskata klawisz
Enter, wysylajac plik z kwartalnikiem do drukarni. Na poczatku mojej pracy w redakcji
dziatali$my bardziej zespotowo, wiele spraw omawiali$my wspdlnie, na przyktad rozwaza-
jac, czy przystane teksty nadajg si¢ do druku. Z czasem zaczg¢to wymagaé dwoch recenz;ji.
Pojawit si¢ problem ze znalezieniem kogo$, kto by zechciat si¢ podja¢ oceny artykutu. To
ja si¢ kontaktowatam z osobami, ktore wezesniej razem wytypowalismy. Dzwonitam do
nich i pytatam o zgode. Ale profesjonalisci w $wiecie naukowym i psychoterapeutycznym
maja coraz mniej czasu i nawet jesli deklarowali, ze napisza recenzjg, trzeba byto im o niej
przypominac, umawiac si¢ na terminy, a potem juz wyznaczac deadline’y. Mam wrazenie,
ze z biegiem czasu zmonopolizowatam prac¢ w redakceji, co sprowadzato si¢ do tego, ze
coraz wigcej robitam sama. Przestali$my si¢ spotykac catym zespotem. Mieli§my coraz
bardziej zinformatyzowany system i porozumiewali$my si¢ mejlowo. Teraz, gdy uczest-
nicz¢ w waszych spotkaniach redakcji, nawet online, widze, jaka jest sita w zespole, we
wspolnej rozmowie. Gdy kazdy co$ powie, powstaje nowa jakosc.

W.Sz.: Mozna powiedzie¢, ze zycie wymusito taka zmiang: przybyto nam wszystkim
obowigzkow, rowniez Tobie, bo wrocitas do pracy, wigc wybraliSmy tatwiejszy wariant
kontaktow. Z drugiej strony przypominam sobie opini¢ Kazika Bierzynskiego — owcze-
snego redaktora naczelnego — na Twoj temat. Twierdzit on, ze jeste$ bardzo samodzielna,
wrecz samowystarczalna. Teraz mysle, czy ta samodzielnos¢ nie zostata Ci narzucona.
Zespot redakceji pozostawit Ci¢ samg z calym nawatem spraw.

M.P.: Nie, nie uwazam tak. Mysle raczej, ze to ja nie potrafi¢ dzieli¢ odpowiedzial-
no$ci i nie mam umiej¢tnosci pracy zespolowej. Latwiej jest mi przejaé obowiazki czy
moze nawet zrezygnowac z dzielenia si¢ nimi i samej je organizowac. Nie zgadzam si¢
tez z twierdzeniem, ze zostalam nadmiernie obcigzona. Mnie taki styl pracy odpowiadat.
Przeciez ilekro¢ potrzebowatam konsultacji merytorycznej, mogtam kogos z was o nig
poprosi¢. Gdy na przyktad miatam watpliwosci, czy ingerencja pani Szpunar w tekst nie
zmienia mys$li autora, zawsze mogtam zadzwoni¢ do autora albo do kogos z was i po-
prosi¢ o pomoc. A zatem nie czutam si¢ ani zostawiona, ani nadmiernie obcigzona. Mam
umiejetnos¢ podejmowania decyzji i brania odpowiedzialnosci za ich skutki. W rodzinie
wraz z dorastaniem naszych synéw wciaz ucze si¢ dzielenia obowiazkdéw, czego nie mam
w naturze. Pracuje¢ nad tym.

W.Sz.: Dla redakcji taki pracownik jak Ty — samodzielny, odpowiedzialny, wnikliwy
i czujny — to skarb. W dodatku akceptowatas zakres swoich obowigzkéw obejmujacy,
najogdlniej moéwiac, czuwanie nad jako$cia pisma zardwno od strony formalne;j, jak i me-
rytorycznej. Jakie jeszcze byty te nowe obowiazki, ktore pojawialy si¢ wraz ze zmianami?
Czy moze bylo co$ szczegdlnie trudnego? Pamigtasz jakie$ sytuacje?

M.P.: Nie, raczej nie byto jakich$ bardzo trudnych spraw. Na poczatku razem ustalali-
$my ewentualnych recenzentow, odpowiednich do tematu. Z czasem si¢ juz tego nauczy-
fam. Teraz widzg, ze wtedy wspotpracowatam z duzo we¢zszym gronem recenzentow niz
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dzisiejsze. Pewnie dlatego, Ze obecna, liczniejsza redakcja, zna wigcej psychoterapeutow,
wie, czym si¢ zajmuja, i moze kierowac do nich teksty zbiezne z ich zainteresowaniami.
A do moich obowiazkéw — w czasach, kiedy jeszcze nie byto systemu, tylko nim bytam
ja — nalezato monitorowanie pracy recenzentow, nastgpnie korespondencja z autorami.
Wysytatam im otrzymane recenzje, oni za§ mieli si¢ do nich odnie$¢ i przysta¢ poprawiong
wersje. Z kolei gdy juz nastaty streszczenia po angielsku, na poczatku wszystkie thumaczyt
Bartosz Puk.

W.Sz.: Czyli byly tez blizsze, bardziej bezposrednie relacje wérdd tych osob. Podobnie
jak w samej redakcji. Gdy skonczytas prace sekretarza, powickszyt si¢ sktad redakcji. To
odejscie odbyto sie, jak pamigtam, w sytuacji duzego napigcia, nawet powiedzialabym
kryzysu. Dzigki wewnetrznej lojalnosci zespotu redakcyjnego oraz klasie okazanej przez
osoby bezposrednio zaangazowane kryzys pozostat zazegnany. Nie chcieli$my si¢ zgodzi¢
na Twoje odejscie i nowy redaktor naczelny, Mariusz Furgat, zaproponowat, zebys zostata
jako adiustatorka. Propozycje przyjetas.

M.P.: Tak rzeczywiscie bylo, ale nie chee juz do tego trudnego czasu wracaé i go roz-
pamigtywac. Zwlaszcza ze nie byt to kryzys wewngtrzny, lecz spowodowany ingerencja
Z Zzewnatrz.

W.Sz.: Rozumiem. Wracam do tego, zeby zaznaczy¢ pozytywna sit¢ zespotu redakcyj-
nego i dobre relacje w nim, gdyz one w duzym stopniu wptywaja na jakos$¢ pisma. Poza tym
wiadomo, ze kazdy kryzys nas czego$ uczy, a w tym wypadku pokazat, jak postgpowac,
zeby unikna¢ ryzyka utraty tak cennego pracownika. Na szczescie do tego nie doszto.

M.P.: Wszyscy w redakcji zachowali si¢ bardzo lojalnie w stosunku do mnie. Nowy
redaktor naczelny mial prawo do wszelkich zmian, a tymczasem zostawit stary zespot,
poszerzajac go o trzy osoby. Pojawila si¢ funkcja redaktora prowadzacego, czyli osoby
odpowiedzialnej za artykut, a to jest wazne. Dawniej wigkszos¢ robitam ja z Kaziem,
i byt to dla nas trud. A teraz odpowiedzialnos¢ rozklada si¢ na wszystkich. Uwazam, ze
lepsza jest taka organizacja, gdy kazdy ma przydzielony jeden, dwa artykuly i moze si¢
na nich skupic.

W.Sz.: Jak si¢ czujesz w nowe;j roli adiustatorki? Jakie przynosi ona nowe wyzwania,
jakie niesie problemy?

M.P.: To jest dla mnie zajecie zaszczytne. Nie jestem z wyksztalcenia jezykoznawca.
Czytalam oczywi$cie i nadal czytam wiele tekstow z psychologii, psychiatrii i psychote-
rapii. Ucieszytam si¢, ze mnie doceniono i przyjetam propozycje adiustowania tekstow, i z
przyjemnoscia te prace wykonuje. Moja pieta achillesowa sa przecinki, wiec nie daje za nie
gwarancji albo raczej daj¢ gwarancje, ze nie wszystkie przecinki w ,,Psychoterapii” sg tam,
gdzie powinny by¢. Co do watpliwos$ci jezykowych, ktorych nie mogg rozwiac, szukajac
w internecie czy w poradni jezykowej PWN, to radz¢ sobie z nimi tak, ze prosz¢ o pomoc
przyjaciotke, Marte Szafranskg-Brandt, ktora jest profesjonalng redaktorka i thumaczka,
wyr6zniong przez jury Nagrody im. Ryszarda Kapuscinskiego za Reportaz Literacki ,,za am-
bitny, dociekliwy, czgsto jezykowo kreatywny przektad ksigzki Gfod Martina Caparrdsa”.

To, co mng kieruje, to che¢ wygtadzenia jezyka autora, gdyz umiejetnosci jezykowe
nie wigza si¢ ani z tytutami naukowymi, ani z wiedza profesjonalng czy umiejetnosciami
z dziedziny psychoterapii. Nie wszyscy maja umiejetno$¢ poprowadzenia jasnego wywo-
du. Najczesciej si¢ spotykam z przekonaniem autora, skadinad zrozumiatym, ze czytelnik
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wie tyle samo co on. Ja z kolei wiem, ze jednym z zadan ,,Psychoterapii” jest ksztatcenie
mtodych ludzi. Zatem mysl autora powinien zrozumie¢ poczatkujacy adept psychoterapii.
Celem mojej pracy jest takie opracowanie tekstu, aby kazdy zrozumiatl, ,,co autor mial
na mysli”. Drugim celem, ktory mi przyswieca, jest uszanowanie mysli autora. Dlatego
piszacy dostaja przed drukiem tekst do autoryzacji: maja wtedy mozliwo$¢ nie zgodzi¢ si¢
na moje ingerencje. To jest tez dla mnie zabezpieczenie, bo moje zmiany moga wynikac
z niewiedzy.

W.Sz.: Ale generalnie praca z tekstem nie sprawia Ci wigkszych trudnosci, a daje rados¢.

M.P.: Tak, bo nie tylko lubig¢ ja, ale jeszcze nie jestem z tekstem sama; wspotpracuje
z autorem. Zdarza si¢ czasem taki artykut jak ten, nad ktérym teraz pracuj¢, ze mimo kil-
kukrotnego przeczytania niektorych fragmentow, nie potrafi¢ ztapa¢ mysli autora. Mam
jednak mozliwos¢ napisania w komentarzu, ze prosze o takie przeformutowanie, aby czy-
telnik zrozumiat tekst (a najpierw, abym zrozumiata go ja). I tak si¢ dzieje. Nie zdarzyto
mi si¢, by autor odméowit wspotpracy lub upierat si¢ przy swoich sformutowaniach, jesli
ich zmiana nie naruszala meritum wywodu.

W.Sz.: Pamigtam, jak dostawatam od Ciebie swoje rozmowy do ,,Sylwetek” po bardzo
licznych poprawkach pani Szpunar i Twoich i nie zawsze si¢ ze wszystkimi zgadzatam.
To oczywiscie sa szczegdlne teksty, ktore maja uchwycic sylwetke osoby, jej personalny
styl wypowiedzi, zatrzymac¢ zywos¢ jezyka w rozmowie. Z czasem troche bardziej si¢
staratam, ale i tak byto sporo do poprawienia. Ciekawa jestem, jak duzo jest tych poprawek
w innych artykutach.

M.P.: W rozmowach do cyklu ,,Sylwetek” zawsze jest wiecej poprawek, gdyz trzeba
znalez¢ rownowage pomigdzy jezykiem mowionym a pisanym. Migdzy innymi zmniejszy¢
liczbe stow. Mam swoich ulubionych autoréw, ktérych nie trzeba poprawia¢. Nalezy do
nich na przyktad Malgosia Wolska. Ale bywaja sytuacje przeciwne i takie teksty, w ktorych
trzeba zmieni¢ wiele. Najwickszym wyzwaniem dla mnie byta praca habilitacyjna (kiedy
takie jeszcze byly), przy ktorej ptakatam, nie mogac jej zrozumie¢, cho¢ byta z psycho-
logii. Jej adiustacja okazala si¢ wyjatkowo trudnym zadaniem ze wzgledu na ogromna
odpowiedzialno$¢. Oczywiscie tekst z moimi ingerencjami czytany byt potem przez autora
i recenzenta. Bytam dumna, ze przebrngtam, habilitacja zostata obroniona, a w recenzji
nie byto uwag dotyczacych polszczyzny.

W.Sz.: Wracajac do ,,Psychoterapii”: teraz jestes ogniwem pomi¢dzy zespotem redak-
cyjnym a wydawniczym.

M.P.: Jestem zatrudniona na umowg-zlecenie, co mi bardzo odpowiada. Jako sekretarz
redakcji ponositam duza odpowiedzialno$¢ za zorganizowanie wszystkich prac zwigza-
nych z przygotowaniem numeru kwartalnika w jego ostatecznym ksztalcie. Teraz mam
ten luksus, ze jestem odpowiedzialna tylko za jezykowe opracowania tekstow. Pozostate
prace mnie nie dotycza.

W.Sz.: A jednak jest to i tak duza odpowiedzialno$¢, bo jezyk przeciez si¢ zmienia.
Mysle tu o jezyku potocznym, ale z pewnoscig jezyk psychoterapii tez podlega zmianom.
Mozemy zaobserwowac, jak zmienit si¢ zargon uzywany w psychologii czy psychotera-
pii. Za tym pdjdzie tez jezyk pisany, co moze juz dostrzegasz. Wspomniatas, ze chciatas
mie¢ prace, ktora konczy sie o okreslonej godzinie, by potem moc zy¢ innym, wlasnym
zyciem. Chcialabym Ci¢ na koniec zapyta¢ o to inne zycie. Takie bardziej prywatne, i to
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zaro6wno codzienne, jak i bardziej od$wigtne, w ktorym mogla$ realizowac swoje zainte-
resowania, pasje.

M.P.: Moje drugie zycie poza katedra, a moze nawet pierwsze, przed nig, to dom, ro-
dzina. Teraz, gdy chtopcy sa dorosli, mam trochg wigcej czasu. Przedtem praca na pelnym
etacie i sprawy domowe wypetniaty mi caly dzien. Bardzo lubitam kino, ale trudno mi
byto wygospodarowac czas, zeby wyjs$¢ z domu; zawsze pojawiato si¢ co$ wazniejszego,
co mnie w nim zatrzymywato. Wymyslitam dla siebie i kolezanek Kobiecy Klub Kinowy.
W organizacji klubu wzorowatam si¢ na moim 6wczesnym szefie, profesorze Jacku Bombie,
ktory byt cztowiekiem bardzo zajetym. Zarzadzajac jego kalendarzem, uswiadomitam sobie,
ze jedynym sposobem, zeby w wypetnionym zyciu znalez¢ miejsce na jakie$ niekonieczne
zajgcie, jest ustalenie statego jego terminu. Jako zalozycielka i samozwancza prezeska
klubu zarzadzitam, ze w kazdy drugi pigtek miesigca bedziemy si¢ spotyka¢ w domach
kolejnych cztonkin klubu. Do gospodyni nalezy wybor filmu oraz przygotowanie poczg-
stunku, ktéry ma by¢ prosty, na przyktad grzanki lub satatka. Po projekcji odbywa si¢
dyskusja. Obejrzaly$my w ten sposéb ponad 120 filméw. Teraz w pandemii spotykamy si¢
na zoomie, aby porozmawiaé¢ o wczesniej obejrzanych filmach. Bardzo lubig te spotkania.

W.Sz.: Korzystasz zapewne z platformy Netflixa. Ciekawa jestem, jakie filmy najbar-
dziej lubisz.

M.P.: Niedawno pomyslatam, ze Netflix jest spetnieniem moich marzen. Najbardziej
mnie cieszy to, ze dostgp do filmoéw mam w kazdym momencie, przy $niadaniu, w tram-
waju i w kolejce do lekarza. Najczesciej ogladam je w telefonie, a czasem pod kotdrg ze
stuchawkami w uszach, co przypomina mi czasy dziecinstwa, gdy pod kotdrg czytatam
ksigzki przy latarce. Nie przeszkadza mi maty ekran, bo gtownie ogladam dramaty psy-
chologiczne. A co do ich wyboru to postepuje podobnie jak Bernard Pivot, ktorego audycje
literackie ogladatam, pracujac dawno temu jako opiekunka do dzieci we Francji. Oma-
wiajac ksigzke, mowil, ze najpierw czyta tylko jej pierwsza strong i wtedy decyduje, czy
kontynuuje lekture czy nie. Ja zaczynam od dostepnego w Netflixie omowienia filmu, od
recenzji. Potem zaczynam ogladac i po 5—10 minutach decyduje, czy bede kontynuowac
projekcje”.

W.Sz.: Czyli przyjemna odskocznig od codziennosci jest dla Ciebie film. Czy podroze,
ktorych sporo odbytas, tez nalezg do przyjemnosci?

M.P.: Trudno mi jednoznacznie odpowiedzie¢. W latach 80. wyjezdzatam dos¢ duzo,
przede wszystkim w celu nauki jezyka. Bytam kilka razy w Austrii, bezposrednio po
studiach spedzitam tam rok na stypendium. Z kolei we Francji trzy razy pracowatam
w wakacje jako opickunka do dzieci. Zawsze chciatam zobaczy¢ Stany. W 1987 roku na
dworcu PKP w Krakowie zupehie przypadkowo poznalam dwoje kanadyjskich Chin-
czykow, ktorym postuzytam jako tlumaczka przy okienku informacji. Oni chcieli znalez¢
hostel na dwudniowy pobyt, co w owych czasach nie byto tatwe. Zaproponowatam,
zeby zanocowali u mnie. Bardzo im si¢ podobato w Krakowie, pobyt przedtuzyt si¢ do
tygodnia, podczas ktorego zrobilismy kilka wspolnych wycieczek. W rewanzu znalezli
mi w Kanadzie prac¢ przy dzieciach, pomogli pokona¢ liczne przeszkody w otrzyma-
niu wizy kanadyjskiej na roczny pobyt. Po skonczeniu pracy, w wakacje, przejechalam
sama w poprzek Ameryke autobusem Greyhound. W dzien zwiedzatam, noce spedza-
fam w drodze. Tak planowalam trasg, by od czasu do czasu zatrzymac si¢ u znajomych.
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Potem, juz z Andrzejem i chlopcami, korzystajac z hojnosci przyjaciol, ktorzy uzyczali
nam swoich voucherdéw, dos¢ duzo jezdzilismy do rdznych atrakcyjnych turystycznie
osrodkow w Europie. Te wakacyjne pobyty mialy charakter wypoczynkowy zwigzany
réwniez z poznawaniem $wiata.

W.Sz.: Wiem, ze bylas tez w Japonii — jednym z bardziej egzotycznych dla nas krajow.
Gdy leciata$ tam, zazdros$cilismy Ci tej podrézy, majac w pamigci wlasne podroze zycia,
z ktorych przywoziliSmy nie tylko wspomnienia, ale tez do§wiadczenie odmiennej kultury.
Sktaniato to do refleksji nad $wiatem. Dla mnie takie znaczenie mial pobyt w Afryce.

M.P.: Tak, w Japonii Andrzej, m6j maz, byt profesorem wizytujacym w Kobe College
of Music. Ten dwumiesi¢czny pobyt okazat si¢ dla mnie bardzo trudny. MieszkaliSmy
w matym miasteczku, gdzie nie bylo zadnych zielonych, przyjaznych dzieciom miejsc.
W czerwcu i lipcu temperatura dochodzita do 30 stopni przy 90-proc. wilgotnosci. Zaj-
mowalismy stosunkowo mate mieszkanie, ze stabo dziatajaca klimatyzacja. Najgorsze, ze
nie miatam dokad p6j$¢ z Janem 1 Wojciechem, pigcio- i siedmioletnimi pelnymi energii
chlopcami, przywyktymi do codziennych krakowskich spacerow. Jedynie do centrum
handlowego, co tez byto wyzwaniem, bo po waskich ulicach bez chodnikow auta jezdzity
w odwrotnym niz u nas kierunku. Trudno byto upilnowaé¢ chtopcéw, ktorzy nie cheieli
by¢ trzymani za rgke. Zreszta sama miatam czynna tylko jedng, bo w pierwszym tygodniu
pobytu ztamatam prawa, spadajac z roweru. Bytam w Japonii, co pewnie jest marzeniem
niejednej osoby. Ale trud radzenia sobie z wyzwaniami, wobec ktorych stawalam jako
jednorgcka matka dwoch brykajacych synkow, ograniczat mi mozliwo$é zachwytu tym
krajem. Andrzej wyjasnit mi, ze czyms zupelnie innym jest by¢ turystg w Japonii, a innym
by¢ tam i pracowac, probowac si¢ zintegrowac. Japonczycy sa bardzo zamknieci. Andrzej
pracowat w Japonii przez rok i nikt z kolegéw z College’u nie zaprosit go do domu, co
wtedy, osiemnascie lat temu, po naszych doswiadczeniach nieustannego goszczenia u nas
w domu zawodowych znajomych Andrzeja z calego Swiata, wydawato nam si¢ zupeknie
niezrozumiate. Poznatam si¢ blizej tylko z jedng osoba, moja rownolatka, a to dlatego, ze
byla stewardesa. Miata do§wiadczenie kontaktu z inng kulturg i umiej¢tno$é nawigzywania
kontaktu z ludzmi. Jej syn byt w wieku moich chtopcéw i czasami chodzitysmy razem na
boisko szkolne, gdzie w zottym pyle dzieci graty w pitke.

W Japonii bytam potem jeszcze raz jako turystka i to trochg zneutralizowato wspo-
mnienie pierwszego pobytu. Spedzitam tydzien w Tokio u mojej przyjaciotki Keiko, ktora
poznatam w 1980 roku na kursie jezykowym w Wiedniu. Odwiedzita mnie wtedy w Kra-
kowie, potem wrocita do Japonii i trochg ze sobg korespondowaty$my. Lecac pierwszy raz
do Japonii, wzigtam ze soba jej ostatni list sprzed kilkunastu lat i gdy bylam na miejscu,
poprositam znajoma Japonke, zeby zadzwonita na informacje, podata dane adresowe Ke-
iko sprzed dwudziestu dwoch lat i dowiedziata si¢ o jej aktualny numer telefonu, a potem
zadzwonita pod ten numer. Okazato si¢, ze pod tym adresem wcigz mieszkata mama mojej
przyjaciotki. To byto pickne doswiadczenie: po dwudziestu dwoch latach niewidzenia sie,
kilkunastu latach braku kontaktu, Keiko przyjechata do mnie do Osaki, pomdc mi, kiedy
ztamatam r¢ke, a potem zaprosita nas do Tokio, gdzie bytam z chtopcami w Disneylandzie.
Czyli nie wszyscy Japonczycy sa hermetyczni.

W.Sz.: Czyli, konczac watek wyjazdow: akurat ten do Japonii nie byt dla Ciebie po-
dréza zycia.
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M.P.: Odbylismy z Andrzejem podr6z naszego zycia, a mianowicie do Australii i Nowej
Zelandii. Ten wyjazd miat dla mnie znaczenie nie tyle z powodu pigkna i egzotyki miejsc,
ile dlatego, ze leciatam do przyjaciot, do Agnieszki i Przemka Dawidowskich. Najbardziej
cieszyto mnie to, ze spotkam si¢ z bliskimi ludzmi. Podréze maja dla mnie znaczenie,
jesli daja mi mozliwos$¢ spotkania zaprzyjaznionych osob. Prawdziwa warto$¢ stanowi
dla mnie spotkanie przyjaciot.

W.Sz.: Chciatabym na chwile wrdci¢ do pracy zawodowej, bardzo splecionej w twoim
przypadku z zyciem osobistym. Co uwazasz za najwigkszy swoj sukces zawodowy?

M.P.: Moim sukcesem zawodowym byto zaproszenie mnie przez Wydawnictwo
Literackie do zespolu redakcyjnego pracujacego nad wydaniem biografii Antoniego
Kepinskiego opracowanej przez Ann¢ Matej¢. Fascynujaca praca — czytanie, zdanie
po zdaniu, tekstu, sprawdzanie kazdego zawartego w nim faktu, opisu, zdarzenia. Via
internet, oczywiscie. Zachgcam czytelnikow ,,Psychoterapii” do lektury tej znakomicie
napisanej ksiagzki przyblizajacej posta¢ Profesora jako syna, brata, kolegi, meza, psy-
chiatry, przelozonego, a na koniec jako pacjenta na tozu §mierci, piszacego swoje ciagle
aktualne ksigzki.

W.Sz.: Zawsze, gdy rozmawiam z osobami, ktorych sylwetki przedstawiamy w ,,Psy-
choterapii”, pytam, kto byt dla nich wzorcem, swoistym autorytetem, w kontakcie z ktérym
najwigcej w zyciu skorzystali. Kto byt dla Ciebie kim$ takim?

M.P.: Nie wymieni¢ tu jednej osoby. Najwigcej zawdzigczam genius loci Katedry
Psychiatrii. Panujaca w niej atmosfera byta sumg postaw, osobowos$ci wszystkich oséb,
z ktorymi pracowatam. Kazdego dnia przez trzydziesci dziewie¢ lat pracy doswiadczatam od
moich kolezanek i kolegow w katedrze przyjazni, zyczliwosci i wsparcia. Dzigki temu, ze
szefowie akceptowali mdj styl prowadzenia sekretariatu, mogtam rozwija¢ to, co dla mnie
byto najwazniejsze, czyli relacje. Sekretariat byt miejscem spotkan. Miatam to szczescie,
ze moi przetozeni — poczawszy od profesora Adama Szymusika, poprzez profesorow
Jacka Bombe, Krzysztofa Gierowskiego i Zbyszka de Barbaro, pozwalali mi by¢ soba.
Nie narzucali mi swojego wyobrazenia na temat wlasnej sekretarki. Byli bardzo rozni,
kazdy z nich byt inny w relacjach, a jednak pozwolili mi tak pracowac i tak si¢ uktadac
z ludZzmi, jak chciatam. Oczywiscie zawsze staratam si¢ by¢ ,,twarza szefa”, bytam lojalna
w stosunku do swoich przetozonych. Roznilismy sig, ale tworzylismy dobre, zgrane zespoty.
Podobnie byto w redakcji ,,Psychoterapii”: w relacji z redaktorem naczelnym Kazikiem
Bierzynskim kazde z nas pozostato soba, a tworzylismy zgrany team.

W.Sz.: To jeszcze na zakonczenie zapytam Ci¢ o Twoje plany, moze marzenia u progu
emerytury.

M.P.: Chcialabym moc nadal pracowac z tekstami, przygotowywac je do druku. W zy-
ciu prywatnym mam juz teraz troch¢ wigcej czasu, co daje mi mozliwo$¢ do§wiadczania,
ogladania i przezywania najpigkniejszego miasta na $wiecie, czyli Krakowa. Marzeniem
moim jest zwiedzanie Polski samochodem w porze, gdy jest zielono i koniecznie w akom-
paniamencie piosenek Maryli Rodowicz! Kiedy wracali$my z chtopcami z Japonii i samolot
kotowat nad Krakowem 5-letni Wojtek powiedzial, patrzac za okno: ,,Czyz nie jest prawda,
mamo, ze nasza ojczyzna jest najpiekniejszym krajem na §wiecie”. Otoz jest to prawda.
Chciatabym pojezdzi¢ po swoim kraju 1 odwiedzi¢ okolice, ktorych nie znam, chocby
Dolny Slask albo Podlasie. Jednym z najwspanialszych prezentow, jaki dostatam w zyciu
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byt pendrive od Izy Janeczek-Siejka, sekretarki Zaktadu Terapii Rodzin, z ,,dzietami wszyst-
kimi” Maryli Rodowicz. Wigc jestem przygotowana do realizowania swojego marzenia.

W.Sz.: W takim razie zyczg Ci, aby to marzenie si¢ spehnito i bardzo dzigkuj¢ za roz-
mowe. A ,,Psychoterapii”, ktora jest okragla jubilatka, Zyczg, abys jak najdtuzej pracowata
z tekstami, ktére do niej trafiaja.
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Wprowadzenie

W kazdym psychoterapeucie jest gtos praktyka, ktorego zadaniem jest by¢ skutecznym,
oraz glos etyka, ktory sprawdza, czy stosowana metoda jest etyczna. Dlatego adekwatng
forma refleksji nad procesem terapii moze by¢ dialog tych dwoch gloséw, poniekad we-
wnetrznych. Nie trzeba by¢ az wyznawca polifonicznego ja [1], by zdawac sobie sprawe
z owej — nieraz konfliktowej — rozmowy wewng¢trznej, obecnej w kazdym z nas.

Wriasnie tak nalezy potraktowac ponizsza rozmowe¢ migdzy Dezyderym Etyckim
a Prakseda Terapeutowicz. Raport z tej rozmowy bedzie miat forme transkrypcji.

sk

Dezydery: Szanowna Praksedo, ryzykujac patos, zaczng od dwoch cytatow: jednego
sprzed blisko 2 i pdét tysigca lat i drugiego — juz wspotczesnego. Do jakiego wejde
domu, wejde don [...] wolny od wszelkiej checi krzywdzenia i szkodzenia.... [2]. Tak
powiedziat Hipokrates (zyjacy na przetomie Vi1V w. p.n.c.). Za§ Gwen Adshead pisze
w 2007 roku: Zmienianie ludzkiego umystu jest czynem politycznym [...]. Terapeuta
powinien wigc dbac o integralno$¢ procesu terapii tak, aby terapia byla procesem
etycznym [3].

W $wietle powyzszego nasuwa si¢ dos¢ ogdlne, by nie rzec — banalne — stwierdze-
nie: psychoterapia powinna by¢ etyczna. Problem zaczyna si¢ wtedy, gdy przygladamy
si¢ konkretnym dylematom. Jesli pozwolisz, to w naszej rozmowie skupimy si¢ na trzech
takich watpliwosciach — nazwijmy je ,,wyzwaniami etycznymi”. Ich wspolnym mianow-
nikiem bedzie zagadnienie neutralno$ci w psychoterapii. Rzecz jasna, wyzwan etycznych,
pytan i watpliwosci jest wiele, ale zamiar ujgcia ich wszystkich w jednym raporcie tracitby
pycha, a w kazdym razie naiwnym optymizmem. Wigc — skoro popadanie w optymizm
moze by¢ niebezpieczne, zajmijmy si¢ trzema konkretnymi problemami. Beda one doty-
czyly neutralno$ci, w roznych jej obszarach, a konkretnie w trzech sprawach P: przemocy,

D Jest to nieznacznie zmieniony i uzupehiony o przypisy bibliograficzne zapis wystapienia na konferencji
,Problemy etyczne w psychoterapii”, ktora odbyta si¢ w Krakowie 9 lutego 2019 .
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polityki i przykazan. Bede¢ Cig prosit o konkretne przemyslenia i wnioski wynikajace
z Twojej praktyki.

Prakseda: Moj Drogi Dezydery, wyglada na to, ze Ty zamierzasz od razu przej$¢ do
pytan, a ja wole zacza¢ nasza rozmowe od namystu ogélnego. Znasz zapewne powiedzenie,
ze dylemat (a wigc stan pewnego niewiedzenia, watpliwo$ci, wahania) jest stanem dla umy-
sty terapeuty pozadanym. To stan, ktory pozwala terapeucie stucha¢ klienta i przetwarzaé
jego ,,material”. A dla przemawiajacej kiedys na konferencji polskich psychoterapeutow
Harlene Anderson jest to podstawa jej praktyki, w ktorej — jako zasade przyjmuje ona
not-knowing stance! [4]. Tak wigc — chyba si¢ ze mng zgodzisz — dylemat jako stan
psychiczny terapeuty jest stanem higienicznym i przydatnym. I biada tym terapeutom,
ktorzy szybko wiedza. Albo: ostatecznie i jednoznacznie wiedza.

Tymczasem jednak na og6t stosunek ludzi (pacjentow i terapeutdw) do trwania w stanie
dylematu jest nieprzychylny. Jest w nas sktonnos¢ do pozbycia si¢ go, poprzez bezzwloczne
rozstrzyganie. Bo sam dylemat moze by¢ przykry jak stan rozdarcia, niejednoznacznosci,
anawet deprymujacej niewiedzy. Przyznaje, ze sg sytuacje, w ktorych korzystne dla pacjenta
jest szukanie sposobow szybkiego usuni¢cia owego niewiedzenia. Jednak czesto (przyjdzie
czas, by opisaé, w jakich to sytuacjach) trzeba przysta¢ na dtugie niewiedzenie, co zrobi¢
ijaka droge wybrac, i pozwoli¢, a nawet dbac o to, aby rozstrzyganie dylematu dojrzewato.
Jesli dylemat jest odczuwany jako niewiedza, bezradno$¢, a wtornie: przykros¢, automa-
tycznie moze powstawacé ochota, zeby szybko co$ ustali¢ i co$ zrobi¢, ujednoznacznic,
wybraé, sformutowac obraz nierozmyty, pewniejszy, bedacy drogowskazem umystowym.

Uwazam, ze ta pokusa uznania, ze si¢ juz wie, moze by¢ poznawczo bardzo grozna dla
terapii. Jako superwizorke nierzadko zdumiewa mnie, jak czgsto terapeuci zadowalajg si¢
takg odpowiedzia pacjenta, ktdra powinna by¢ dopiero wstepem do glebokich i rozlegtych
opisow pozwalajacych stworzy¢ obraz emocjonalnej sytuacji. Zaktadaja, ze odpowiedz
padta i nie potrzebujg docieka¢ wigcej, bo juz wiedzg. Przyktadowo: uznajemy, ze pacjentka
jest w zbyt silnej zaleznosci od matki i musimy ja z tego wyplatac. W konsekwencji czu-
jemy silne wewngtrzne (a moze nawet wzmacniane przez pacjentke) wezwanie do dziatan
na rzecz indywiduacji corki. W konsekwencji nie zauwazamy, ze nie mamy pojecia, na
czym polega ich wig¢z, z czego jest zbudowana, jakie sg jej sity, jakie sg jej dobra, ktore
— o0 zgrozo! — moga by¢ wieksze od tego, co nam si¢ wydaje, ze jest ztem. Trzeba zatem
doceni¢ zadanie — ze tak nazwe je — ,,dylematowania” wspoélnie z pacjentem.

Dezydery: A teraz, skoro juz zwrociliSmy uwage, ze w obszarze psychoterapii do-
gmatyzm i szybkie wiedzenie ogranicza, przystapmy do rozwazan konkretnych. Twoje
wstepne zastrzezenie o znaczeniu niewiedzenia bedzie nam w dalszej rozmowie przydatne
(zwlaszcza ze si¢ z nim zgadzam), ale niech to nas nie zwalnia z odpowiedzi na pytania,
gdy nasi pacjenci, ich rodziny (a nawet, nie daj Boze, prokuratorzy czy sedziowie) ocze-
kujag konkretu. Wezmy dylemat/przyktad/zagadnienie pierwszy z brzegu: kiedy sytuacja
przemocy wymaga pomocy terapeutycznej, a kiedy nalezy zaniecha¢ terapii i podjac
zachowania wynikajace z nakazu prawa? A zatem porozmawiajmy o konflikcie migdzy
interesem pacjenta a kodeksami.

Prakseda: Uwazam, ze w wypadku przemocy terapeuta powinien zgodzi¢ si¢ na
nielatwe zadanie polegajace na tym, ze rownoczesnie (w pewnym zakresie) bedzie jedno-
znaczny, zdecydowany, a w innym pozostanie otwarty wobec dylematow i zachowa twor-
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czg niepewno$¢. Zgoda na wspotistnienie obu tych perspektyw w terapeucie kwestionuje
fatszywy wybor: albo zgloszenie do sgdu albo terapia i stoi w opozycji do niego. Przemoc,
naduzycie, wymaga od terapeuty jednoznacznos$ci, a nawet niekiedy podejmowania aktow
wbrew woli rodziny. Nazywania czyndw przestepczych wprost, interwencji sadowych.
A réwnoczesnie zarowno rodzina jako calo$é, jak i kazda z poszczegdlnych, uwiktanych
na rézne sposoby w t¢ dramatyczng okoliczno$¢ 0sob — wymaga zréznicowane;j i niekiedy
bardzo glebokiej terapii.

Jako terapeuci powinni$my pamigtaé, ze bedac jednoznacznymi wobec koniecznos$ci
zgloszenia sprawy do sagdu, mamy zachowac otwartos¢ co do tego, w jaki sposdb bedzie owo
zgloszenie dokonane. Czy bedzie to tylko suchy akt ,,doniesienia” (takiego terminu uzywa
ustawodawca) czy tez uda nam si¢ uzyska¢ zgode rodziny, utrzymujac w niej gotowos¢ do
dalszej wspotpracy i terapii? Szczegolna uwaga poswiecona zadbaniu o obecnos¢ obu tych
porzadkow naraz wydaje si¢ wyjatkowo trudnym, ale bardzo istotnym zadaniem. Zatem
powinni$my starac si¢ o to, aby nie straci¢ zaufania rodziny i nie utracic jej gotowosci do
pozostawania w kontakcie z terapeuta. Czasami wymaga to etapu wstepnego stuzacego
przygotowaniu rodziny do zniesienia niezwykle trudnych skutkow interwencji. Pojawia sig¢
ryzyko ostracyzmu spotecznego, lgku przed gniewem sprawcy i ryzyko utraty wiezi albo
nawet ,,rozpadu rodziny” z powodu poczucia winy wobec ztamanej wewnatrzrodzinnej
lojalno$ci. Wszystkie te powazne stany beda wymagaty terapii — czasami dlugotermino-
wej — chocby po to, aby znaczenie aktu sprzeciwu wobec przemocy byto jednoznacznie
przez rodzing docenione i uznane za dobro. W trakcie pracy z osobami, ktore dotad byty
bezbronne wobec przemocy i w trakcie poszczegdlnych krokéw, ktére nie maja by¢ spro-
wadzone do pojedynczego aktu (pisma do sadu sporzadzonego przez terapeute) bedziemy
stale doswiadczad rozdarcia, niejasnos$ci i musimy zrezygnowac z nadziei, ze istnieje jakis
porzadek, ktory nas przed tym doswiadczeniem uchroni.

Warto przy tym wspomnieé, ze bardzo istotnym zagrozeniem dobra terapii osoby
dorostej, moze by¢ (ukryte w nas) przekonanie o jej bezwolnosci, stabosci, niemocy i nie-
poradnosci, ktore sprawia, ze zaczynamy ja wyreczaé w aktach sprzeciwu wobec przemocy
albo naciska¢ i wymusza¢ zachowania, ktére my uznajemy za wlasciwe. W ten sposob
kontynuujemy wzor, ktorego dos§wiadczata uprzednio. Bo w ten sposob stawiamy ofiare
przemocy w rozdarciu migedzy postuszenstwem wobec przemocowej matki albo przemo-
cowego mgza a postuszenstwem wobec naciskow nieotwartego na dylematy terapeuty.
Ceni¢ raczej droge, ktorg wskazuje Michael White [5]. Otoz twierdzi on, ze w wyniku
doswiadczen przemocowych, ktérym podlega si¢ w dziecinstwie, cztowiek uczy si¢ od
podstaw bycia ofiara. Na przyktad poczucia, Ze i tak nie ma na nic wptywu: jest za staby
albo zty, albo $wiat jest gluchy na jego skargi. Owa wiara, wzmocniona do$wiadczeniem,
dyryguje nim i poki nie jest rozszyfrowana, ,,skazuje” cztowieka na wieloletnig powtorke
w roli ofiary. White uwaza, ze terapeuta powinien zaniechac naciskow na rzecz pytan ma-
jacych przyblizy¢ pacjentowi rozeznanie, jakimi strategiami i przekonaniami si¢ postuguje,
czemu te strategie kontynuuje i co by si¢ stato, gdyby je odwotal.

Szczegodlnie trudng okolicznoscig jest sytuacja, kiedy matka, w ktorej rodzinie jest
przemoc, odmawia pracy nad zmiang. Niemniej nawet taka okolicznos¢ moze pozostawiac
nas w stanie szacunku wobec niej. Ten stan pozwala nam nadal pytac ja o jej motywy
odmowy i pozostawa¢ w kontakcie, z ktorego jej zmiana moze wyniknacé.
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Dezydery: Twoje odwotanie do White’a pokazuje, jak trudno jest oddzieli¢ wskazowki
etyczne od konkretnych propozycji praktycznych. Ale jeszcze nie odpowiedziatas mi,
czy jesli przemoc trwa, to terapeuta ma jakos interweniowac (a jesli tak, to jak). Bo praca
terapeutyczna, ktorg proponuje White, nie jest interwencja jednorazowa, wymaga czasu,
a w tym czasie trwa przemoc. I zachodzi niebezpieczenstwo, ze nasze poszukiwanie ,,do-
brych wyjatkow” czy inne White’owskie metody rozciggnigte w czasie moga t¢ przemoc
legitymizowa¢, a z nas czyni¢ wspolnikami przemocy.

Prakseda: Konfrontacja z przemoca wymaga od nas interwencji. Dlatego terapia jest
podejmowana rownolegle do krokéw prawnych: ztozenia doniesienia przez terapeute.
Jednak watek sadowy nie powinien likwidowa¢ watku terapeutycznego. Terapia powinna
trwac nawet, jesli trwa przemoc. Bo jest wprawdzie wygodnym rozwigzaniem zakonczenie
spotkan (,,jak tak, to umywam re¢ce i nie legitymizuj¢ przemocy”), ale .... co maja z tego
,honoru” ofiary, czyli osoby krzywdzone: dziecko czy dzieci, czy kobieta. Natomiast
niebezpieczna wydawataby mi si¢ taka terapia, w ktorej analizuje si¢ np. trudng przesztosc
sprawcy i shuzy to honorowaniu jego prawa do przemocy i ochronie jego czynow. Takie
analizowanie wydawatoby mi si¢ bardzo grozne, je$liby miato si¢ odbywac w czasie trwa-
nia przemocy. Tak wigc pracujemy dwutorowo: prowadzimy interwencje¢ terapeutyczna,
a zarazem podejmujemy kroki prawne.

Jezeli uznad, ze te dwie $ciezki nie sg sprzeczne wobec siebie i terapia jest prowadzona
pomimo albo wtasnie z powodu sytuacji, ktora wymagata ztozenia doniesienia, powstaje
pytanie, na czym ma ona polegac. Co zrobi¢, jesli trwa przemoc albo wcigz trwa powazne ry-
zyko naduzycia. Warto$¢ terapii upatruje w utrzymaniu przy rodzinie obecnosci §wiadkow,
ktérzy moga na nowo i stale wptywaé na stanowisko sadu. Interwencje te w pewnym sensie
pracuja nad niezaciemnianiem tego, co si¢ dzieje i szukaja nowych wewnatrzrodzinnych
zrodet oporu czy ochrony. Natomiast jako niebezpieczne uznawatabym takie rozmowy
prowadzone w czasie stosowania przemocy i szukanie w ich trakcie wczesnodziecigcych
lub okolicznosciowych zrozumien/usprawiedliwien motywoéw kierujacych sprawca, co
mogloby stuzy¢ do honorowania jego prawa do uzywania sity.

Dezydery: A teraz z pozornego zacisza gabinetu terapeutycznego przenieSmy si¢
w przestrzen publiczng. Co — zdaniem terapeutki Praksedy — wolno, a czego nie wolno
psychoterapeucie poza gabinetem terapeutycznym. Porozmawiajmy o psychoterapeutkach
i psychoterapeutach w przestrzeni spotecznej i polityczne;j.

Prakseda: Zaczne od tego, czego psychoterapeutom (takze psychiatrom, psychologom
klinicznym) nie wolno w przestrzeni spotecznej. Zgodnie z obowigzujaca od 1973 roku
w $rodowisku amerykanskich psychoterapeutow ,,Zasada Goldwatera” — nie wolno nam
kogokolwiek diagnozowac¢ bez rzetelnego osobistego zbadania i nie wolno diagnozy ogta-
sza¢ bez zgody osoby badanej. Zasada ta ma — jak sadz¢ — moc uniwersalna.

Za obowiazkiem milczenia przemawiaja kodeksy etyczne, akty prawne, a takze — co
rzadziej jest podnoszone w dyskusjach na ten temat — fakt, ze gdyby psychiatrzy i psy-
choterapeuci mieli prawo wydawania i rozpowszechniania diagnoz zaocznych, to w ten
sposob byliby wyposazeni w niezwykle potezng (nieuzasadniong merytorycznie i ryzy-
kowna) wladze, do ktorej dzierzenia nie sa ani upowaznieni, ani by im ona na dobre nie
wyszta. Antoni Kepinski, opisujac owa putapke, na ktorg narazona jest ludzka psychika,
uzywa okreslenia libido dominandi [6].
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Wyobrazmy sobie inna, teoretyczna, chociaz przeciez prawdopodobna sytuacje, ze
osoba, ktora ma wplyw na losy spoteczenstwa (np. jest ministrem tzw. resortu sitowego)
cierpi na zaburzenia nastroju. Dylemat, z jakim wowczas ma do czynienia profesjonalista
brzmi nastgpujaco: czy mam si¢ sprzeniewierzy¢ wartosci ,,milczenie profesjonalisty”, ale
ochroni¢ spoteczenstwo przed prawdopodobng krzywda, czy respektowac zasade poufnosci,
ale ryzykowaé, ze dojdzie do znaczacych strat spotecznych?

Ewentualne milczenie psychoterapeuty czy psychiatry mozna ostatecznie usprawie-
dliwi¢ tym, ze wspomniane zaburzenia sa zwykle widoczne takze nieprofesjonalnym
okiem i — co nieraz uchodzi naszej uwadze — w takich sytuacjach nie sama patologia
jest decydujaca, co jej widoczne skutki (skutki, ktore nie wymagaja diagnozy specjalisty,
lecz odruchu obywatelskiego ze strony laikow, a wige reakcji spotecznych). Jak powiedziat
kiedys$ Bob Dylan: ,,nie musisz by¢ prezenterem pogody, by wiedzie¢, skad wieje wiatr”.

Autorzy ksiagzki ,,Niebezpieczny przypadek Donalda Trumpa”, wydanej w listopadzie
2017 roku [7] podkreslaja, ze istotg nie jest sam problem, jak zdefiniowac psychopatologi¢
Trumpa, lecz jak rozpoznawaé niebezpieczenstwa (indywidualne i spoteczne) ptynace
7 jego osobowosci 1 dziatalnosci.

Chris Lyford w artykule zamieszczonym w Psychotherapy Networker [8] pisze za
Williamem Dohertym o silnym zwiazku migdzy tradycja i warto§ciami demokratycznymi
a osobistym poczuciem sprawczosci, bedacym — jakby nie byto — jednym z celow psy-
choterapii. W terapii pomagamy pacjentowi w tworzeniu nowych opowiesci oraz w przyj-
mowaniu osobistej i zbiorowej odpowiedzialnosci za siebie, swoje rodziny i spotecznosc.
Inny, kluczowy ,,wspolny mianownik” przestrzeni spotecznej i gabinetu terapeutycznego to
szacunek do Innego i troska o Innego. Mysle, ze ten zwigzek miedzy polityka a gabinetem
terapeutycznym jest niedoceniany takze przez samych terapeutéw. Podobnie jak zwigzek
migdzy wartosciami bedacymi fundamentem systemu demokratycznego a wartosciami
(czgsto przyjmowanymi milczaco, migdzy wierszami) bedgcymi fundamentem etycznym
psychoterapii. Dopiero ostatnie wydarzenia (np. wybor Donalda Trumpa na prezydenta)
to wszystkim unaocznily. Tak wigc istniejg obszary wiedzy profesjonalnej, ktorej upo-
wszechnianie moze by¢ spolecznie uzyteczne.

W moim przekonaniu profesjonalisci glgbiej rozumiejacy zjawiska z obszaru zdrowia
psychicznego i zagadnien spotecznych, moga i powinni opisac i objagnia¢ wiele zjawisk
obecnych w naszym zyciu. Przyktadowo, dla terapeutow rodzinnych jest oczywiste, ze
ekshumacja zwlok bez zgody rodziny prowadzi do zablokowania procesu zatoby (zwtasz-
cza gdy do $mierci osoby bliskiej doszto nagle i w dramatycznych okoliczno$ciach). Dla
terapeutow rodzinnych jest takze oczywiste zjawisko przyczynowosci cyrkularnej i to
wlasnie oni moga i powinni pokazywac, jak grozne jest zjawisko spirali spotecznej agre-
sji, przeradzajace si¢ w spirale spotecznej nienawisci, w ktorej uczestnicza dziennikarze,
politycy i obywatele, a o ktdrych tragicznych skutkach przekonaliSmy si¢ w styczniu
2019 roku.

Dezydery: Co zatem mogg terapeuci?

Prakseda: Terapeuci moga na przyklad komentowaé rzeczywisto$¢, nie dajac si¢
weiagna¢ w wir nienawisci. Swiadomo$é praw, ktore rzadza naszymi indywidualnymi
i spotecznymi emocjami i rozumienie zjawisk cyrkularnych pozwolitaby obywatelom
by¢ bardziej odpornymi na petlg nienawisci, do ktorej weiaga swiat polityki. I nie chodzi
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tu o zdystansowanie si¢, zoboj¢tnienie na sprawy spoteczne i emigracj¢ wewnetrznag, lecz
0 obrong przed tym, co destruktywne.

Z kolei terapeuci psychodynamiczni i psychoanalityczni moga np. naswietla¢ zwia-
zek miedzy wigzig pozabezpieczng, traumami z wczesnego dziecifnstwa a sublimacja
indywidualnej nienawisci i agresji w stron¢ postaw nacjonalistycznych. Moga tez — od-
wolujac si¢ do koncepcji Melanii Klein — pokazac, kiedy i w jakich warunkach pozycja
paranoidalno-schizoidalna opanowuje ludzki umyst [9]. Moga, odwotujac si¢ do Wilfreda
Biona, opisywa¢ mechanizmy paranoi grupowej [10]. O ilez trafniej rozumieliby$Smy —
znajac te opisy — procesy rzadzace relacjami migdzy politycznymi przywddcami a ich
zwolennikami.

Inny przyktad uzytecznej refleksji-ostrzezenia: W opublikowanej w 1950 roku (!)
pracy ,,Osobowos¢ autorytarna” filozof i socjolog Theodor Adorno opracowat tzw. skalg
F (F jak faszyzm) skonstruowana do pomiaru tego typu osobowosci [11]. Uzyto w niej
takich wskaznikow, jak: bycie przesadnym, stereotypowos$é, cynizm, uogolniona wrogosc
do odmiennych grup, konwencjonalizm, mata otwarto$¢ na §wiat oraz sktonnos¢ do pro-
jekeji wiasnych negatywnych uczué¢ na inne grupy. W ten sposob Adorno ostrzegat przed
zagrozeniami dla demokracji. Czy to ostrzezenie przestato by¢ aktualne? Niewykluczone,
ze zastuguje na przypomnienie.

Gdyby terapeuta mial wptywac na poglebienie spotecznej §wiadomosci wérdd obywate-
li, mogtaby pojawic si¢ obawa, ze w ten sposob przekracza swoje kompetencje, a w kazdym
razie — swoje zadania zawodowe. Wiele zalezy od tego, jak zdefiniujemy, czym si¢ ma
zajmowac terapeuta. Jesli przyjmiemy waska definicje psychoterapii, ze jest to usuwanie
objawow i zaburzen (sa szkoty, ktore tak wtasnie traktuja psychoterapie), to rzeczywiscie,
zajmujac si¢ zwigzkiem migdzy tym, co spoleczne, a tym, co intrapsychiczne, mozemy
wykroczy¢ poza swoje profesjonalne zadania. Jednak dla terapeuty systemowego, ale
takze dla tych, ktorzy sg terapeutami ze szkolty humanistyczno-egzystencjalnej bardziej
adekwatna bedzie szeroka definicja psychoterapii, zaktadajaca, ze psychoterapia to takze
pomoc w dazeniu do dojrzalosci, rozwoju, szczgscia, madrosci, w szukaniu sensu zycia
1 — podazajac za Jungiem — odnalezieniu wlasnego Ja.

By¢ moze odpowiedz na Twoje pytanie o miejsce terapeuty w przestrzeni publicznej
zalezy od tego, czy pojecie wolnosci traktujemy jako kategorie ze stownika filozoficznego,
etycznego czy psychologicznego. Bo jesli przyjmiemy, Ze jest to kategoria z kazdego z tych
trzech obszaréw (a moim zdaniem tak wiasnie jest), to zasadne staje si¢, by terapeuta nie
ograniczal si¢ w swojej pracy tylko do usuwania objawow, lecz widziat problemy swoich
pacjentow/ klientow w szerokim kontekscie egzystencjalnym.

Dezydery: Do Twoich argumentow chetnie dorzuce jeszcze informacje o wynikach
badan z dziedziny neuroscience. Ot6z wskazuja one, ze zachodzg silne zwigzki miedzy
preferencja polityczng a aktywnosScig ciata migdatowatego. Wigc, podsumowujac watek
,psychoterapeuta poza gabinetem”, jak, w takim razie, Twoim zdaniem, psychoterapeuta
powinien by¢ obecny w przestrzeni spotecznej?

Prakseda: Uwazam, ze w tzw. erze pointernetowej zawezanie aktywnosci terapeuty do
gabinetu jest: 1. niemozliwe, 2. niekonieczne, 3. nieuzasadnione, 4. szkodliwe spolecznie.
Jako obywatele mozemy zwraca¢ uwagg na niebezpieczenstwa, ktore zagrazajg psychice
obywateli. Nie watpig, Ze inni psychoterapeuci moga wymieni¢ inne niebezpieczenstwa
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niz te, o ktorych ja przed chwila wspomniatam. Jest w interesie nas jako obywateli, bysSmy
poznawali rozne niebezpieczenstwa (i roézne zasoby). I by dostrzeganie niebezpieczenstw
nie ostabiato nas, lecz wyposazato w konstruktywna sprawczo$¢. Takze wtedy, gdy mamy
swiadomos¢, ze ,,$wiata nie zbawimy”.

Dezydery: Mowiac o zbawieniu $wiata, zachecitas mnie do podjecia innego watku,
stojacego na pograniczu obszaré6w psychoterapii i duchowosci. I niekoniecznie mam tu
na mysli problem rozbiezno$ci migdzy teoria a praktyka, bo tym si¢ zajmuja satyrycy.
Mnie bardziej chodzi o pewna sprzecznos¢, jaka zachodzi migdzy zasada neutralnosci
swiatopogladowej (vide preambuta i art. 2 Kodeksu Psychoterapeuty PTP) a sytuacja,
kiedy terapeuta zauwaza, ze jego pacjent/ klient pozostaje w stanie neurotycznej i/lub psy-
chotycznej religijnosci. Juz sam termin ,,neurotyczna religijno$¢” moze budzi¢ sprzeciw.
Czy wolno nam o czyjej$ religijnosci tak moéwi¢? A co dopiero wprowadzac ten watek do
terapii. A sytuacja bynajmniej nie jest wyjatkowa czy abstrakcyjna.

Niech mi bedzie wolno przedstawi¢ problem nieco prowokacyjnie: otdéz odnosze
wrazenie, ze niektore przykazania Dekalogu moga pozostawac¢ w sprzecznosci z ideami
psychoterapeutycznymi.

Przykazanie IV: Czcij ojca swego i matke swoja. A przeciez czgsto w terapii pacjent
przy katalizujacym wptywie terapeuty konfrontuje si¢ z agresja wobec rodzicow, pracuje
nad uniezaleznieniem si¢ od nich.

Przykazanie V: Nie zabijaj. A przeciez kontakt z wtasna agresja (a nawet nienawiscia)
nieraz okazuje si¢ konieczny do rozwoju tworczej, bezpiecznej i dojrzalej relacji ze $wiatem.

Przykazanie VI: Nie cudzol6z. A przeciez seksualno$¢ przestata nie tylko by¢ tematem
tabu, ale rozumienie wlasnej seksualnosci i impulsy seksualne sg cze$cig rozwojowa.
Masturbacja jest norma, a nie patologia ani grzechem. Homoseksualnos¢ jest — w Swietle
wspotczesnej wiedzy psychiatrycznej 1 psychologicznej — norma a nie patologia.

(Nie wspomng o przykazaniu VIII: Nie mow falszywego $wiadectwa przeciw blizniemu
swemu. Lecz to przykazanie mozemy zadedykowac¢ politykom, trollom i internetowym
hejtownikom, wigc ten temat zostawiamy im.)

Jak o sprawach osobistych przekonan religijnych rozmawiaé, godzac zasade neutral-
nosci z domystem, ze problemy psychiczne pacjenta sa $cisle zwigzane z jego wiara na
przyktad w groznego (,,starotestamentowego”) Boga i Iekiem przed ogniem piekielnym?
A zablokowana agresja i zakazana seksualno$¢ to czgs¢ jego Swiatopogladu.

Prakseda: Zaczne od tego, co moze si¢ wydawac banalne i oczywiste, ale w tym kontek-
Scie jest fundamentalne: zar6wno osobie wierzacej, ze Bog istnieje, jak i osobie wierzacej,
ze Bog nie istnieje, a takze tym, ktorym trudno jest o jednoznaczne domysty w tej kwestii,
nalezy si¢ szacunek. Ponadto, wbrew temu, co dawniej bylo powszechnie przyjmowane,
dzisiaj coraz czgéciej uwaza sig, ze rozmowa terapeuty na temat duchowosci i wiary pa-
cjenta jest czyms$ wskazanym i naturalnym. Amerykanskie Towarzystwo Psychologiczne
zaleca wrecz terapeutom korzystanie z kursow o zasadach rozmowy z pacjentem o jego
duchowosci. Tymczasem dla wielu polskich terapeutow ta przestrzen nadal jest zastrzezona
dla ksigdza. Uznaja, ze obowiazuje ich ,,zakaz wstepu”. A przeciez jest to niezwykle wazny
obszar przezy¢. Terapeuta nie powinien si¢ od niego odgradza¢. Zamykajac si¢ na ducho-
wos¢ pacjenta nie zrozumiemy wielu jego przezy¢. Natomiast pozostaje istotne pytanie,
co ma terapeuta do roboty na tym polu i czego mu robi¢ nie wolno. W zakresie ,,czego
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nie wolno” odpowiedz jest bardziej jednoznaczna: terapeuci wiedza, ze nie maja nikogo
odwodzi¢ od wiary ani do niej naktania¢. Wiedza tez, ze nie maja dokonywac interwencji
w sprawach §wiatopogladowych pacjenta, nawet jesli roznica pomigdzy tym, w co sami
wierzg, a tym, w co wierzy pacjent, jest dla nich trudna do zaakceptowania.

Mysle, ze tworczym wktadem psychoterapii moze by¢ pomoc w uzyskaniu przez
pacjenta dostgpu do przestrzeni psychicznej, w ktorej duchowos¢ przejawia si¢ poprzez
przekonania, zachowania czy relacje z innymi ludzmi i tworzy w efekcie pole szczegolnych,
waznych przezy¢. Pomoc wystowié, zobaczy¢ posta¢ wiary i nastgpstw emocjonalnych,
jakie z niej wynikajg. Wiara jest okreslonym jednostkowym do$wiadczeniem etycznym
i emocjonalnym, a terapeuta, pozostajac uwaznym i neutralnym akuszerem odpowiedzi,
moze pomoc pacjentowi lepiej zrozumie¢, jak pole przezyé duchowych wptywa na jego
zycie, wybory, zachowania i jak organizuje jego przezycia.

Czesto duchowos$¢ jest zachowywana w ksztafcie nadanym jej przez rodzicow lub
duchownych z okresu dziecinstwa. Korzystna jest dla pacjenta moznos$¢ zadania mu pytan,
czy chcialby pozostawi¢ swoja duchowo$¢ w tym ,,starym” niezmienionym ksztalcie, a jesli
tak, to dlaczego. W mysl tych przekonan mozna pytac pacjenta, w jakiej wierze pacjent
byl wychowywany. Jaka istotg byl Bég w przekazach rodzicéw i os6b duchownych? Jakie
emocje inicjowala ta uwewngtrzniona obecnos¢? Czy pacjent uwaza, ze byty to tworcze
i korzystne dla niego uczucia? Jakie dobra z nich ptynety i czy sa one nadal obecne? Jesli
uczucia byly nietworcze, a nawet szkodliwe, na czym polegaly straty czy szkody? Czy
chciatby wprowadzac jakie$ zmiany w tym zakresie? Czy czuje, ze ma prawo do dojrzatych
przeksztalcen w przestrzeni wiary?

Oczywiscie to tylko przyktady pytan. Niemniej w przypadku, kiedy nam, terapeutom,
wydaje si¢, ze duchowos¢ spelnia role waznej, aktywnej przestrzeni ,,neurotyzujace;j”
pacjenta, te pytania mogg by¢ wstepem do rozwazania poszczegolnych przestrzeni kon-
fliktorodnych. Niezaleznie od tego, czy bedzie to gniew na rodzica, wrogosc¢, seksualnosé
(homoseksualno$¢, onanizowanie si¢, blokada swobody seksualnej albo reakcje wobec jej
sity i swobodnego manifestowania si¢).

Zatem dylematem jest tu prawo do zadawania pytan. Zas$ poszczegolne pola napigciowe
maja by¢ naswietlane po to, aby pacjent decydowat, czy chce wprowadza¢ zmiang. A jesli
jest w nim opor albo poczucie niemoznosci, to my, terapeuci, mamy nie tyle dylemat, czy
go naciska¢ czy nie naciskac, lecz na ile otwiera¢ nastgpna przestrzen pytan o znaczenie
tego oporu, zrodto, sens 1 wartosc.

Nawiasem moéwiac, w dzisiejszym §wiecie jestesmy coraz czesciej skazani na dylemat,
czy do naszej $wiadomosci docierajg fakty czy opinie i interpretacje. I podobne rozterki
moze mie¢ czytelnik naszej rozmowy: z jednej strony domagam si¢ niewiedzenia, a z dru-
giej strony moze powsta¢ wrazenie, ze przed chwilag wygloszone opinie sa prawda do wie-
rzenia i wiedzenia. A przeciez nie chcemy, by subiecktywna opinia terapeuty zostata uznana
za ekspercka prawdg. Barack Obama w rozmowie z Davidem Lettermanem (w programie
,»,Mojego nastepnego goscia nie trzeba nikomu przedstawia¢” dostgpnym na Netflixie) za-
cytowal swego przyjaciela: ,,Opini¢ ma kazdy swoja, ale faktow nie ma si¢ na wtasnosc”.
Zostawiajac na boku odwieczna dyskusje nad zwigzkiem miedzy faktami a interpretacja
(od starozytnych po Schopenhauera, Nietzschego i Vattimo), w tym miejscu wypada pod-
kresli¢, ze samowiedza moze si¢ poglebia¢ przy Scieraniu si¢ wielu opinii. W tym sensie
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niniejsze uwagi maja charakter opinii, ktorym moga by¢ przeciwstawione opinie inne,
a odbiorca-uczestnik poszukiwan wybierze te, ktore go bardziej przekonaja albo jeszcze
jakie$ inne. Tak powstanie nowa osobista opinia, rodzaca si¢ w §wiecie pluralizmu opinii.
Wigc, aby unikna¢ podejrzenia, ze czyjes publiczne wypowiedzi beda roscily sobie, ze sa
profesjonalng ekspertyza i beda udawac prawdg obiektywna, nalezy podkresli¢, ze mamy
prawo (kto wie, czy nie obowiazek?) do wyrazania opinii opartej o wiedz¢ zawodowa.
Bo — jak twierdzi Marek Aureliusz — wszystko, co styszymy jest opinia, a nie faktem.
Wszystko, co widzimy jest perspektywa, a nie prawda [12].

Dezydery: Skoro juz si¢gasz po mysli filozofa stoika, to znaczy, ze czas na podsumo-
wanie. Z tego, co dotad powiedziatas, wynika — wprost lub posrednio — ze z jednej strony
obowiazuja nas odpowiedzialnosciowe wybory, ale po wyborze trzeba zadbac, by nie staty
si¢ one dogmatem zastaniajacym rzeczywistos$¢. A — dodam od siebie — pomocnikami
w procesie dokonywania tych wyborow bedzie wiedza (i obowiazek etyczny statego
jej poszerzania), kodeksy etyczne (ktore pomagaja porzadkowac wiele zagmatwanych
probleméw) oraz — znacznie trudniejsza do zdefiniowania — wrazliwo$¢ etyczna wraz
z superwizja, bez ktdrej terapeuci by sobie nie poradzili (zreszta nie tylko w kwestiach
etycznych).

A juz rzeczywiscie na sam koniec warto o refleksje, czy omawiane tu przez nas pro-
blemy sa uniwersalne, ponadkulturowe. Na ile w tej rozmowie byli$my chcac nie chcac
europocentryczni? Optymistyczng odpowiedz daje na to pytanie Isaiah Berlin cytowany
przez Timothy’ego Gartona Asha w niezwykle ciekawej pracy ,,Wolne stowo. Dziesig¢
zasad dla polaczonego $wiata” [13]: wigcej ludzi w wigkszej liczbie krajow cze¢sciej ak-
ceptuje wigcej wspolnych wartosci niz si¢ zwykle przypuszcza. Wyglada na to, Praksedo,
ze na koniec naszej rozmowy wpadtem w jaki$ podejrzany optymizm, przed ktérym na
poczatku przestrzegalismy.

Prakseda: Wiem, jak Ciebie z tego optymizmu wyzwoli¢. Wystarcza do tego trzy
mys$li Stanistawa Jerzego Leca. Po pierwsze: Wszyscy cheg naszego dobra. Nie dajcie go
sobie zabra¢. Po drugie: Swiat zawsze wraca do normy. Wazne, do czyjej. I po trzecie:
Zanurzytem si¢ w optymizmie. Ledwie mnie odratowano [14].

*kk

Dezydery, Prakseda: Szanowni Panstwo, przedstawilismy Panstwu raport z domnie-
manego, by nie rzec, wyimaginowanego dialogu. Nawet gdyby taka rozmowa nigdy si¢
nie odbyta, to przeciez mogta si¢ wydarzy¢. I mamy nadziejg, ze z tej rozmowy wynika
jednoznacznie: jesli terapia ma by¢ skuteczna, to powinna by¢ etyczna.
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PSYCHOTERAPIA
NUMER JUBILEUSZOWY 2022
STRONY: 69-73

OPRACOWANIE WYNIKOW ANKIETY NA TEMAT
KWARTALNIKA ,,PSYCHOTERAPIA”

Prosbe dotyczaca wypehienia ankiety na temat kwartalnika ,,Psychoterapia”, w zwiazku
z 50. rocznicg jego istnienia, skierowaliSmy do czlonkéw Sekcji Naukowej Psychoterapii
i Sekcji Naukowej Terapii Rodzin Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego oraz do
cztonkow Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychologicznego. Na
ankiete odpowiedziato 105 respondentow:
m 89 (89,9%) cztonkoéw Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego.
m 32 (32,3%) czlonkow Sekcji Naukowej Terapii Rodzin Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego oraz
m 20 (20,2%) cztonkow Sekcji Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psycholo-
gicznego

(Suma jest wicksza od 105, gdyz niektore osoby sg cztonkami dwoch lub trzech wy-
mienionych sekcji.)
Ponizej przedstawiamy pytania zawarte w ankiecie i odpowiedzi na nie.
1. Czy czytasz ,,Psychoterapi¢” — kwartalnik Sekcji Naukowej Psychoterapii i Sekcji
Naukowej Terapii Rodzin Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego?
m  Tak, kazdy numer — 27,6%
m Tak, co kilka numeréw — 48,6%
m Tak, ale rzadziej niz jedno wydanie rocznie — 13,3%
m Nie, ale kolekcjonuj¢ kolejne numery — 2,9%
m Nie czytam — 7,6%
2. Jak oceniasz przydatnos¢ ,,Psychoterapii”? (od 1 — nieprzydatna do S — bardzo
przydatna)
(5) — 47 o0s06b (44,8%)
(4) — 24 osoby (22,9%)
(3) — 25 0s6b (23,8%)
(2) — 6 0s6b (5,7%)
(1) — 3 osoby (2,9%)
3. Czy korzystasz z wersji drukowanej czy elektronicznej dostepnej na stronie www.
psychoterapiaptp.pl?
m  Tylko z wersji drukowanej — 9,5%
m  Tylko z wersji elektronicznej — 50,5%
m Zjednejidrugiej — 32,4%
m  Nie czytam ,,Psychoterapii” — 7,6%
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4. Przypomnij sobie, czy jaki$ artykul opublikowany na kamach ,,Psychoterapii” zro-
bil na Tobie szczegélne wrazenie i wplynal na Twdj rozwdéj zawodowy? Podaj tytul.

61 oséb udzielito odpowiedzi na to pytanie.

10 0s6b nie podato zadnego tytutu ani tematu, piszac, ze nie pamigtaja, ktory z artykutow
byt wazny, albo ze trudno wybra¢ jeden, 2 osoby krytycznie odniosly si¢ do zawartosci
kwartalnika, piszac ,,nie, brakuje w nich odniesien do praktyki” i ,,zaden konkretny”.

Pozostate osoby wskazywaty na artykuty z obszarow:

terapii rodzin i par (w tym: Bogdana de Barbaro, Lucyny Drozdzowicz, Ireny
Namystowskiej, Krzysztofa Klajsa, Katarzyny Tomasiewicz, Barttomieja Tau-
roginskiego, Mariusza Furgala, Bernadetty Janusz, Anny Siewierskiej, Szymona
Chrzastowskiego, Matgorzaty Wolskiej, Feliksa Matusiaka) dotyczace gtownie
tematow: mentalizacji, terapii z nakazu sagdowego, terapii wielorodzinnej, kon-
traktu w terapii par, impasu w terapii par, wskazan i przeciwwskazan do terapii
par, genogramu, utrat w rodzinach — 19 wypowiedzi

wybranych problemow klinicznych (zaburzenia odzywiania, ChAD, schizofrenia
i inne psychozy, patologiczne skubanie skory, borderline, OCD, pamig¢é w proce-
sie terapeutycznym). Wymienieni autorzy, to: Irena Namystowska, Malgorzata
Kostecka, Andrzej Cechnicki — 15 wypowiedzi

zagadnien etycznych i podstawowych zjawisk w psychoterapii, skutecznos$ci
psychoterapii, relacji terapeutycznej, stanie psychiatrii dzieci i mlodziezy (w tym
Jana Czeslawa Czabaty, Barbary Jozefik) — 8 wypowiedzi

psychoterapii psychoanalitycznej i psychodynamicznej (tematy niektorych ar-
tykutéw): przeniesienie i przeciwprzeniesienie, piersiujacy ojciec, relacja ojca
z synami, matek z dzie¢mi. Wskazani autorzy to: Pawet Glita, Katarzyna Schier,
Warren Colman, Wojciech Hanbowski — 7 wypowiedzi

superwizji (w tym artykut Ireny Jelonkiewicz) — 4 wypowiedzi

wywiadow z terapeutami i o znanych terapeutach (np. o Antonim Kepinskim
Katarzyny Walewskiej) — 3 wypowiedzi

studia przypadkow (w tym ,,Slady doéwiadczen rodzinnych w obrazie ciata”)
i artykut o prezentowaniu studiow przypadkéw — 2 wypowiedzi

Z powyzszego zestawienia wynika, ze problematyka terapii rodzin i par cieszy si¢
duza popularno$cig. Podobnie jest z artykutami dotyczacymi wybranych probleméw (za-
burzen) klinicznych. W ostatnim dziesigcioleciu te wlasnie obszary tematyczne dominuja
w artykulach przysytanych do redakcji. Natomiast duzo mniej otrzymujemy artykutow
poswieconych opisom przypadkow i niewiele artykulow dotyczacych superwizji. Mimo
ze na artykuly o tej tematyce wskazali nieliczni Respondenci, wydaje nam si¢, ze wigksza
liczba artykuldéw o tej tematyce moglaby przyciagnac¢ uwagge naszych Czytelnikow.

5. Tle ksiazek z dziedziny psychoterapii czytasz rocznie (podaj wartos¢ liczbowa,
biorac pod uwage $Srednig z ostatnich 3 lat)?

od 0 do 5 ksigzek — 46 0s6b (44%)
od 6 do 10 ksigzek — 35 0s6b (33%)
od 11 do 20 ksigzek — 18 0sob (17%)
powyzej 20 ksigzek — 6 0s0b (6%)
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6. Ile artykuloéw z dziedziny psychoterapii czytasz rocznie (podaj warto$¢ liczbowa,
biorac pod uwage $rednia z ostatnich 3 lat)?

od 0 do 10 artykutow — 35 0s6b (33%)

od 11 do 20 artykutdéw — 25 0s6b (24%)

od 21 do 30 artykutow — 16 0sob (15%)

od 31 do 40 artykutow — 7 0séb (7%)

od 41 do 50 artykutow — 9 0séb (10%)

powyzej 50 artykutow — 12 0s6b (11%)

7. lle artykuléw publikowanych w ,,Psychoterapii” czytasz rocznie (podaj wartosé
liczbowa, biorac pod uwage Srednig z ostatnich 3 lat)?
m  od 0do 10 artykutéw — 73 osoby (69%)
m  od 11 do 20 artykutéw — 25 0s6b (24%)
B powyzej 20 artykutow — 7 0s6b (7%)

8. Kwartalnik ,,Psychoterapia” obchodzi 50. rocznice powstania. Czy chcialabys/
chcialbys si¢ podzieli¢ swoja refleksja dotyczaca obecnosci czasopisma w Twoim
zyciu/rozwoju zawodowym? Zapraszamy do niej:

69 0sob udzielito odpowiedzi na to pytanie;

m pozytywne: 48 wypowiedzi (70%), m.in.: artykuly na wysokim poziomie,
mozliwos¢ uaktualnienia wiedzy z dziedziny psychoterapii, wspieranie rozwoju
psychoterapii, pomoc w dojrzewaniu psychoterapeuty, pobudza do refleksji, daje
mozliwos$¢ spojrzenia z roznych perspektyw na pacjenta, inspirujace artykuty,
pomaga w integracji roznych idei, pomaga w prowadzeniu zaje¢ ze studentami,
wysoki poziom naukowy, podkreslenie zastug Kazimierza Bierzynskiego w pod-
niesieniu rangi czasopisma,

m negatywne: 12 wypowiedzi (17%), m.in.: za mato, nie dochodza przesytki, pomimo
interwencji, stabo dostepny, nierowne czasopismo — czasem artykuly przydatne,
a czasem mato uzyteczne, mato artykulow inspirujacych, brak praktycznosei i od-
niesien do warsztatu psychoterapeuty, za mato wspotczesne i za mato glebokie,

m obojetne i odmowa odpowiedzi: 9 wypowiedzi (13%), m.in. nadmiar obowiazkow
utrudnia czytanie, z biegiem czasu utrata zainteresowania.

Wszystkie refleksje Respondentéw beda brane pod uwage w starannym doborze ar-
tykutéw do publikacji. Zalezy nam na tym, by ,,Psychoterapia” byta pomocna w rozwoju
zawodowym Czytelnikow i osiagata coraz wyzszy poziom naukowy i praktyczny.

9. O czym chcialabys$/chcialbys$ czyta¢ wiecej w ,,Psychoterapii”?

84 osoby udzielity odpowiedzi na to pytanie

m praktyka psychoterapeutyczna: opisy pracy klinicznej, praktyczne aspekty psy-
choterapii, krytyka psychoterapii, analiza procesu terapeutycznego, studium
przypadkéw (w tym komentowane przez reprezentantow réznych modalnosci),
skuteczno$¢ roznych form terapii dla roznych grup pacjentdow, narzgdzia badajace
skuteczno$¢ — 29 wypowiedzi

m nowe nurty, podejscia, metody i szkoty psychoterapeutyczne — 9 wypowiedzi

m nowe badania dotyczace psychoterapii — 6 wypowiedzi
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psychoterapia dzieci i mtodziezy, psychoterapia dzieci metodami projekcyjnymi
— 5 wypowiedzi

etyka w psychoterapii i superwizji — 4 wypowiedzi

terapia rodzin, terapia systemowa — 4 wypowiedzi

terapia par — 4 wypowiedzi

psychoanaliza — 2 wypowiedzi

psychoterapia psychodynamiczna — 1 wypowiedz

CBT — 1 wypowiedz

psychodrama — 1 wypowiedz

psychoterapia online — 1 wypowiedz

historia psychoterapii — 1 wypowiedz

artykuly z pogranicza nauk (filozofia, socjologia) — 2 wypowiedzi

superwizja — 2 wypowiedzi

rozumienie pacjentdow w zmieniajacym si¢ dynamicznie $wiecie; wplyw sytuacji
spoteczno-politycznej na proces psychoterapii, kondycje pacjenta i terapeuty,
funkcjonowanie §wiata wewnetrznego — 3 wypowiedzi

terapie nieodptatne prowadzone w o$rodkach niezwigzanych z NFZ (PCPR, MOPS,
DPS, organizacje pozarzadowe) — 1 wypowiedz

dziatalno$¢ roznych instytucji, placowek i gabinetow prowadzacych psychoterapi¢
— 2 wypowiedzi

socjologiczne i kulturowe aspekty zaburzen psychicznych — 1 wypowiedz
specyfika pracy z osobami nicheteronormatywnymi i ich rodzinami — 1 wypowiedz
przemoc seksualna — 1 wypowiedz

schizofrenia, zaburzenia psychotyczne z uwzglgdnieniem aspektu duchowego —
1 wypowiedz

zaburzenia osobowosci — 2 wypowiedzi

imigracja— 1 wypowiedz

otytos¢, ,,zajadanie” emocji — 1 wypowiedz

psychosomatyka — 1 wypowiedz

psychoonkologia — 1 wypowiedz

neuronauka w psychoterapii — 1 wypowiedz

sztuka — 1 wypowiedz

praca z cialem — 1 wypowiedz

bioenergoterapia — 1 wypowiedz

wywiady ze znanymi terapeutami, o psychoterapeutach, ich wlasnych doswiad-
czeniach — 3 wypowiedzi

dyskusje, roznice zdan — 2 wypowiedzi

tlumaczenia wybitnych psychoterapeutow z zagranicy, o najnowszych publikacjach
miedzynarodowych — 2 wypowiedzi

recenzje ksigzek — 1 wypowiedz

praktyka zdobywania certyfikatu, informacje o szkoleniach i kursach — 2 wy-
powiedzi

numery tematyczne — 1 wypowiedz
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Przytoczylismy wszystkie wypowiedzi, zeby zobrazowa¢ szerokie spektrum zyczen
Czytelnikow, ale tez, zeby zacheci¢ dotychczasowych i przyszlych Autorow artykutow
do uwzglednienia powyzszych tematow. Warto zwrdci¢ uwage, ze najwigkszym zainte-
resowaniem cieszy si¢ praktyka psychoterapeutyczna, a zwlaszcza opisy przypadkow.

10. Dodatkowe uwagi, ktore chcesz przekaza¢ zespolowi redakcyjnemu ,,Psychote-
rapii”

64 osoby udzielity odpowiedzi na to pytanie.

podzickowania i zyczenia — 43 wypowiedzi

propozycja przysytania czasopisma droga elektroniczng i/lub poczta — 4 wypo-
wiedzi

pytanie o dostepnos¢ kwartalnika — 4 wypowiedzi

propozycje przypominania w e-mailu lub newsletterze o ciekawym artykule, ko-
lejnym numerze i jego zawartosci — 2 wypowiedzi

informacja, ze respondentka byta cztonkiem sekcji — 1 wypowiedz

zazalenie dotyczace odrzucenia artykutu — 1 wypowiedz

zazalenie dotyczace artykutow z rozbudowanymi statystykami — 1 wypowiedz
wigcej studiow przypadkéw opartych na badaniach jakosciowych — 1 wypowiedz
kulturowe ujecie w leczeniu zaburzen w réznych krajach — 1 wypowiedz
zazalenie dotyczace zmieniajacej si¢ i zbyt obszernej listy lektur na egzaminy
specjalizacyjne — 1 wypowiedz

propozycja poprawienia wyszukiwarki dotyczacej stow kluczowych — 1 wypo-
wiedz

jak najwiecej praktycznych, a nie teoretycznych artykuléw — 2 wypowiedzi
wywiady ze znanymi, zagranicznymi psychoterapeutami — 1 wypowiedz
zwigkszenie liczby numerow w roku — 1 wypowiedz

Dzigkujemy Panstwu za po$wigcony czas na wypetnienie ankiety, za uwagi i Zyczenia.
Informacje uzyskane od Panstwa sa dla nas bardzo przydatne w pracy nad redagowaniem
kwartalnika. Zapraszamy do tworzenia i przysytania do nas artykulow oraz do korzystania
z bezptatnej wersji elektronicznej ,,Psychoterapii”.

Opracowanie: Malgorzata Wolska, L.ukasz Miildner-Nieckowski
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