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neutrality Autorzy podejmujq rozwazania nad waznymi aspektami relacji

partiality psychoterapeutycznej, ktore stuzq zdrowieniu pacjenta. Analizujq

loyalty znaczenie, konsekwencje i powody przyjmowania postulatow neu-

therapeutic relation tralnosci, stronniczosci, lojalnosci terapeuty w granicach dialogu
psychoterapeutycznego.

Summary: The subject of the article is the therapeutic relation in the psychotherapeutic
process, particularly the questions of neutrality, partiality and loyalty of the psychotherapist.
The authors, in spite of the psychotherapist’s neutrality being frequently emphasised as an
indispensable condition of psychotherapy, raise the question — is the therapeutic relation
possible at all without the psychotherapist’s partiality?

The patient entrusts what is intimate and frequently painful to the psychotherapist, expec-
ting him or her to be a person who, both in spite of and thanks to, their individuality, and
consequential partiality, will be ready to help the patient on the way towards sanity.

Does, then, abandonment of partiality for neutrality — if at all possible — not deprive the
psychotherapist of what is supposed to serve the patient? In discussion of the matter, the authors
show their understanding of psychotherapist’s loyalty, and reasons why, in their opinion, the
psychotherapist’s neutrality puts an obstacle to the patient’s recovery.

Wstep

Whbrew czgstemu podkreslaniu, ze neutralno$¢ jest waznym albo nawet niezbgdnym
wymogiem w psychoterapii, rozwazymy, czy bez stronniczos$ci psychoterapeuty jest moz-
liwa relacja z pacjentem stuzaca jego zdrowieniu.

W dyskusjach dotyczacych psychoterapii, zwtaszcza postawy i wypowiedzi psychotera-
peutow, niejednokrotnie podkresla si¢ aspekt ich neutralnosci wobec pacjenta. Zachowanie
jej, badz tez nie, poddawane bywa w takich sytuacjach warto§ciowaniu: neutralnos$¢ zwykle
si¢ ceni, a jej brak interpretuje jako opuszczenie tzw. pozycji terapeutycznej.

Neutralnos¢ psychoterapeuty?

Postulat neutralnosci jest podnoszony od wielu lat przez psychoterapeutéw o réznych
pogladach, poczynajac od Freuda [1], a konczac na terapeutach systemowych [2]. Z dru-
giej strony wielu psychoterapeutow podkresla kontrowersje zwiazane z neutralno$cia
w psychoterapii [3—7].
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W tym miejscu warto przypomnie¢, jakie jest pochodzenie stowa neutralno$é. Neutro
w jezyku tacinskim to: na zadna z dwoch stron, neuter — zaden z dwoch, ale tez: obojegtny
[8]. Pierwotnie stowo neutralnos¢ byto uzywane w odniesieniu do zachowania panstw
postronnych wobec panstw stron konfliktu. Dotyczyto to takich panstw, ktore mogty sta¢
si¢ strong konfliktu, ale w wyniku presji ktorej$ ze stron albo wbrew takiej presji czy tez
kierujac si¢ wlasnym interesem, niec opowiadaly si¢ za nikim, nie angazujac si¢ w kon-
flikt. W znaczeniu stownikowym nie ma wigc mowy o neutralnosci jednego podmiotu
wobec drugiego, tylko jednego podmiotu wobec dwu innych podmiotéw pozostajacych
w konflikcie.

Freud, piszac o neutralnosci w psychoanalizie w 1913 roku [1], nie precyzujac tego po-
jecia, twierdzil, ze stanowi ona ochrong przed nadmierna gratyfikacja pacjentow przez anali-
tyka, na co zwracajgq uwagg Charles J. Gelso oraz Jeffrey A. Hayes [9]. Z kolei wspotczesnie
wielu psychoanalitykow uwaza neutralno$¢ za przejaw dystansu i niezaangazowania si¢
analityka w wewnatrzpsychiczne konflikty pomigdzy id, ego i superego [10, 11]. Z drugie;j
strony Sandor Ferenczi — juz w poczatkowym okresie rozwoju psychoanalizy — uwazat, ze
neutralnos¢ analityka nie sprzyja procesowi zdrowienia pacjenta [ 12]. Takze w psychoanali-
tycznych podejsciach relacyjnych negowana jest zasada neutralnosci psychoanalityka [ 13].
Terapeuci systemowi postuluja ze swej strony neutralnos¢ terapeuty (terapeutow) wobec
wszystkich cztonkdéw rodziny, a sprzyja¢ temu ma ich zdaniem obserwacja i superwizja
terapeuty (terapeutow) [14]. Warto przytoczy¢ zdanie Marii Gilbert i Kennetha Evansa,
ktérzy zwracaja uwagg na konsekwencje zwiazane z postulatem neutralnosci psychote-
rapeuty, piszac, ze zaktadana w wigkszosci literatury psychoterapeutycznej neutralnosé¢
nie uwzglednia odmiennosci i1 indywidualnosci terapeutow — w konsekwencji w trakcie
procesu ,,neutralizowania” psychoterapeutow zanikaja indywidualne réznice migdzy nimi
[5], co moze prowadzi¢ do utraty najistotniejszych elementdw procesu zmiany.

Jerzy Aleksandrowicz podkreslat, ze ,,chtodna neutralno$¢” psychoterapeuty ,,nie jest
dobrym wyjsciem”, gdyz ,,wejScie w zwiazek emocjonalny stanowi dla pacjenta silny
czynnik motywujacy do leczenia” [15]. Wyrazal tez poglad, ze ,,dla wyleczenia z zaburzen”
terapeuta ma moralne prawo w procesie psychoterapii dazy¢ do tego, by pacjent zmienit
swoj $wiatopoglad, jesli ,,szkodzi on jego zdrowiu” [16].

Wspdlczesnie roznice pogladow psychoterapeutoéw na zachowanie neutralnosci
w czgéci wynikaja z rewizji stanowisk poprzednikow, a w czgsci z roznic w rozumieniu
neutralnosci. Podkreslenie tej drugiej okolicznosci wydaje sig istotne, gdyz zwykle moéwiac
o neutralno$ci psychoterapeuty nie precyzuje si¢ jej i nie okresla szczegdtowo, czego ma
dotyczy¢. Tymczasem neutralno$¢ psychoterapeuty moze oznaczac:

— postawe w relacji z pacjentem charakteryzujaca si¢ obiektywizmem i bezstronno$cia
(7,91,

— reakcje na wypowiadane przez pacjenta sady i/lub jego zachowania i emocjonalnosc,
przejawiajace si¢ wycofaniem, chtodem, dystansem, sztywnoscia czy izolacja [10, 15],

— postawg $wiatopogladowa w odniesieniu do §wiatopogladu pacjenta [16],

— réwny dystans wobec wewnatrzpsychicznych konfliktow pacjenta [10, 11],

— postawe cechujaca si¢ bezstronnoscia, zardwno wobec pacjenta, jak i 0sob, z ktorymi
pacjent pozostaje w relacjach [2, 14],
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— czy wreszcie postawe wobec uczestnikow terapii rodzin, terapii matzenskiej albo pary
[2, 14].

Mozna zada¢ pytanie, jak to si¢ stalo, ze mimo nadawania r6znego znaczenia neu-
tralno$ci psychoterapeuty i mimo rozbieznosci w pogladach dotyczacych zasadnosci
jej zachowania przez psychoterapeute jest ona wciaz przywotywana i postulowana jako
element, a nawet atrybut postawy psychoterapeuty w relacji z pacjentem?

Temu wtasnie aspektowi neutralnos$ci, tj. w odniesieniu do postawy i zachowania
psychoterapeuty wobec pacjenta w psychoterapii indywidualnej, chcemy dalej poswigcié
uwage.

Przed pytaniem, czy psychoterapeuta powinien zachowac neutralno§¢ wobec pacjenta,
nalezy postawié pytanie, czy moze on by¢ wobec pacjenta neutralny? Czy neutralno$é
jednej osoby wobec drugiej, gdy pozostaja w relacji ze soba, jest mozliwa?

Neutralno$¢ w jakims obszarze zaktada nieopowiadanie si¢ po zadnej ze stron. W relacji
psychoterapeutycznej sa dwie strony: pacjent i psychoterapeuta. Zachowanie neutralno$ci
przez psychoterapeute wymagatoby zatem, aby ani nie opowiadat si¢ po stronie pacjenta, ani
po swojej stronie. Czy jest jednak mozliwe pozostawanie w relacji z drugim cztowiekiem
abstrahujac od samego siebie — czyli od ksztaltowanych w toku dos§wiadczen zyciowych
wzoréw nawiazywania wigzi ze Swiatem innych — i od $wiatoogladéw, bedacych odbiciem
zmiennych kolei naszych losow i pragnien, materializujacych si¢ w patrzeniu, stuchaniu
i mowieniu, i nierzadko zastygajacych w §wiatopoglad? Terapeuta neutralny bytby kims
poza czasem i jgzykiem, ktore go tworza, nie tylko wigc nie bytby soba, ale nie byloby
go wcale. Nie bedac wcale, nie moglby by¢ tez w relacji z pacjentem, jak on zanurzonym
w czasie 1 jezyku, i mogacym by¢ partnerem relacji pod warunkiem, Zze wnosi w nia swoj
zyciowy bagaz [17].

Stronniczo$¢ psychoterapeuty

Nawigzanie relacji terapeutycznej migdzy pacjentem i psychoterapeuta powoduje, ze
te dwie osoby staja si¢ stronami w procesie terapii. Wyrazem tego jest zawarcie kontraktu
terapeutycznego. Pacjent i psychoterapeuta staja si¢ stronami tego kontraktu. Pacjent jest
stronniczy i psychoterapeuta jest stronniczy. Inaczej zaden z nich nie bytby soba. Gdyby
pacjent zrezygnowal ze stronniczosci, przestalby by¢ pacjentem w tej konkretnej relacji,
zaniechalby wigc faktycznie terapii. Gdyby psychoterapeuta przestat by¢ stronniczy, tj.
nie bylby strong w terapii, przestalby by¢ terapeuta w tej relacji. Tak wigc stronniczo$¢
kazdego z nich jest warunkiem terapii rozpoczynanej przez tego okreslonego pacjenta
i tego okreslonego psychoterapeute. Zaden z nich nie jest z drugim tozsamy i sa wzgledem
siebie nieprzechodni (tzn. pacjent nie moze by¢ na miejscu terapeuty, a terapeuta nie moze
by¢ na miejscu pacjenta, cho¢ zdarza sig, ze nieSwiadomie kieruja si¢ takim zyczeniem).
Jeden przed drugim i kazdy z nich przed samym soba, mimo wzajemnego otwarcia si¢ na
siebie, pozostaja ukryci. Homo absconditus (,,cztowiek ukryty”’) — znany antropologii
filozoficznej jako idea [18] — tu, w czasie psychoterapii, ukonkretnia si¢ jako jej podmiot
otwarty na inny podmiot, pomimo (cho¢ moze z racji) swej niezglgbialnosci.

Rozpoznanie w terapeucie stronniczego uczestnika procesu terapii i wyniesienie tej
jego stronniczo$ci do rangi koniecznego warunku mozliwosci wszelkiej relacji (psychote-
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rapeutycznej takze) czyni wymog neutralnosci nie tylko niemozliwym, ale i bezzasadnym.
To, co terapeuta, bedac strona w relacji z pacjentem, rozpoznaje, patrzac w jego strong, jest
nicuchronnie stronnicze. Tak zawiazuje si¢ dramat dwodch, nieredukujacych si¢ do siebie,
z sobg nietozsamych i nieprzechodnich 0s6b — stron relacji. Paradoksalnie ta innos¢,
odregbnosc¢, oryginalnosé i swoisto$¢ psychoterapeuty, i idaca za nimi jego stronniczo$é,
umozliwia pacjentowi rozpoznanie siebie jako strony i — w konsekwencji i stopniowo —
opowiedzenie si¢ po niej. Bez takiego opowiedzenia si¢ po swojej stronie — ktdra wylania
si¢ i wyodrgbnia z tta fantazji o bliskosci z drugim, ktora nie zna r6znic — podjgcie przez
pacjenta trudu zdrowienia nie bytoby mozliwe.

Podkreslmy, zwrocenie si¢ psychoterapeuty w strong pacjenta jest mozliwe dopiero
wowczas, gdy, $wiadomy swej stronniczos$ci, podejmie wysitek jej rozpoznania. Zaktada to
z kolei, nicodzowna w tym zawodzie, konfrontacj¢ ze soba: zarowno z tym, co $wiadome,
jak i tym, co nieswiadome. Uwaga po§wigcona wlasnej stronniczosci, ponawiana w kazdym
momencie relacji od nowa, ocala odr¢gbnos¢ pacjenta, chroniac ja przed zawtaszczajacym
wplywem partykularnego spojrzenia terapeuty.

Akceptacja udzielona pacjentowi jako osobie zawsze zakorzeniona jest w naszej stron-
niczosci. Jesli obywa sig¢ bez niej, staje si¢ pustym stowem, gadaning probujaca zastapic¢
co$ nieobecnego (bo nierozpoznanego), moéwieniem o tym.

Powtdrzmy: poczucie swojej odrebnosci i stronniczosci oraz odrgbnosci pacjenta jest
fundamentem umozliwiajacym psychoterapeucie przyjecie postawy akceptacji pacjenta,
a w rezultacie okazanie mu swojej lojalno$ci.

Lojalno$¢ psychoterapeuty

Lojalno$¢ wobec czegos lub kogo$ oznacza postgpowanie zgodne z prawem, z przepisa-
mi prawa, a takze prawosc¢, wiernosé, rzetelnosé w stosunkach z ludzmi [19]. Stowem tym
pierwotnie okres$lano postawe jednostki wobec monarchy czy panstwa. Pochodzi ono od
facinskiego legalis — prawny, legalny [20]. Lojalnym mozna by¢ wobec kogos lub czegos.
Lojalno$¢ opisuje typ relacji pomigdzy dwoma podmiotami, a nie jest cecha podmiotu.
Lojalnos$¢ zaktada réznicg migdzy uczestnikami relacji. Nie moze by¢ mowy o lojalnosci
kogokolwiek, jesli ten kto$ nie dokona samookreslenia, nie opowie si¢ po swojej stronie,
nie bedzie lojalny wobec siebie. Lojalno$¢ wobec siebie poprzedza mozliwosé bycia lo-
jalnym wobec drugiego. Dopiero okazujac lojalno$¢ sobie moge decydowac o lojalnosci
wobec kogo$ lub czego$ wobec mnie zewngtrznego.

Co to oznacza w praktyce? Lojalno$¢ psychoterapeuty wobec pacjenta pociaga za soba
przestrzeganie i respektowanie jego praw i dobr. Chodzi wigc o przestrzeganie i respek-
towanie praw i dobr pacjenta — uczestnika relacji, przez terapeute — tez jej uczestnika.
Stwierdzenie to nie budzi watpliwosci, dopoki nie zdamy sobie sprawy, ze mowa jest w nim
0 poszanowaniu praw i dobr osoby, ktdra odstaniajac si¢ przed nami pozostaje jednoczes$nie
przed soba sama, wigc i przed nami, ukryta. Okazanie lojalno$ci pacjentowi dotyczy osoby,
ktora dopiero poznajemy, a jej pelne poznanie wykracza poza horyzont naszej mozliwej
percepcji. Nie ogranicza si¢ wige do poszanowania tego, co przez nas poznane, ale domaga
si¢ szacunku do osoby, ktdrej w pelni nie znamy i nie poznamy. Z tego wzgledu lojalnosc
terapeuty wobec pacjenta stale wystawiana jest na probe: bywa, ze zachowanie terapeuty,
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co do swej intencji lojalne wobec pacjenta, w jego odczuciu rani go swoja nielojalnoscia.
Okazanie pacjentowi lojalnosci w takim wypadku kaze terapeucie przyjaé na siebie odpo-
wiedzialno$¢ za swoj czyn (spojrzenie, zachowanie, stowo), odebrany przez pacjenta jako
naruszajacy jego dobro. Przyktadem takiej sytuacji jest przezywanie osoby terapeuty, jego
stow 1 zachowan w przeniesieniu pacjenta. Terapeuta nie wie, zrodtem jakich wspomnien
staje si¢ dla pacjenta. Zwracajac si¢ w jego strong, darowuje mu stowo. Potoczne wyraze-
nie ,,daruj sobie” oddaje niespodziewana warto$¢ jego daru, ktory czyni drugiemu czgsto
nie to, co bylo zatozona intencja darczyncy [21]. Obudzone jednak w relacji z terapeuta
przezycia i wspomnienia pojawiaja si¢ tez za jego sprawa, totez twierdzenie, Ze terapeuta
nie odpowiada za przeniesienie pacjenta, nic daje si¢ dluzej utrzymac. Wiele dyskusji
poswigconych temu wspiera wyrazony tu poglad [22, 23].

Terapeuta lojalny wobec pacjenta jako osoby, w przeciwienstwie do terapeuty lojalnego
wobec idei pacjenta lub wyobrazenia o nim, odpowiada za przezycia pacjenta zrodzone
w relacji z nim i odpowiada na nie. Jego lojalnos$¢ wspiera si¢ nie tyle na ogélnych, wspol-
nych wszystkim, normach postgpowania (zapisanych w kodeksach zawodowych), ile na
tym, co nazwaé mozna za H.-G. Gadamerem [17] i H. Plessnerem [18] etyka taktu. Ow
takt, wyrazajacy si¢ w uwaznos$ci i szacunku terapeuty dla pacjenta, ksztattuje si¢ w toku
rozwijania $wiadomosci wlasnej stronniczosci i — jednoczesnie — niezglebialnosci obu
podmiotow relacji.

Trudno$ci psychoterapeuty stronniczego

Poniewaz drugi jest inny — i zawsze inny — od tego, co jesteSmy w stanie o nim
wiedziec, lojalnos¢ psychoterapeuty w procesie terapii jest wystawiana na probe w kazdej
chwili, gdy do$wiadcza on innosci swojej i pacjenta. Stronniczo$¢ pacjenta — innego
— moze by¢ trudna do zaakceptowania i do przyjecia przez psychoterapeute. Bywa, ze
sktania go to wowczas do usitlowania zacierania tej innos$ci i odrgbnosci pod wptywem
doswiadczanych i przezywanych uczu¢ i mysli, utrudniajacych przyjmowanie pacjenta
takim, jakim jest; albo do zgota odmiennej postawy — wydawania sadow oceniajacych
pacjenta, poddawania warto$ciowaniu jego zachowania. W pierwszej sytuacji psychote-
rapeuta, zapominajac o sobie, przestaje by¢ strona w relacji, w drugiej — przestaje by¢
lojalny wobec pacjenta. W obu wypadkach przestaje by¢ przydatny jako psychoterapeuta
tego okreslonego pacjenta.

W innych sytuacjach psychoterapeuta, dostrzegajac stronniczo$¢ swoja i pacjenta,
a jednoczesnie doswiadczajac trudnosci w pozostawaniu lojalnym wobec niego (lub siebie),
moze podejmowac jeden z dwoch rodzajow krokow. Albo probuje ,,przeciagnaé” pacjenta
na swoja stron¢ indoktrynujac go (czesto dyskretnie) swoim $wiatopogladem, liczac na
to, ze zrezygnuje on ze swojej w tym wzgledzie odrgbnosci, kierujac si¢ lojalnoscia wo-
bec niego, albo — broniac si¢ przed swoja stronniczoscia i chcac powstrzymac si¢ przed
»przeciaganiem” pacjenta na swoja strong — stara si¢ nie dopuscic¢ do siebie uczu¢ i emocji
awersyjnych wobec niego, pojawiajacych si¢ w czasie relacji z nim. W miarg dostrzegania
wczesniej pomijanej badZz maskowanej stronniczosci, trudno$¢ w pozostawaniu lojalnym
wobec pacjenta zwigksza sig, narazajac obie strony relacji terapeutycznej na nielojalnosci,
ktore jej zawsze szkodza.
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Wydaje sig, ze wlasnie takie sytuacje, jak opisane wyzej, powinny by¢ przedmiotem
szczegblnego namystu i dyskusji psychoterapeutéw. Pytanie o to, jak zachowac lojalnosc
wobec pacjenta, bedac jednoczesnie strona relacji lojalna takze wobec siebie, kieruje uwage
na rzeczywisto$¢ psychoterapii wolna od uproszczen i deformacji sygnowanych tatwym
do wypowiedzenia postulatem neutralnos$ci terapeuty.

Ryzyko tak zwanej neutralnoS$ci psychoterapeuty

Latwiejsze skadinad wydaje si¢ przyjmowanie czyjej$ odrgbnos$ci i wynikajacej z niej
innos$ci, gdy ukrywamy swoja przed soba samym i przed tym innym, niec wymaga bowiem
wysitku bycie lojalnym wobec kogos, gdy nie dostrzega si¢ swojej odrgbnosci, innosci,
a zatem, gdy unika si¢ swojej stronniczosci, ukrywa si¢ ja. By¢ moze w jakiej$ mierze
tlumaczy to przekonanie czgéci psychoterapeutéw o zasadnosci maskowania swojej
stronniczos$ci i do usitowania bycia neutralnym, tj. nijakim wobec pacjenta, a tym samym
i wobec siebie. Tylko, czy takie ukrycie, a wigc nieszczeros¢, stuza zdrowieniu pacjenta?
Powtorzmy raz jeszcze pytania, ktore rodzi namyst nad postulatem neutralnosci psycho-
terapeuty w trakcie procesu psychoterapii.

Czy psychoterapeuta nie dostrzegajacy swojej stronniczosci, rezygnujacy z niej badz
maskujacy ja, moze by¢ przydatny pacjentowi do jego zdrowienia? Czy nie dostrzegajac
tego, ze jest strong relacji terapeutycznej, nie pozbawia si¢ mozliwosci zobaczenia pacjenta
jako strony tej relacji i jednoczes$nie innego spojrzenia na niego, niz podpowiada mu jego
stronniczo$¢? Czy rezygnujac ze stronniczosci na rzecz neutralnosci— o ile jest to w ogole
mozliwe — nie traci tego, co stuzy¢ ma pacjentowi?

Neutralno$¢ jest zaprzeczeniem zaangazowania. Wierno$¢ tej idei stawiataby psy-
choterapeute w relacji z pacjentem w pozycji niezaangazowanego, niewczuwajacego si¢
i nie przezywajacego jego dramatu, jak rowniez nie odczuwajacego tego, co jemu samemu
obcowanie z nim przynosi. Czy mogtby wowczas postgpowac z taktem? Czy usitowanie
zachowania przez psychoterapeute neutralnosci, stuzace skrywaniu faktycznej stronni-
czosci, nie tylko nie sprzyja zdrowieniu pacjenta, ale czy wrecz nie utrudnia go? Skoro
bowiem psychoterapeuta usituje przyjac, wbrew temu, co czuje i mysli, postawe neutralna,
tj. pozbawiona wlasnej, osobistej swoistosci, jak moze by¢ kims, komu pacjent z zaufaniem
powierzy siebie, swoje tajemnice, poktadajac w nim nadziejg na wyzdrowienie.

Powierniczy charakter relacji terapeutycznej a lojalnos$¢ psychoterapeuty

Psychoterapeuta w trakcie terapii staje si¢ powiernikiem intymnych przezy¢ pacjenta,
jego tajemnic i Igkow. Dzigki temu relacja terapeutyczna staje sig, jak i inne relacje mig-
dzy pacjentem a leczacym (terapeuta, lekarzem), relacja powiernicza, w ktdrej zaufanie
odgrywa istotna rolg. Pacjent moze powierza¢ psychoterapeucie to, co trudne, intymne,
bolesne, pod warunkiem, ze obdarzy go wystarczajacym zaufaniem. Tym, co pozwala
pacjentowi zaufa¢ psychoterapeucie, jest dostrzezenie i zaakceptowanie psychoterapeuty
jako lojalnego powiernika swoich spraw i tajemnic. Powiernika, ktéry, mimo swojej innosci
i odrgbnosci, jest gotdw przyjac to, co pacjent mu powierza.

Z naszych do$wiadczen wynika, ze uswiadamiana i rozpoznawana przez psychote-
rapeut¢ wlasna stronniczo$¢ wobec pacjenta jest niezbedna do tego, by mdgt on okazaé
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mu lojalnos¢ i ja zachowad, a takze, by mogt dotrzymacé obietnicy ponoszenia wspdlnego
wysitku, ktoéry ma stuzy¢ zdrowieniu pacjenta.

Stronniczo$¢ psychoterapeuty i stronniczo$¢ pacjenta sa warunkiem terapii, a z dru-

giej strony okreslaja jej zakres i obszar, gdyz ,,granice dialogu psychoterapeutycznego
wyznacza z jednej strony swiatopoglad i zasady moralne psychoterapeuty, z drugiej —
swiatopoglad i1 zasady moralne pacjenta. W tym obszarze moze dokonywaé si¢ proces
leczenia—zdrowienia pacjenta” [24].
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