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ABSTRAKT

Cilem této prace je nahlédnout do toho, jak psychoterapeuti pracujici piistupem
zaméfenym na télo rozumi své praci a jejim praktickym a teoretickym souvislostem.
Zaémérem prace je také identifikovat, zda jsou pfistupy zaméfené na télo nécim spise
homogennim, ¢i heterogennim na Urovni teoretickych dispozic a praktickych intervenci.
Teoretickd Gast prace je rozdélena do dvou krokd. Uvodni se vénuje uvedeni do
problematiky BPT a charakterizovani tii BPT pfistupt (focusingu, Somatic Experiencing a
biosyntézy), jez jsou védecky studovany jen omezené. Ta dalsi tvoii teoretické doplnéni k
emergovanym fenoméntim dle jednotlivych piistupt.

Empirické ¢ast mapuje subjektivni perspektivu psychoterapeutii pracujici piistupem
zaméfenym na télo na svou praci a identifikuje klicova témata, jez se s timto fenoménem
poji. Pro zodpovézeni vyzkumnych otdzek byly realizovany polostrukturované rozhovory s
ttemi psychoterapeuty reprezentujici pfistupy focusing, Somatic Experiencing a
biosyntéza. Ziskana data jsou analyzovana metodou IPA (interpretativni fenomenologické
analyzy).

Vysledky praktické ¢asti pfinasi jedine¢ny pohled participanti na aspekty praxe a
fenomény specifické pro BPT, jez zahrnuji povahu interakce mysl-télo; otazku, zda se
jednd o somatickou ¢i holistickou psychoterapii; emocni seberegulaci a myty o BPT. Z
vysledki vyplyva, Ze jsou jednotlivé pfistupy nécim spise homogennim v zakladnich
teoretickych predpokladech jako je nepatologizovani télesnych projevi a diiraz na bezpeci
a heterogennim, co do invazivnosti télesné prace, postupli a piemysleni o rovnocennosti

téla a mysli v jejich uplatiiovani.

KLiCOVA SLOVA
psychoterapie zaméfena na télo, focusing, Somatic Experiencing, biosyntéza,

interpretativni fenomenologicka analyza (IPA)



ABSTRACT

This paper aims to illuminate the perspectives of psychotherapists employing
body-centered approaches, exploring both practical and theoretical implications.
Additionally, it seeks to discern whether these approaches exhibit homogeneity or
heterogeneity concerning theory and practice. The theoretical segment is structured in two
steps: the first introduces Body psychotherapy (BPT) and characterizes three BPT
approaches (Focusing, Somatic Experiencing, and Biosynthesis), which have received
limited scientific scrutiny. The subsequent section serves as a theoretical complement,
elucidating emergent phenomena within each approach.

The empirical inquiry delves into the subjective viewpoints of psychotherapists
employing body-psychotherapy, identifying key themes associated with their practice. To
address these research questions, semi-structured interviews were conducted with
representatives from Focusing, Somatic Experiencing, and Biosynthesis approaches. Data
analysis is performed using Interpretative Phenomenological Analysis (IPA).

The findings of the practical investigation offer distinctive insights from
participants, encompassing aspects of practice and phenomena specific to BPT. These
include the nature of mind-body interaction; the question, whether it is somatic or holistic
psychotherapy; emotional self-regulation, and misconceptions surrounding BPT. The
results unveil a certain homogeneity in fundamental theoretical assumptions, such as the
non-pathologizing stance towards bodily symptoms and an emphasis on safety. However,
heterogeneity is observed in terms of the invasiveness of bodywork, practices and thinking

regarding the equivalence of body and mind in practice.

KEYWORDS
Body-psychotherapy, Focusing, Somatic Experiencing, Biosynthesis, Interpretative

Phenomenological Analysis (IPA)
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Uvod

Nastupujici paradigma (nejen) psychoterapeutické praxe zrcadli mySlenkovy odklon od
dualitniho pfistupu k 1écbé. Akcent na propojenost télesné a duSevni roviny je v
soucasnosti podepifen mnoha vyzkumy. V ramci psychoterapie je to oblast psychoterapie
zamétené na télo (BPT), jez vychazi z tohoto pfedpokladu a v poslednich dekadach se tési
zvySenému zajmu.

Védecky je vSak nedostatecné zkoumdna, coz mé¢ smétovalo k tomu realizovat
vyzkum praveé v této oblasti. K mé touze prozkoumat BPT pfispéla i osobni zkuSenost s
praci s télem v psychoterapii v klientské i1 profesni roli. Oba tyto impulzy m¢e vedly k
hlubSimu a dikladnéj$imu prozkoumévani BPT a jejich jednotlivych pfistupi, jez se objevi
s této praci.

Ceské prostiedi neni k dne$nimu dni dostateéné informaéné nasyceno danym
tématem, jelikoz je mozné dohledat jen omezené mnozstvi zdroji pojednavajici o tomto
fenoménu, proto pifi vypracovani prace vychdzim pievazné ze zahrani¢nich zdrojl.
Dostupné vyzkumy se soustfedi zejména na efektivitu danych intervenci a moznosti 1écby
riznych klinickych potizi. Jen dvé studie se v tématu BPT zabyvaly perspektivou
samotnych praktikujicich (Joki¢, 2019; McMahon 2017). Proto vznika 1 tato bakalarska
prace, jejiz vyzkumnym cilem je prozkoumat, jak psychoterapeuti zaméteni na télo,
pracujici v modalitach focusingu, Somatic Experiencing a biosyntézy, rozumi své praci a
pak zodpovézeni otazky, zda jsou pfistupy zaméiené¢ na télo, tak jak jim rozumi
predstavitelé riznych smérl,, né¢im spiSe homogennim, nebo spiSe heterogennim co do

praktickych postupti a teoretickych predpokladi.

Jinymi slovy, v rdmci interpretativni fenomenologické analyzy bylo mym zdmérem
zachytit subjektivni zkuSenost psychoterapeutl tfech riznych BPT smérii a identifikovat
vyznamné fenomény spolecné pro praxi BPT. Lze oc¢ekavat, ze vysledky vyzkumu umozni
konkrétnéjsi vhled do praktickych postupli BPT a rozsifi empirickou zékladnu, jez mize

pomoci demytizaci BPT a dal$imu rozvoji praxe a vzdélavani v BPT.



Teoreticka ¢ast

Psychoterapie zamérena na télo

Psychoterapie zamétena na télo je integrativni pristup, ktery propojuje dusevni, télesny a v
nekterych modalitach 1 spiritudlni aspekt Clovéka. Jejim zakladnim predpokladem je, ze
naSe myslenky, pocity a télesné zazitky a vjemy jsou zakotveny v téle (Staunton, 2002;
Vecetova-Prochazkova, 2021). Chapani téla a mysli jako interakénich aspektl €loveka jako
celku je pro psychoterapii zaméfenou na télo fundamentalni (CAPZT, n.d., zkouma vnitini
prozitek ,,za” vné¢j$i prezentaci k cemuz vyuzivd pozorovani télesnych projevi, hlasu a
spontannich vuli nefizenych pohybii (napt. zadrzeni dechu) (Vecefova-Prochézkova,
2021).

Psychoterapie zamétena na télo se za posledni desetileti pfesunula z jakési stinové
existence na okraji psychoterapie a stala se etablovanou soucasti jejiho hlavniho proudu
(Marlock et al., 2015). Navzdory skepsi, kterd se proti ni v minulosti vznasela, si bez ni
dnes psychoterapeutickou oblast nelze ptedstavit. Jeji polarizované vidéni bylo déno
pfedevSim tim, Ze jeji rané formy kladly piiliSny diraz na télesné zkuSenosti a
upozad’ovaly roli kognice (Soth, 2005). Reich (1997) hovofil o psychoanalyze, potazmo o
verbalni psychoterapii jako o vyprazdnéné cinnosti, kterd se zasekla na patologickém
pouzivani jazyka, coz vytvofilo dva problémy pro oblast psychoterapie orientované na télo:
zdménu a podobnost s body-work (télova terapie typu Feldenkraisova metoda,
Alexandrova technika aj., v jejimz vycviku neni kladen diraz na psychoterapii) (Soth,
2005) a diraz na télesnou katarzi a vyjadfeni, které postrada kontejnovani' a vytvaii
nebezpeci retraumatizace (Levine, 2010, Vecetova-Prochazkova,, 2021). Dnesni télesné
orientované terapie nepracuji pouze s télem, ale pouzivaji i metody centralni pro verbalni
psychoterapie (Soth, 2005).

Psychoterapii zaméienou na télo mezinarodné zastituje Evropska asociace pro
psychoterapii zaméfenou na télo (EABP). U nés je to pak Ceska asociace pro psychoterapii

zamé&fenou na télo o.s. (CAPZT).

'S timto pojmem pfiSel psychoanalytik W. R. Bion a znamend vytvofeni dostatené emo¢ni kapacity a
seberegulace pro to, ‘“aby se klient mohl bezpeéné setkat se svymi silnymi emocemi”.
(Vecetova-Prochazkova, A. 2021, s. 218)



V praxi je mozné setkat se s vicero pojmy, které pojmenovavaji psychoterapii
zaméienou na télo jako napfiklad somaticka psychoterapie, bodyterapie,
body-psychoterapie, prace s t€lem v psychoterapii, somaticka psychologie a jiné (Rhricht,
2009). Tyto pojmy jsou ve své podstaté¢ synonymni a pro ucely této prace budu pouzivat
zkratku BPT (body-psychoterapie). Zaroven je nutno podotknout, ze BPT je Siroka oblast,
jez zastieSuje nékolik psychoterapeutickych smérti, metod a technik, jez chapou télo jako
inherentni soucast lidské bytosti (Boadella, 1997, 2000; Cornell, 2002; Rohricht, 2009,
2014). Podoby terapeutické prace s télem se pohybuji na Skdle od zkoumani feci téla a
pocitovanych emoci az po zamérné pouzivani dotyku. Dle Boadelly (1997) mohou BPT
vyuzivat praci s pohybem, dechem, télesnym sebepojetim, emociondlnim vyjadienim,
dotekem a slovem.

Pro uplnost Rohricht et. al. (2014) definuje ctyii kritéria, které vymezuji BPT
pristup. Prvnim kritériem je, ze t€lesné prozitky a zkuSenosti jsou povazovany za zasadni
pro zkoumani sebe samého 1 druhych, tak pro diagnostické a terapeutické procesy v 1€cbe.
Déle, ze vzhledem ke svému prozitkovému charakteru terapie, se vychazi z momentalniho
déni na poli pozornosti k télesnému prozivani a projeviim, a nékdy se pracuje i s dotekem.
Dalsim bodem je, ze se v ramci sezeni registruje a aktivné pracuje s celou Skalou
expresivniho chovani, jako je gestikuluce, mimika a postura. A nakonec fakt, Ze v BPT se
piiklada vyznam objevovani a rozvoji osobnich zdroji a dovednosti pro seberegulaci, jez
jsou pro vyslednou efektivitu terapie nezbytné.

Vyzkumy ukazuji, ze BPT jsou efektivni zejména pro lécbu traumatu a uzkosti
(Leitch, Vanslyke & Allen, 2009; Levine, 2010; Ogden & Minton, 2002; Van der Kolk,
2021). Uzname-li nedualitni pojeti clov€éka neboli souvislost mezi mysli a télem, ktera
predpokladad neschopnost vymezit, kde kon¢i télo a kde zacind mysl, musime také uznat, ze
pamét, jak ji chdpeme dnes, je ulozena ve zkuSenosti celého téla. Pravé koncept
body-mind, tedy jednota téla a mysli, klade diiraz na to, Ze t€lo je tzv. Zivou paméti, do niz
se obtiskuji vSechny typy naSich zazitkli, obav a presvédceni (Vecerova-Prochazkova, A.
2021). Soucasné uvazovani tedy podporuje myslenku emocni paméti, v niZ jsou prozitky
zapamatovany na nevédomé urovni v téle (Levine, 2010; Pert, 1997; Rothschild, 2000; Van
der Kolk, 2021). To plati zejména u traumatickych prozitkl, které jsou proto obtizné

pristupné skrze rozhovor (Van der Kolk, 2021) a jimz se budu vénovat v kapitole o



Somatic Experiencing. Toto tvrzeni podporuje i CAPZT (n.d.), jez tvrdi, ze BPT vede
¢lovéka k uvédomeéni a integraci dosud nevédomych aspekti jejich byti.

Obecné lze fici, Ze BPT napoméha k lepsi orientaci v sobé sama, uvédomeéni tenze
a jeji uvolnéni a nahledu souvislosti t&lesnych poditkd a prozivané situace. Clovék, ktery
ma dobry piistup ke svému télu se dovednéji orientuje ve svych pocitech a pottebach, je si
védom své kapacity a energie, vyuziva svou hravost, kreativitu a spontannost, a svym
chovanim napliiuje své potieby etickym zplisobem (Vecetova-Prochazkova, 2021).

Vzhledem ke vzorku respondentli, v nasledujicich kapitolach rozpracovavam tfi
BPT piistupy, s jejichz reprezentanty jsem provedla polostrukturované rozhovory. Jsou

jimi Focusing, Somatic Experiencing a Biosyntéza.

Focusing
,,Schopnost uznat své pocity a uslyset jejich sdéleni je celoZivotnim darem, schopnosti,

ktera s vami zustane v dobdch vsech pristich zmén ve vasem Zivote.” (Cornell, 2015, 5.122)

Kofeny focusingu sahaji do humanistické psychoterapie ke Carlu Rogersovi, ktery
zduraznoval, Ze hlubsi proména nenastane, pokud se svymi pocity bojujeme villi nebo se je
snazime meénit. Naopak — moznost zmény prozivani se otevie teprve tehdy, kdyz se se
svymi pocity sjednotime (Rogers, 2015). Toto hledisko s nim sdilel i jeho Zdk Eugene
Gendlin, ktery v Sedesatych letech provedl vyzkum ucinkii psychoterapie. Kladl si otazku,
jak to, Zze psychoterapie pomaha jen v mensim poctu piipadd. Analyza tisici sezeni
piinesla zjisténi, Ze pomaha u klientt, ktefi jsou schopni vnimat, jak nesou své problémy v
téle a umi pro né€ najit co nejpresné;si vyjadieni (Henrics, 2007). RovnéZ (Cain & Seeman,
2005) uvadi, ze dokonce 23 vyzkuml prokézalo, ze focusing koreluje s UspéSnosti
psychoterapie.

V psychoterapii tedy nestaci, ze se klient dostdva do kontaktu se svymi emocemi,
ale je nutné ho vést k jejich télesnému prozivani a praci s nimi (Hucin, 2004). Na zaklad¢
toho Gendlin vytvofil metodu focusingu, diky které si lidé tyto dovednosti mohou
osvojovat.

Focusing je jednak samostatnou terapii ,,Terapie zaméfend na focusing”
(Focusing-oriented psychotherapy) (Gendlin, 1997), ale vyuziva se hojné€ i1 jako Gc¢inna

intervence v jinych terapeutickych smérech ¢i v ramci seberozvoje. Lze ho popsat jako ,,na
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télo orientovany proces sebeuvédoméni a emocniho uzdraveni, pii kterém si Clovek
jednoduse uvédomuje, jak se citi, a pak se svymi pocity vede rozhovor, pfi némz hlavné

poslouchd” a obcas klade otdzky (Cornel, 2015, s. 14).

Praxe focusingu
Proces focusingu sestava z jednotlivych krokl, kterymi terapeut klienta provadi. Na
zaCatku pozve prichoziho ke zptfitomnéni, pod4d zékladni instrukce typu casového
ohraniceni, osloveni atp., a vyzve focusujiciho k sestupu pozornosti do t€la. V moment¢,
kdy je klient zanoten v téle, si polozi otazku: ,,Co si nyni z&d4d mou pozornost?” a jemn¢,
bez tlaku zve pocit otevienou otazkou. Pfipadné muze ,,focusovat” na téma, v rdmci néjz
chce prozkoumat urcity pocit, télesny stav aj., napi. ,,Mam strach z vysek”. Jadrem
focusingu je kolobéh tii krokd, které spojuji rovinu téla, emoci a mysli. Opakuji se stale do
kola, nez ptijde ¢as zakonceni (Cornell, 2015; Focusing, n.d.).

Teémi jsou uznani a nasledné pojmenovani télesného pocitu (felt sense). Dale sezeni
s pocitem (felt sense), kdy mu vénujete plnou piijimajici pozornost a naslouchate mu. Zde
se mize objevit néjaka vzpominka, mySlenka nebo obraz. Poté jde o nalezeni co
nejpresnéj$iho oznaceni pro dany pocit, ktery by s nim mél rezonovat. Kdyz se tak d¢je,
dochazi k pocitovanému posunu (felt shift) a ptichazi proména v téle, kterou ¢loveék nese
zase nckde v téle a cely proces se opakuje. Focusing se zakon¢i nalezenim vhodného
pojmenovani, ,,ndlepky” pro zavérecny pocit ¢i obraz a uz bez prozivani clovek

zrekapituluje celou cestu od zacatku az do konce.

Somatic Experiencing
“Verim krvi a masem, jsou totiz moudrejsi nez rozum. Télesné nevedomi je tam, kde v nas
Zivot vybublava na povrch. Jen tak vime, Ze jsme Zivi, Zivi az k hlubinam své duse, a Ze v

’

nas existuje misto, odkud jsme spojeni s zivoucimi dalavami vesmiru.’

D. H. Lawrence
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Somatic Experiencing je BPT pfistup, ktery byl vyvinut pro 1écbu
psychofyziologickych nasledkii traumatu. Jeho zaklady tvoii psychobiologicky model
resilience (Levine, 1997) a sousttedi se primarné na zmirnéni stresové reakce spojené s
traumatem (Ogden & Minton, 2000). Podle SE vznikaji posttraumatické stresové ptiznaky
v duasledku dlouhotrvajici reakce stresového systému na traumatickou udalost. Po
vystaveni zahlcujicimu stresu, hrozbé nebo zranéni, si Clovék vytvofi maladaptivni
zkuSenost, jez narusuje schopnost nervové soustavy reagovat pruzné a ptimefené. Trauma
se objevi, kdyZ neni tato zkuSenost zpracovdna. Neschopnost znovuobnovit pruzné
reagovani je pak zédkladem traumatickych symptomu (Payne et al., 2015). Levine u klienta
hleda nevyuzity motoricky potencial traumatu, a snazi se o jeho uvolnéni, tedy i rozpusténi
télesnych vzpominek spojenych s traumatickou udalosti (Boadella, 2017).

Trauma je definovdno jako emociondlni reakce na straSlivou udalost, jako je
nehoda, znésilnéni ¢i ptirodni katastrofa (APA, 2013; Kolk van der, 2021). Traumatem
bychom tak mohli rozumét udalost krajné neobvyklou jako naptiklad valku, sexualni
nasili, domaci nasili, hospitalizaci v détstvi bez pfitomnosti rodi¢e atp. Pfi¢emz je nutno
podotknout, Ze prevalence téchto udalosti neni malda a tyto udalosti se tak stavaji
obvyklymi (x, 2021). Soucasn¢ vnimam jako dilezité vyjasnit, ze ne vSechny stresové
situace jsou traumatem, které je v soucasnosti hojn¢ sklonovano. Zalezi na tom, jaké ma

udalost disledky a zda jsou dlouhodobé.

Praxe SE
V reakci na ohroZeni lidé (i zvifata) reaguji tzv. poplachovymi reakcemi, tedy biologicky
zaloZzenymi nevédomymi vzorci chovani, které je pfipravuji na obranu. Struktura traumatu
sestdva z aktivace, zamrznuti, disociace a kolapsu a je zalozena na evoluci preZziti
(Baldwin, 2013). V ohrozeni reagujeme automaticky, orientujeme se, uhybame se,
piikréime se, ztuhneme, stahujeme se do sebe, bojujeme, utikdme, zamrzame, kolabujeme
atp. Vsechny tyto reakce jsou télesn¢ zalozené a aktivuji se, abychom se chranili a branili
(Payne et al., 2015).

Problém nastava v tom, ze pii traumatické situaci nejsou lidé schopni dokoncit
zapocatou psychologickou a fyziologickou obrannou reakci. (Oproti tomu divoka zvifata

aktivovanou energii sami vybiji skrze mimovolny pohyb, zivani, ties ¢i dech.) Vysoka
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aktivace organismu se nema, jak vybit a dochazi tak napt. k dlouhodobému setrvani ve
stavu nadmérného vzruseni nebo disociace (Levine, 1997). Traumatizovany ¢lovek Zije v
pocitu ohroZeni i po skonceni udalosti. Praxe SE pak spociva ve vybiti stresové energie a
dokonceni nedokoncené traumatické reakce pochéazejici ze zablokovanych obrannych

reakcei ut¢ku a boje.

Biosyntéza
Biosyntéza je integrativni psychoterapii pracujici také s télem, stavi na psychodynamickém
pohledu na ¢lovéka a rovnéz akcentuje humanistické zaméteni na potieby jedince a jejich
vyjadieni (Vecetova-Prochazkova, 2021). Rozvinul ji v 70. letech 20. stoleti David
Boadella se svou zenou Sylvii Specht Boadella. Biosyntéza se opira jak o védecké?
(Boadella, 1992), tak i spiritudlni poznatky. Ze vSech tftech BPT piistupt, kterym se tato
prace vénuje, je nejvice ucelenym psychoterapeutickym smérem, jez je zastitén Evropskou
asociaci pro biosyntézu (EABS), je uznavan Evropskou asociaci pro body-psychoterapii
(EABPT) a Evropskou asociaci pro psychoterapii (EAP). Rovnéz ziskal akreditaci pro
vyuziti ve zdravotnictvi. Focusing a SE jsou v porovnani s ni spiSe metodami.
Integrativnost biosyntetické psychoterapie 1ze identifikovat jiz v tom, ze vyrista ze
tii zékladnich oblasti. Prvni z nich je Reichianstvi, bioenergetika Alexandra Lowena a
biodynamika Gerdy Boyesen. Dal$im teorie objektnich vztahi Donalda Winnicotta, jez
zkoumala vztah ditéte s matkou. A tfetim pfistup Stanleyho Kelemana a Francise Motta,
ktefi se vénovali pre- a perinatdlni zazitkiim a jejich vlivu na Zivotni projevy clovék
(Boadella, 2017). Od Reicha ptfevzala BS koncept energie a charakterovych struktur.
Odkaz Alexandra Lowena je zivy v konceptu energetického cyklu, groundingu, fokusu na
dechova cviceni a konceptu tii vrstev organismu (VeCetova-Prochazkova, 2021). Dal se
biosyntéza opird o poznatky z neurovéd, teorii attachmentu a pfesahova témata (Boadella,

2013).

2 Boadella je rozsahle vysvétluje ve svém ¢&lanku Science, Nature and Biosynthesis v ¢asopise Energy &
Character z roku 1992.
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Praxe biosyntézy
Biosyntéza pracuje se sebe-uzdravnymi procesy, jez ¢lovéku napomahaji s osobnim
rozvojem a spiritualni integritou (Boadella & Specht Boadella, 2006). Uloha
psychoterapeuta spo¢ivd ve vytvofeni vhodného prostfedi pro pfirozeny vyvoj
psychologickych procesii a v aktivnim pozorovani a napomahani jejich rozvoji.

Vyuziva k tomu celou Skalu technik jako je rozhovor; podniceni sebereflexe na
urovni myslenek, emoci i téla; praci s dechem; hlasem; zaujiméni pozic a pifimou praci s
télem formou poskytovani podpory i odporu skrze dotyk ¢i jemnou masaz (Boadella et al.,
2009; Vecetova-Prochazkova, 2021).

Vsechny techniky pak smétuji k propojovani rozdélenych vrstev. Dale k budovani a
uvédomeni si vlastnich zdrojti, uplatnovani svobody volby a navdzani spojeni se svou
esenci (Vecefova-Prochazkova, 2021). Esence ma spiritudlni charakter a je uzce spjata se
,»zdravym jadrem* jedince.

Biosyntéza také uspotfadava charakterové struktury, jez vnima jako kombinaci
funkce nervové soustavy v souvislosti s embryondlnimi vrstvami. Jedna se o funkce
uzemnéni, nabiti a zaméteni (koncentrace), jez se manifestuji ve spektru od oslabeni az po
prilisné napéti (Vecetfova-Prochazkova, 2021). Nicméné charakter povazuje spiSe nez za
determinant za ptfevazujici tendenci, jez nese vyvojovy ukol, kterym je mozné projit a
danou tendenci opustit.

Predstavit vSechny metody a teoretické koncepty biosyntézy je mimo ambice a zdmér této
prace, proto zde nacrtnu jen ten nejzdsadnéjsi, ktery odhaluje filozofii a princip BS
psychoterapie.

Jednim z nejznamé;jsich terapeutickych nastrojii BS je diagram zivotnich poli (Life
Fields) viz. Obrazek 1, ktery vytvofili Boadella se svou zenou. Jednd se o kruhovou
strukturu sestavajici ze tii soustfednych kruZznic, jez obsahuji sedm poli, jez predstavuji
celého Cloveka. Vngjsi tmava kruZznice zobrazuje charakterové néstrahy, télesné a dusevni
bloky, zranéni. Prostfedni svétla kruznice zobrazuje oblasti, kde jedinec zdravé funguje,
kde se citi silny. Vnitini kruh ptedstavuje esenci, coz je zdravé jadro cloveka, Bytostné ja,
ve kterém tkvi zdrojové kvality (Boadella & Specht Boadella, 2006).

Humanistické podlozi BS se zrcadli v tomto diagramu a od n¢j odvislém

terapeutickém postupu. Biosyntéza véri, Zze kazdy disponuje esenci, jez zahrnuje potencial
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k seberealizaci (Boadella, 1987). Jedna se o jadro nasi vnitini sily, bezpeci a radosti, a
kter¢é nam pomdha piekonavat tézké situace a k propojeni s ni v terapii sméiujeme

(Boadella, 2017; Vecetova-Prochazkova, 2021).

Obrazek 1
Diagram zivotnich poli
Wt
Diagram _iivgwﬂl poli

% sl st e Rt e b s Mol

Studijni materialy ke kurzu Setkani s biosyntézou
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Metodologie

Cil a vyzkumné otazky

Mnozi autofi hovoii o obecném nedostatku vyzkumné Cinnosti v oblasti psychoterapie
zaméetené na télo (BPT) (Ben-Shahar, 2012; Koemeda-Lutz et al. 2003; Rohricht, 2009;
Young, 2005b). Z existujicich vyzkumi na poli BPT je navic minimum téch, které by mély
kvalitativni design a sousttedily se na perspektivu psychoterapeutti (zde jsem nasla pouze
jeden vyzkum od Joki¢ et al. (2019)). Dale se jevi, Ze nam chybi zejména znalosti o
konkrétnich prvcich BPT, zejména o tom, jak praktikujici uplatiiuji rizné metody BPT
(Joki¢ et al., 2019).

Vzhledem k omezenosti kvalitativnich vyzkumt na poli BPT, nedostatecnému
zmapovani konkrétnich prvka BPT praxi a perspektivy praktikujicich jsem se rozhodla
zkoumat, jak psychoterapeuti pracujici pfistupem zaméfenym na télo rozumi své praci a
jejim praktickym a teoretickym souvislostem. Ve vybéru vyzkumné oblasti dale hral roli
osobni zdjem o hlubsi poznani BPT. S pfihlédnutim k tomu, Zze vétSina BPT praktikujicich
pracuje mimo zdravotnictvi (Joki¢ et al., 2019), a Siroké ani odborné vefejnosti nejsou
znamy konkrétni prvky BPT terapii, povazuji za diilezité pokusit se tuto oblast osvétlit.

Vyzkumné otazky byvaji v kontextu IPA formulovany oteviené se zadmérem
,,explorovat, nikoli objasniovat”, soustfedi se spiSe na ,,vyznam nez na konkrétni pficiny a

disledky udalosti” (Kostinkovda & Cermak, 2003). V tomto duchu byla formulovana i

N 24

1) Jak psychoterapeuti pracujici pristupem zaméfenym na télo rozumi své praci a

jejim praktickym a teoretickym souvislostem?
2) Jsou pristupy zamérené na télo — tak jak jim rozumi predstavitelé riiznych sméri —

nééim spiSe homogennim, nebo spiSe heterogennim, co do praktickych postupi a

teoretickych predpoklada?
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Zvoleny pristup: Interpretativni fenomenologicka analyza

Vzhledem k tomu, Ze téma psychoterapie zamétené na télo z perspektivy psychoterapeutii
neni kvalitativné dostatecné prozkoumano, byla k analyze dat vybrana metoda
interpretativni fenomenologické analyzy (IPA), jejiZ ustfednim tématem je porozumeéni zité
zkuSenosti Clovéka a procesu, jakym svym zkuSenostem piikladd vyznam (Smith et al.,
2009), coz bude ucelem tohoto vyzkumu. Jednd se o podrobné prozkoumavani zkuSenosti
¢lovéka s cilem odhalit v jeho zkuSenosti vyznamna témata.

IPA ma teoretické zakotveni ve tfech zdrojich — fenomenologii, hermeneutice a
idiografickém piistupu (Kostinkova & Cermak, 2013). Fenomenologické kofeny sahaji k
Husserlovi (Smith, 2004), v souladu s nim je pro metodu IPA klicové zkoumat, jak
konkrétni jedinec zakousi svét (Kostinkova & Cermak, 2013). Na rozdil od tradiéni
fenomenologie si IPA neklade za cil vystihnout esenci zkusenosti, jelikoz analyza ve své
podstaté vzdy =zahrnuje interpretaci. IPA se naopak oteviené hlasi k tomu, Ze
vyzkumnikova osobnost a postoje jsou potiebné pro pochopeni Zité¢ zkusenosti druhych a
nesnazi se proto o jejich eliminaci. Nicméné své interpretativni tendence by meél mit
vyzkumnik zvédoméné (Kostinkova & Cermak, 2013).

Dalsim pilitem metody IPA je tzv. dvojitd hermeneutika. Respondent se snazi
pochopit svou zkuSenost s danym fenoménem a vyzkumnik se na zaklad¢ sdilené
interpretace snazi porozumét zpusobu, jak ¢lovék ke svému porozuméni dosSel (Smith,
2004). Interpretace respondentii jsou v textu odliSeny pfimymi citacemi (Pringle et al.,
2011), ¢imz se otevira prostor pro vlastni interpretaci ¢tenaii prace.

Poslednim hlediskem IPA je idiograficky pfistup, jez spocivd v zaméfeni se na
konkrétniho jedince, ktery zaziva ¢i zaZil specifickou situaci. V prvnim kroku jde o
podrobné zkoumani kazdého piipadu, aby se dosdhlo dostatecného porozuméni. Az po
informacnim nasyceni jednoho ptipadu se piechdzi k analyze dal§iho (Smith, 2004).
Samotné detailni pochopeni zkuSenosti jednotlivce je klicem k tomu, abychom mohli

ziskat odstup a reflektovat vzesla témata naptic¢ rozhovory.
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Vyzkumny soubor

V souladu s fenomenologickym charakterem vyzkumu byl vybran mens$i vyzkumny
soubor. Smith et al. (2009) ptimo doporucuji, ze pro bakalafskou praci je vhodny vzorek
ttech respondentll, aby byla mozn4 detailni analyza jednotlivych zkuSenosti.

Vyzkumny soubor v ramci IPA by mél splitovat princip homogenity, jez akcentuje
reprezentativnost zkoumaného fenoménu mezi UcCastniky, spiSe nez homogenitu
demografickych charakteristik. Vyzkumnik tedy voli metodu, jak vybrat jedince, ktefi
nesou dany jev, jez chce zkoumat (Smith et al., 2009).

Pro ucely vyzkumu byli proto vybirani psychoterapeuté, jez pracuji piistupem
zaméfenym na télo alespon tfi roky, coZ lze povaZovat za dostatecny Cas pro adaptaci na
télovy zpiisob prace a ziskdni zkuSenosti s nim, jez jsou fokusem rozhovoru.

S ptihlédnutim ke kritériim probéhl vybér participantli metodou zamérného vybéru
a metodou snéhové koule. Nejprve jsem emailem oslovila psychoterapeutku, jez jsem
poznala na jednom seberozvojovém pobytu, o niz jsem védéla, ze pracuje s metodou
focusing. Ta mi doporucila jeji kolegyni, jez pracuje metodou Somatic Experiencing. Déle
jsem oslovila psychoterapeutku ve vycviku v biosyntéze z mé socialni ,,bubliny”, jez mi
poskytla dalsi dva kontakty na biosyntetické psychoterapeutky, z uvedenych na mtj email
reagovala jen jedna, se kterou jsem nakonec provedla rozhovor.

Vyzkumny soubor je tedy rovnéz genderové homogenni, tvofi ho tfi Zeny. To mtze
byt odrazem zastoupeni muzt v terapeutické komunité u SE a biosyntézy. Z vycvikovych
portaltl v SE a biosyntéze jsem se dozvédé€la, ze valnou vétSinu absolventl tvoii zeny. U
SE 1 biosyntézy to je % muzl z celkového poctu absolventii (Somatic Experiencing, 2017;
Cesky institut biosyntézy, n.d.). U focusingu nebylo mozné dohledat piesna &isla, jelikoz

focusingové vzdélavani je fragmentované.

Procedura sbéru dat

Pro sbér dat jsem zvolila metodu polostrukturovaného rozhovoru, jez byl se souhlasem
respondentli nahravan, aby je bylo mozné nasledné prevést do textové podoby. S dvéma
respondenty jsem se osobné setkala, se tfetim jsme se rozhodli pro online interview

prostiednictvim videohovoru, a to zejména s casovych divodu.
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Vyzkumnou otdzku jsem operacionalizovala do dil¢ich otazek, jez jsou podstatnou slozkou
rozhovoru. Od nichz je odvisld vytéznost rozmluvy a kvalita ziskanych dat. Je vhodné klast
oteviené otdzky, jez nekladou hranice respondentové odpovédi a smétuji ho k detailnimu
popisu své zkuSenosti (Ferjencik, 2010). M¢éla jsem pfipravené otdzky s tim, Ze jsem se
pokousela flexibiln¢ reagovat na vzesla témata, jez otazky nepokryvaly a nechat rozhovor
odvijet smérem, jez dotazovany povazuje za diilezity. Proto kazdy rozhovor prob¢hl trochu
jinak, dle toho, jak se vyvijela rozmluva s danym respondentem. Pro zajisténi vétSiho
pocitu bezpeci pii rozhovoru jsem respondentim otazky piedem zaslala, aby na zaklad¢

nich mohli zvazit svou participaci ve vyzkumu a rozmyslet si odpovédi.

Rozhovory probihaly na zéklad¢ téchto vychozich otazek, které jsem na nékterych mistech

pouzila v pozménénych formulacich, avsak se stejnym vyznamem:

e (o vas privedlo k pfistupu psychoterapie zamétené na télo (BPT)?
e Cim je prace v tomto piistupu podle Vas hodnotna?

e Pro koho je podle Vas tento ptistup vhodny?

e (o je pro Vas pfistup typické?

e Jakym zplisobem diagnostikujete v kontextu VaSeho piistupu?

e Jak obvykle travite sviij volny ¢as?

Ptijala jsem doporuceni Smitha et. al. (2009), jez navrhuji nejprve piepsat prvni rozhovor,
a na jeho zéklad¢ piipadné revidovat strategii, jak vést dal§i. Po doslovném piepsani
interviews a jejich vytisténi se Sirokymi okraji, aby se mohly vpisovat poznamky

(Kostinkovéa & Cermak, 2013), jsem postoupila k zanofovani se do jednotlivych piipadii.

Etika vyzkumu

Ve vSech fazich vyzkumu jsem se fidila etickymi zdsadami psychologického vyzkumu. Pfi
oslovovani respondentli jsem je informovala o tématu prace, predpoklddané délce
rozhovoru a anonymizaci dat, jeZ spocivaji ve zmén€ jména a dalSich informaci, jeZ by
mohly napomoci k identifikaci participantii. Nahravky rozhovori byla potfizeny az po

vysloveni souhlasu respondenta a byly ihned po pfepisu smazany. Respondentiim jsem dale
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sd¢lila, ze pokud by néjakou otdzku povazovali za nepfijemnou, nemusi na ni odpovidat.
RovnéZz maji pravo rozhovor kdykoli ukoncit. Za téchto podminek mi vSichni Ucastnici
poskytli Gstni informovany souhlas.

Kwvili zachovani co nejvyssi anonymity nebudou piepisy rozhovort v celém znéni
nikde uvefejnény, souCasti prace jsou vsak ukazky rozhovorl, jez jsou k nalezeni v

kapitole Prvni krok analyzy.

Reflexe vyzkumnika

Jelikoz jsou data v kvalitativnim vyzkumu povazovany za vysledek interakce vyzkumnika
a zkoumaného jevu (Miovsky, 2006) a v IPA jsou osobni postoje k porozuméni zkuSenosti
participanta nezbytné (Kostinkova & Cermaék, 2013), povazuji za dilezité sepsat vlastni
zkuSenost a vztah k tématu, abych reflektovala svilij vliv na proces ziskavani a zpracovani
dat a docilila vétsi transparentnosti.

Sama se dlouhodobé zajimam o préci s télem v psychoterapii a necelé¢ dva roky
pracuji s télem jako body-terapeutka a plsobim jako lektorka jogy. Absolvovala jsem
uvodni biosynteticky workshop, kurzy focusingu, sebezkuSenostni kurz MBCT
(mindfulness based cognitive therapy) a nékolik sezeni v ramci Somatic Experiencing. Do
vyzkumu jsem vstupovala s motivaci proniknout pod povrch mého dosavadniho poznani a
piedstav o BPT v jednotlivych modalitach. Neuméla jsem diverzifikovat jednotlivé smeéry,
abych dostate¢né porozuméla rozdilnostem v jejich praxich, a piekvapilo mé, Ze navzdory

spole¢nym rystiim kazdy pracuje jinak a vychazi z odlisného filozofického zazemi.

Postup analyzy

Pracovala jsem metodou IPA ve dvou krocich. V prvnim, pro IPA tradi¢nim, kroku jsem
opakované cCetla vytiStény piepsany rozhovor a poslouchala jeho nahravku s cilem
dosahnout tzv. ,,insider's perspective” (Smith & Osborn, 2003), jezZ smétuje k poznani, jak
respondent vnima a vypravi svou zkusenost, co je pro n¢j dilezité, a vybizi k tomu, aby se
¢lovék snazil pochopit svét z jejich perspektivy. Poté jsem pokracovala zaznamenavanim

deskriptivnich, lingvistickych a konceptudlnich komentaii metodou tuzka-papir v
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analyzovaném textu. Az po kompletnim rozboru jednoho pfepisu jsem se piesunula k
analyze dalSiho s respektem k idiografickému ptistupu (Smith, 2004).

V dalsim kroku analyzy se jiz nepracuje s pivodnimi texty rozhovord, ale s
poznamkami a komentafi, na jejichz podkladé se identifikuji vynotujici se témata. Z téchto
témat jsem si udélala myslenkové mapy pro kazdy rozhovor. Z tohoto kroku emergovala
spolecna témata (povaha interakce mysl-télo, somatickd ¢i holistickd psychoterapie,
emoc¢ni seberegulace a myty o BPT), jeZ tvofi jakousi obecnou osnovu.

U druhého kroku vyplynula urcitd metodologickd inovace. Aby se uspokojivé
ukazaly rozdily mezi jednotlivymi pfistupy, rozhodla jsem se, ze budu podruhé analyzovat
zkuSenosti jednotlivych respondentli, ale tentokrat skrze tuto obecnou osnovu
emergovanych témat. Tento krok zahrnoval findlni hledani podobnosti napii¢ ptipady.
Zjisténi druhé analyzy povazuji za uZzite¢né doplnit o dodate¢nou teorii, jeZ se vynoftila

spole¢n¢ s emergovanymi tématy.
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Empiricka ¢ast
Prvni krok analyzy: ZkuSenost reprezentanti jednotlivych sméri

Reprezentant focusing

Reprezentantka metody focusing je psycholozka a psychoterapeutka, jejimz hlavnim
terapeutickym vzdélanim je Jungovska analyza. V pribéhu své praxe vsak zjistovala, ze
bez télesného proZzitku neni terapeuticky proces celistvy a zacala svilij metodicky repertoar
roz§ifovat o télesn¢ zalozené pristupy. S metodou focusing pracuje jiz 6 let.

Uvodem rozhovoru prozkoumavame, co bylo impulzem, ktery ji ptivedl k praci s t&lem v
psychoterapii. Respondentka reflektuje, ze neméla ke svému télu dobry vztah a touha
ziskat k nému zpatky pfistup ji pfimé¢la tuhle oblast zkoumat. Jeji Jungidnské pozadi se
pfipomind v komentéfi, kdy tika, Zze pravym diivodem jejiho souc¢asného zaméteni na télo,
je ,,celkova moudrost”. Zde se vztahuje k nadosobnimu principu, kdy ji byly nadéleny
opacné dispozice, které ji vedly ,,probadat nedostatek”, vydat se vstfic ,,stinové oblasti” a

rozvinout nerozvinuté.

,, lakhle zralym pohledem zpatky, si myslim, Ze moje viastni télo (smich), ke kterému jsem
viastné nikdy neméla pristup. (...) Dneska si spis myslim, Ze néjaka celkova moudrost toho,
ze clovek dostane urcité dispozice. Prave mozna paradoxné opacny, aby ho to dovedlo k
tomu ty veci lip prozkoumat (smich). TakzZe kdyby mi nékdo pred par lety rekl, ze budu mit
lehatko v pracovné a budu na lidi sahat, budu s nima délat néjaky télesné zaméreny veci,
tak mu reknu, Ze se uplné blaznil, Ze to viitbec nedélam a nevim, jak to délat a viastné to

nemuzu délat, protoze nemam dobrej pristup k svymu viastnimu télu.”
Duvéru v ,,nadosobni princip”, jakousi ,, celkovou moudrost” 1ze znovu identifikovat dal v
pasazi, kde ironicky vysvétluje, ze ji “to” ,,iplné ndhodnym zplisobem” ptivedlo k

traumatizovanym détem, coz Ize chapat jako symbolické potvrzeni sméru ,.k t€lu”.

, Kdyz jsem postupné zacala pracovat jako terapeutka, tak mé to prosté néjakym uplné

nahodnym zpiisobem (smich) privedlo k traumatizovanym deétem a k tém ranym traumatiim,
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takze uz nejenom moje telo, ale jako skrz tu praci jsem zjistila, Ze kdyz budu pracovat s

’

traumatem, Ze stejné musim pracovat i s télem.’

Kli¢ovy moment pro ni byla zkuSenost s focusingem v roli klientky, ve které zazila ,.fen
velkej switch”, posun z mista, kde télo bylo néco ,,ciziho”, zdrojem zmateni a mozna i

bolesti, k mistu, kde ho zakusila jako zdroj podpory.

,,Ale asi nejsilnéjsi zkusenost pro me bylo setkani s focusingem jako...(hluboky vydech) (...)
kdyz jsem sama zazila jeho pouziti v terapii, kdyz ja jsem méla néjakou velkou krizi a ten
clovek ho dobre pouzil a ja jsem zaZila ten velkej switch, kterej se miize jenom skrze
telesnej pocit prolnout z krize do télesnyho prozZitku, kterej byl hodné vyzZivnej, tak to pro

mé byl takovej silnej moment.”

Na otazku, ¢im je pro ni psychoterapie zaméiend na télo potazmo metoda focusing
hodnotnd, nabizi porovnani svych zkuSenosti s verbalni terapii. V jejim vypravéni se
vykresluje zdkladni dichotomie hlava vs. télo. Nejasna abstrakce, kterd podléha interpretaci
vs. srozumitelnd piiméa zkuSenost skrze télo, jez , prosté vidycky vika pravdu”. Podle
respondentky zazivime v BPT |, fyzické dukazy”, kter¢ jako by hajily
bodypsychoterapeutickou efektivitu.

. (-..) kdyz si clovek na (dané téma) sahne v téle, je to prosté fyzickej ditkaz (smich) a ne
néjakej abstraktni symbol, o kterym si budeme povidat a fantazirovat”. Pravé v
myslenkach se podle ni ,,da strasne zamotat a roky se pohybovat v néjakych myslenkovych

konstruktech”.

Jak se jiz ukdzalo v souvislosti s popisem prozitku s focusingem, 1 zde nabizi pohled na
télo jako na oporu, jakéhosi spojence, se kterym se dobie spolupracuje a 1ze mu divétovat,

protoze podava jasné, pravdivé informace.

Jedna se o misto, které zprostiedkovava , primou zkusenost” a da se skrze néj jit

’

,,bezpecné rovnou k veci”. (...)Prosté vidycky rika pravdu. A to, Ze si ji pak néjak
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interpretujem, uz je jina vec.” Dle terapeutky je prace s té€lem ,, mnohem srozumitelnejsi”,
jen uz jsme zapomnéli jeho jazyk, na ten si lze vSak snadno rozpomenout pomoci
jednoduchého postupu (focusingu).

., V nécem je to mmnohem srozumitelnéjsi, akorat nam to prijde nesrozumitelny, protoze jsme
si uz jako odvykli, se do toho téla divat a néjak mu rozumeét, ale je to par jednoduchych

kroku, skrz ktery se na to da zase navazat a mit nejaky fakt jasny informace.”

Mohlo by se zdat, ze respondentka vyzdvihuje BPT pied jinymi sméry, je to ale téma
prozitku, které je podle ni v terapii Ustfedni. Takovy (télesny) prozitek totiz dokaze
zprostiedkovat jakkoli orientovany terapeut, pokud ma ke svému télu ptistup. Rozhodujici

je ,,jakym prostorem je”, tedy jaka je jeho osobnost nikoli smér, ve kterém se ,,vyucil”.

., (-..) dokud tam neni ten prozitek, tak to prosté neni celistvy. A to nerikam, Ze v nejakych
riznych typech terapii, ktery pracuji slovem i skrz to slovo, neprijde prozitek. Ale myslim
si, Ze strasné zalezi na terapeutovi. Jakym jako prostorem je. V podstaté muzZe nabidnout

jenom to, co sam md (...).”

V absolvované psychoanalyze ji prozitkovd rovina chybéla, pochopeni problému
intelektem nevedlo ke zméndm v redlném zivoté. Proména nastala az skrze télesnou
zkuSenost pfi praci s hlinou, kterd ptinesla ,, hlubokej prozitek” a ,,jasnej zablesk, Ze to je

to, k cemu se ja roky snazim dopracovat.”

V pouzitych formulacich ,,dotykat se” a ,,uchopit” l1ze navnimat pocitovanou vzdalenost k
tématu a miru angazovanosti. Stejné€ jako hlinu mohla pevné vzit do rukou sviij problém,
zatimco psychoanalytické postupy ji umoznily dotykat se ho letmo, jen jeho povrchu.

,,Sebedotyk’ skrze hlinu ji umoznil samu sebe citit a téma v ni ,,zhmotnil” a ,, 0Zivil .

A to, co jsem sama zazivala, Ze jsem se tieba roky néceho jako dotykala a méla jsem to
zvedomeny a dobre jsem to chdpala, ale furt jsem citila, Ze na néjaky urovni se k tomu jako
nemiizu dostat. Vlastné v tom svété realnyho Ziti, myho praktickyho, se to nehejbalo. Ta

oblast. I kdyz jsem vidéla, s ¢im souvisi a ja nevim, co vSechno, prosté materskej komplex
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(smich). V protiprenosu, prosté s analytickou jsme to odzily, takze tam néjaka zkusenost
byla, ale pak jsem si na to behem jedny hodiny prdce s hlinou prosté sahla fyzicky a v tu
chvili to bylo. Jsem to prosté uchopila fyzicky télem, co to znamend (...).

(...) A uz jsem i tu analyzu ukoncila, protoze jsem citila, Ze tam je nejakej strop nebo dno a
prosté dal uz se s tim dostat nemuzu. Tak jsem si vikala, Ze to mozna neni jako mozny.
Prosté pro ted’ je to pro mé néejak hotovy. A kratce potom v ty hliné... byly nejaky dva

uchopy ty hliny, ktery to prosté pro mé zhmotnili a v tom téle néjak oZivily. *

V dalsi c¢asti vypravéni psychoterapeutka znovu a jinak zminuje téma dotyku, které
zaznivalo vySe v kontextu prace s hlinou. Zda se, ze je pro ni dotyk podstatny, ackoli v
ramci focusingu se objevuje jen jako forma pocitovaného smyslu, tzn. Ze se dotykame
pozornosti toho, jak rizné emoce neseme v téle. K fyzickému kontaktu terapeuta a klienta
nedochazi, ale existuji ,,svizné focusingové ndstroje, které zahrnuji dotyk ve smyslu
sebedotyku (...) Ze se kontaktuju s tim télem fyzicky (poklada ruku na hrudnik).” Focusing
vnima jako ,,dobré pomezi”, snoubi se zde slovni pojmenovani, emocni prozivani a

fyzické pocit'ovani.

,» (-..) koukame na to, jakym zpiisobem se mé ty véci dotykaji na urovni proZitku, jak se mé

tahle moje emoce dotyka fyzicky.”

Dotyk zminuje v souvislosti s metodou Access Bars, jejiz cviceni vklada do focusingové
prace. Tato metoda, spocivajici v jemnych dotecich hlavy, chape dotyk jako néco, ¢im se
,ucime piijimat”. Dotyk je zde pfedstaven jako zptlisob, jak , proces prijimani”
akcelerovat. Objevuje se tu op&t srovnani s terapii, kterd vyuziva pouze slova.

Respondentka ji hodnoti jako mén¢ ucinnou.
,,(Dotykem) se prosté otevice néjaky prijimani...na nejriznejsich urovnich, coz jenom pres
to slovo neni mozny v takovy miie nebo to trva strasné dlouho. Je to v néjakych kapickach.

Pak jako jeden dotyk udela obrovskou praci.”

Komentuje, ze ,,dotyk cloveéka s clovekem ma jeste jiny presah”, ale 1 prace s hlinou
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umoznuje ,,v podstaté sebedotyk, protoze ta hlina se mé néjak dotyka a ja se miizu skrz to

cejtit.”

V dalSich citovanych pasaZzich zfetelné&ji vyvstavaji terapeutCiny rysy. Nazvala bych to
slovy ,,neddvam si omezeni” ve smyslu otevienosti prace ,,se v§im”. Dale pruznost v
pouziti metod a hledani ,, dobrodruzstvi” v praxi. Neboji se dotknout celé skaly problém s
vékové rozlinou klientelou, experimentovat s riznymi metodami a piekracovat
»doporucené postupy”. Jediny omezujici Cinitel je pro ni ,hlava”, kterd jeji sebedivéru

nékdy rozkolisava.

V uryvku niZze pilisobi, ze sama jiz nema problémy, co , potrebuje prozkoumat”.
Nevymezuje totiz okruh témat, na které se v praxi soustfedi. Otaci perspektivu otazky
poznamkou, Ze terapeutova specifikace problémt odrazi jeho osobni zaujeti témito

obtizemi.

Ja: Dalo by se Fict, s jakymi problémy se na tebe klienti nejcastéji obraci?

R: Se vsemi (smich). Je to strasné riizny. No, ja to jako nespecifikuju sama za sebe, protoze
mé pravé bavi ta ruznorodost a mam pocit, ze jako specifikovat tu svoji praxi v néjakym
okruhovym problému...Kdyby to asi vychdzelo z toho, Ze to je jako miij okruh problémii,
ktery potrebuju prozkoumat, ale mé prosté zajima to dobrodruzstvi. Jak se dotknout viastné

cehokoliv, takze mam jako radost, kdyz prichazi lidi, fakt se strasné riiznejma vécma.

V nasledujicim uryvku popisuje, jak je jeji pfipravenost pracovat s riznymi druhy potizi
oslabovana ,, hlavou”, ktera ji znejiStuje otdzkami ,,zda na to ma” a ,,nahlodava” tak jeji
odhodlani pracovat skute¢né se vSim. Opétovné vychazi najevo, ze télo je pro terapeutku
zdrojem opory, ktera ji zpeviuje a dodava sebedivéru. Hlava je naopak jakysi pochybovac

o jejich schopnostech, klienty redukuje na diagndzy a znemoznuje tak partnersky piistup.
A je to fakt uplné vsechno mozny. No, a nekdy si reknu, jestli je to jeste mozny pro me. Ale

spis se necham vystrasit tim, Ze je to néjaka diagnoza nebo vlastné néjak tou hlavou, ktera

mi Fika na tohle nemas uz jako kvalifikaci. Ale pak, kdyz zacnu tady byt jako clovék s tim
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druhym clovekem. Jako se kontaktovat s nim mnohem vic lidsky nez jako definované tou
diagnozou, tak to vlastné nakonec funguje strasné hezky.”
V ptedchozi pasdzi se vynofuje otisk piistupu zaméfeného na klienta, ideové podlozi

zakladatele focusingu, Gendlina, ktery byl zdkem Carla Rogerse.

Na psychoterapii k ni dochdzi zena s diagnézou emocné-nestabilni poruchy osobnosti,
ktera ma za sebou dlouhodobou Iécbu. Z pocatku ohledné takové spoluprace méla
pochyby. V nésledujicim tryvku se ukazuje, ze také s touto ,,diagnézou” se lze poustét do
télesné zamétené prace. Krystalizuje zde respondentcin lidsky piistup a odvaha netidit se
pouckami, nybrz davérovat léCebnému potencialu télesné zkuSenosti a aktualizacnim
tendencim clovéka. Zda metodu s klientem pouzit ¢i nikoli rozhoduje terapeutCina
zkuSenost, intuice a reakce klienta. Lakmusovym papirkem je také jeji télo, ve kterém

pozna ,,jistotu v sama sobé, ze to bude bezpecny”.

, Vim, Ze je to obecné v tom terapeutickem svete takovy trochu strasak a proverka. Ale...
néjak jsme se toho nelekly a je to strasné hezka prace a mam pocit, Ze to furt jako jde,
prestoze delam spoustu véci, o kterych bych asi v mnohych prirucka docetla, ze je
rozhodné s hranicnim clovékem délat nemam. Jako Ze se ho budu tieba dotykat (smich). A
byt v néjakym dobrym fyzickym kontaktu. A vlastné parkrat jsem ji i obejmula, kdyz
odchazela a ja myslim, Ze to byly néjaky dulezity momenty, Ze pak taky zaZila, Ze ji taky

nekdy neobejmu, kdyz odchazi, Ze to jako neni na nicem zavisly, ale je to fakt moc hezky.”
Metoda se z jejich slov zda vyuzitelna opravdu pro kohokoli, malé¢ déti nevyjimaje,
podminkou je vySe zminéna flexibilita a citlivost v pouziti, kterou respondentka v jejim
vypraveéni nize demonstruje.

,»No tak pro uplné maly déti... taky se tam daji najit néjaky formulace, jako Ze ten princip
je jenom néjak se zkontaktovat s télesnym proZivanim, coz je u deti mozny, i kdyz to nebude

plnej focusing. Ale jinak tam ze sebe omezeni viastné nevidim.”

., Kdyz vidim, Ze je pro néej diilezity premysleni a ty véci chapat, tak bysme se o tom treba
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nejdriv bavili a ja bych mu dala néjaky krmeni pro tu hlavu, néjaky pochopeni, aby se v
tom néjak zorientoval a mohl se citit bezpecne. A u nékoho zas vidim, Ze je strasné
zahlcenej a dalsi povidani a véci do hlavy by ho jeste vic zmatly a Ze je potieba jenom... ja
nevim, nejaky dechovy cviceni nebo néjak uplné to vypnout, polozit ho na lehatko, pracovat
s dotykem. Néjaky zakladni uplné jednoduchy cviceni, jak vitbec je ten clovek schopnej
vnimat svoje telo, jako kdyby vzit néjakou malou cast toho focusingu, jako kdyby takovou

ochutnavku. Na nécem, co pro néj miize byt srozumitelny.”

U psychickych obtizi, ktery maji silny somaticky doprovod, vidi focusing jako ,, hodné
dobry” nastroj.

,,Jako treba uzkosti, ktery se casto vyrazné v tom téle projevujou a zpusobujou casto velkej
nekomfort a ty lidi néjak omezujou, tak se na to podivat z toho ciste téelovyho prozivani, je

’

casto jako velmi osvobozujici.’

Focusing popisuje jako ,,povidaci terapii, ktera je ale zamérena na to télo (smich) a viastné
hluboce fyzicka.” Jak vz zazniva diive focusing je metoda, ktera vyuziva slovo i télo, je to
, hezky rozmezi”. |, (...) neznamena (to), Ze budeme délat télocvik a ze se téch lidi budu
muset dotykat.” Focusing ma jasn¢ definované kroky, mozna proto sviij pfistup nazyva
slovem ,,punk”. Zahy se dozvidam, Ze terapeutCino variovani postupu, jeji ucitelé za
focusing uz nepovazuji. Opakované se ukazuje jeji odvaha ,;jit si svou cestou” a také
kreativita v miseni metod. Terapeutka tedy nabizi ,,svilj” focusing obohaceny o prvky
Access Bars a jungianskych imaginaci. Takovy zplsob prace miize obtize klientd feSit
priléhavéji (“veétsi piinos™) nez Cisty focusing a zaroven terapeutce umoznit volnost si s

metodou pohrat a nezabtednout do stereotypu.

Ja: Jaké techniky a postupy v ramci focusingu pouzivas s klienty?

R: (...) Nemyslim si, zZe to byl uplné jasné definovany nastroje, ze do toho treba z Accessu
pridavam néjaky jednoduchy télovy véci, ktery jsou taky k tomu focusingu blizko, treba
vnimat lehkost a tézkost v téle jako néjakou formu kompasu a rozhodovani. Nebo davat si

dolu bariéry a expandovat do prostoru. Takovy zakladni véci, ktery v tom focusingu taky
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Jjsou obsazeny, ale jsou prosté jinak definovany.

,Nekdy jako do focusingu vlozim treba vic néjakou jako imaginativni cdst z toho
Jjungianskyho, kdyz vidim, ze jsme u nejakyho mista, ktery je tfeba jako néjaky zdrojovy, tak
tam vlastné nabidnu, aby se ten clovek vic do toho obrazu ponoril, coz neni jako Cistej
focusing, kde by se clovek nemél zasekdavat na téch jednotlivych vécech, ale ziistavat s tim
kolobehem, ale tak obcas tam vnesu jako z tyhle jiny svy praxe, to, Ze to rozvineme vic do
nejaky imaginace.

Kdyz vnimam, ze by to prosté byl vetsi prinos nez jenom ziistat v tom cistym focusingu, ale
to uz je takovy experimentovani, ktery treba mi ucitelé mi rekli, Ze to je néjakej miij pristup

s prvky focusingu, a uz by se tomu viastné nemelo rikat focusing (...).”

Jeji proklientska orientace se tdhne napii¢ celym rozhovorem, a proto v otdzce na
diagnostiku, jednoduse odpovida, ze ji ned€ld. V kategorizaci lidi na diagnozy nevidi pro

svou praxi ptfinos.

.,V ty podobeé, co to znamend, v ty klinicky praxi, to pro mé neni néco, co mam pocit, ze by

)

mé nebo ty my praxi néjak pomahalo.’

Stopy rogerianskych kotenti focusingu se objevuji 1 v dalSich vypovédich. Zda je terapie
uspésna, vi dle terapeutky klient mnohem Iépe nez ona. V ptedkladaném porovnani s
analyzou zduraziiuje také ,,vzdjemnost” pozitivniho prozitku, kterd znovu ukazuje na
partnerskou dynamiku v terapeutickém vztahu. Uspéchem je propis terapeutické prace do

praktické roviny Zivota, kde dochézi k ,,redlnym” zménam.

,, 1o musi pojmenovat ten klient. To vi ti klienti o dost lip nez ja. Ale néjak to taky citim asi
v tele, Ze to prosté jde, Ze z toho mam radost. Veétsinou je to proste radost, kterd je sdilena,

’

nejenom néjaka moje soukromd analytickd radost, Ze jsem rekla dobrou interpretaci.’
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“... Ze ten clovek prosté prijde s néjakyma konkrétnima vecma, ktery se v tom zivoté prosté
darej. A v tom jako cisté praktickym Zitim se néjak obtiskuje to, co délame a néjak se to
prenasi k lepsi spokojenosti v Zivote.”

Po sezeni je to ,,nékdy videt i ciste fyzicky, zZe ten clovék je uvolnénéjsi” (...) ,, Asi zrovna u
toho focusingu mi to prijde dost casty, jako Ze ten clovek sam jako reflektuje minimalné

’

uvolnéni nebo prijemnej pocit (...) néjakej pocit klidu.’

Zajem o télo je ptfitomny i v osobnim zivoté¢ respondentky. Objevovani télesnych
schopnosti oznacuje jako dobrodruzstvi, coz je slovo, které diive pouziva v kontextu
,heomezené¢ho” pouziti focusingu na rizné obtize. Radost z procesu experimentovani je v
zavéru vypravéni neopominutelnd. Pozorné naslouchéni potfebdm téla je ustfednim
atributem aktivit, kterym se terapeutka vénuje v 1 mimo terapeutovnu. Objevuje se v
odevzdani se télu ve volném tanci, kter¢ si ,,d€l4, co chce” ¢i v laskavém dialogu s t€lem
pii behu. T¢lo je pro respondentku skutecnou oporou, stejné jako ptiroda, kterou vnimam

jako symbolické télo nasi zemé.

., Asi nejradsi v prirodeé. A dost casu travim tim, zZe porad objevuju néjaky dalsi zakouti, co
téla umi a jak se s télem da dobie propojovat a jaky dobrodruzstvi to jeste miiZe prinést.
(...) Tak ja jako miluju jit si zatancovat a prijde mi to jako nejlepsi psychohygiena, protoze
v tom volnym tanci, miizu télo prosté nechat délat to, co samo chce, a nejak jsem uplné

Jjako oddat a pak vidim, co to délam s tim celym systémem a s tim mym prozivanim (...). "

,Jako kdyz zménim ten pristup k nému, tak se miize uplné promeénit ten proZitek, anebo
Jjako zménit ten vykon, i kdyz to neni to, co ja bych uplné jako sledovala (smich) (...) Treba
u behani jsem se vic nez na ten béh, snazila soustiedit na to, jak dejcham nebo Ze mé bavi
udelat delsi krok nebo prosté vyskocit. (... ) Na to, co télo bavi, co by se mu libilo nez jako
ted’ pobézim a ubéhnu 10 kilometru a zmérim si cas, (...) Ze to miize hodné promenit tu

’

aktivitu jako takovou.’
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Respondent¢in styl prace vynika vili ,jit svou cestou” a ,,neddvat si omezeni” (ve
variacich postupu ¢i v riznorodosti problému a klientely, se niz pracuje). Bavi ji
experimentovat a zazivat dobrodruzstvi s télem a pozorn¢ a s laskavosti mu naslouchat.
Télo vnima jako vyznamnou oporu, jez hraje roli sefizeného kompasu, podéavajici jasné
informace o tom, jakou cestou se ma ona ¢i klient na svém rozcesti vydat. Jako jeji
prednost vnimdm pruznost v aplikaci focusingovych nastroji a schopnost je dovedné
michat s dal§imi metodami. Lidsky a pfijimajici ptistup, ktery je leitmotivem jeji préce,
jsem v jeji pritomnosti pocitila 1 j& a umoznil mi se béhem rozhovoru uvolnit do
prirozenosti. Setkavame se ve vecernich hodindch po plném pracovnim dni a uvodem
setkani na ni citim mirnou tnavu. Ta se vSak zacatkem povidani rozptyli a po zbytek Casu
respondentka odpovida s lehkosti, oplyva humorem a plisobi, Ze si rozhovor uziva. Ocenuji
na ni vysokou miru otevienosti, se kterou mi sdilela sviij ptibéh. Piijemnym poviddnim

jsme stravily néco pies pil hodiny.

Reprezentant Somatic Experiencing

Reprezentantka metody Somatic Experincing (SE) je klinickd psycholozka a
psychoterapeutka, kterd absolvovala psychoterapeuticky vycvik v psychodynamickém
sméru, vzdelavani v systemické psychoterapii Virginie Satirové a tiilety vycvik v metodé
Somatic Experiencing. Ma rovnéz bohaté zkuSenosti s praci s krizi a traumatem, v téchto

oblastech také prosla systematickym vzdélavanim.

K psychoterapii orientované na télo ji pfivedla zkuSenost, Ze verbalni psychoterapie neni
dostacujici. Dlouho pracovala jako psychodynamicky orientovany terapeut, kde prevlada
prace se slovem. BPT vnimé jako komplexng;si, G€inngjsi a rychlejsi formu prace, ktera
klientovi umoznuje prozit vétsi tlevu. Rovnéz facilituje proménu v klientové nahledu a
otevird jeho kapacitu ve smyslu zazivat Zivot v jeho plnosti. VéEtsi kapacita pak také

umozni nenechat se vyosit tim méné pfijemnym, co zivot piinasi.
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1

Respondentka pficita rychlejsi propis zmén do redlného Ziti ,,zdrojovani” ¢lovéka, zvidavé
pozornosti k signdlim ANS (autonomniho nervového systému) a jejich naslednému
»empirickému” porozuméni. Zdrojovani lze chapat jako podporu klienta, kterou nachazi
sdm v sob¢, jeZ ho postupné vyztuzuje a podporuje jeho odolnost, ¢cimz pak 1épe zvlada
obtizné situace v osobnim zivoté. Ukazuje se zde, ze respondentce je vlastni laskavé

provazeni Cloveka, pii kterém dochéazi k postupnému budovani resilience, spiSe nez

konfronta¢ni zptsob prace.

. (...) zdklad té prdace je v tom, zZe se clovek hodné podporuje, zdrojuje, Ze se tam viastné
Jjako nachazi primarné to, o co on se miZe op¥it potom pri néjaké konfrontaci s necim, co v
jeho Zivote treba neni moc prijemné. A (...) v tom, Ze vlastné jako opakované vedeme
klienty k tomu, aby oni se vic a vic opirali, byli zvédavi a néjak viastné jako rozuméli tém
signalim, ktery jim dava autonomni nervovy systéem. Tak to mi vilastné pak prijde v tom
vysledku, Ze v tom Zivoté oni muzou vlastné rychlejc a komplexnéjc pouZzit i pro spousty

’

Jjinych situaci nez jenom pro to téma, ktery si prinesou na tu terapii.’

Metoda SE ji dava smysl predev§im v tom, Ze vytvaii bezpecné prostiedi, dopfava jim k
proméné sv¢é vlastni tempo a respektuje aktudlni kapacitu systému. Nejvétsi rozdil oproti
jinym pfistupim (zmifuje gestalt, analyzu a ,, spoustu jinejch smerii”’), shledava v tom, ze
SE lidi nic neuci, nevede je k tomu, aby si néco uvédomili, néco si ,, promrskali”, ale
trpélivé Ceka na to, co se objevi a az bude Cloveék ptipraven to zvladnout. Zde se ukazuji

bezpeci, vlidnost a trpélivost jako hlavni pilife terapeutcina pristupu.

Bezpeci respondentka tvoii pomoci fyzickych okolnosti jako je dobré usazeni ¢lovéka,
zorientovani v mistnosti, vniméani hranic jako napf. nastaveni dobré vzddlenosti mezi
terapeutem a klientem. Uz zmény v ,,settingu” umozni klientovi snaze se divat na jeho
potize.

V psychickém realmu je zasadni to, Ze terapeut nenechd klienta ztraumatizovat, to v praxi
znamena, ze ho aktivné zastavi, aby do ohniska problému neskocil a nezacal se v traumatu

, koupat”. Terapeutka funguje jako laskavy rezisér, ktery zna klientovy moznosti neboli
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»set”, nastavuje a drzi pro klienta zvladnutelnou miru zasazeni a udrzuje ho tak v bezpeci.

Je ochrankyni klienta, kterda mu nedovoluje ptetizit jeho aktudlni kapacitu.

., (-..) a dalsi rozdil treba proti analyze, kterou viastné ja taky moc dobre znam, je v tom, Ze
terapeut viastné nenecha jeho klienta, aby se vilastné znova ztraumatizoval. On ho prosté
zastavi. Tam ten jakoby figl je v tom, Ze ty trauma viry, Ze kdyz clovéku néco nejde nebo
néco ho trapi, tak ma tendenci do toho opravdu skocit a néjak se v tom koupat. Ten
Somatic vlastné déla to, zZe pres néjakou pocatecni edukaci drzi miru toho zasazeni (...) tim
probléemem pro toho cloveka na takovy mire, kterd je pro néj jakoby pochroupatelnad, ktera
ho nezaplavi a v ktery si pak nepripada sam. Jo, zZe tam viastné jako ma vedle sebe nékoho,

koho si vlastné jako mize celou dobu vsimat.”

V dalsi ¢asti rozhovoru se objevuje, ze terapeutce byla pozornost k vlastnimu télu vlastni i
pied zacatkem vycviku v metod¢ Somatic Experiencing, ale SE kultivaci a zjemiovani
pozornosti jest¢ podpofil a naucil ji s ni zachazet tak, aby ji to nestalo tolik energie.
Potvrdilo se ji, ze vlastni seberegulovany nervovy systém a vSimavost k sobé tvofi
zékladnu pro terapeutickou praci s klienty. Pak ,, tuhlentu kvalitu mizu dobre drzet i pro ty
prichozi (...) ,, bejt ta kotva a ze dokazu viastné jako zachytit, co se jim déje (...)” Diky
vycviku zacCala velmi dobfe rozumét svému fungovani a kapacité a naucila se pracovat ,,v

proudu”, ,,tady a ted”.

Zatimco v predchozim komentati hovoii o aktivnim zasahovani do terapeutického procesu
ve smyslu drzeni adekvatni miry zaplaveni, v uryvku nize ukazuje, ze na jiné urovni
procesu, piijimd, co pfichdzi, je odevzdana ,,proudu” , ve kterém plyne bez zasahovani a

predstav, co by mélo probéhnout a jak by se to mélo ,,upracovat”.

., (...) nejak jsem se opirala o néjaky principy, ktery taky fungovaly, ale vilastné ve vysledku
mé staly dost sil, kdeZto s tim Somaticem je to kouzelny v tom, Ze je to jakoby v tom proudu,
Ze je tam vlastné to, Ze se to neodkldada, nepotlacuje, ze vlastné se pracuje hodné tady a ted’

a to mé vlastné prijde jako to hezky. Jiny.”
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Na otazku, pro koho je tento piistup vhodny, odpovida, Ze pro vSechny. Metoda je
komplexni tim, ze vyuziva nckolik ,kanala”, skrze které¢ je mozné pracovat ,,je mozny
povidat, je mozny pracovat tieba vic neverbalné, oslovovat to télo”. Znovu se objevuje
koncept kapacity, kterou dle psycholozky méme ,, velikanskou” a ke které se v terapii
podporuje pristup. V jeji vypovédi vnimam velkou otevienost. S metodou dokaze oslovit
, VSechny” a jeji celostni povaha dokaze nabidnout kazdému zpisob prace, ve kterém mu

je dobfe a funguje mu.

Vyjmenovava potize, se kterymi se setkdva v praxi jako tfeba panické ataky, tzkosti,

vztahové problémy, a nardzi na to, Ze potize v partnerskych vztazich jsou odrazem

vvvvvv

., Potize v partnerskych vztazich, protoZze vlastné tam casto narazime na to, Ze se tam
vlastné v jejich historii stalo néco, co bud’ bylo néjakou povéstnou posledni kapkou, pro
vznik néjaky potize. Anebo zZe tam opravdu bylo néjaky trauma, ktery v tu chvili
zapouzdrili, vyrovnali se s tim, ale pak vlastné v tom ndsledujicim Zivoté je to néjak

oslabovalo a to oslabeni se pak miize projevit viastne spoustou symptomii.”

V momenté¢, kdy prozkoumavame, s jakymi obtizemi se na ni klienti obraci, nejprve nabizi
sviyj pohled ,,Ze fo tak nema” a po chvili uznadva opacnou perspektivu, Ze jsou Somaticem

ptitahovani lidé se zkuSenosti traumatu.

,Mné prijde, Ze tam nemam uplné... Ale to je viastné pravda, Ze Somatic je v tuhlentu
chvili takovej magnet pro lidi, ktery jednak jako vi, Ze tFeba zaZili néjakou traumatickou
uddlost nebo na zdkladé toho, co se jim déje, tak tusi, Ze tam néco takovyho je. Ze se tam
prosté stala néjaka udalost, ktera byla hodné silna nebo dlouhodobé trvala a byli proste v
néjakych nepriznivych podminkach a vlastneé neméli moznost to dokoncit, dolécit...Tak

takhle.”

Jeji klientela kromé dospélych, zahrnuje i déti, u kterych je nejcastéjsi trauma po prodélani

lékarského zakroku nebo té€Zka rodinna situace.
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,(...) chodi viastné dospeéli i vedu teda deti 12+. U tech déti je to vlastné casto po
néjakejch fakt vyraznejch lékarskych zdkrocich v prvnich letech Zivota anebo jsou tam
nejaky jako velmi tezky situace v rodiné, at’ uz jsou to zavisli rodice, nefungujici viastné

zakladné.”

V nésledujici pasazi respondentka popisuje, jaké jsou podle ni typické znaky Somatic
Experiencing. Dél vyzdvihuje pozorovani a usmérnovani klientovo vybuzeni, tzn. aktivaci
autonomniho nervového systému, ktery jiz zminovala v dfivéjSim vypraveéni. Zorientovani

se v prostfedi mlZze vést k uzemnéni, zpfitomnéni, a tim ke zklidnéni sympatiku.

. (-..) kdyz viastne (...), je videt, Ze ta aktivace toho klienta je vyssi, tak se viastné brzdi, jo,
znovu se clovek treba zpritomni zase se podiva, jak se ma v téle, rozhlidne se. Je tam ten
orientacni reflex, ktery znovu vlastné cloveka napojuje na to, aby tam vlastné v tu chvili,

2

prave v tu chvili, byl v co nejvetsi kapacite.

Z vypraveéni lze predpokladat, ze neuropsychologické prizma je ji vlastni a opakuje se, ze
ustfednim tématem je klientem proZivany pocit bezpeci. Bezpe€im a piijemnymi prozitky
vyziveny mozek pak diky neuroplasticité proménuje 1 klientovo chovani z ,,traumatického”
na ,ne-traumatické”. Pravé Somatic se podle ni z BPT smérti verbaln¢ nejvic vénuje

vytvareni novych neuronovych cest skrze ptijemné a bezpecné prozitky.

., (...) protkana prave néjakyma takovyma jako cestickama, ktery se tam délaji pri néjakych
neprijemnych zazitcich a pak je ta tendence nervového systému do nich padat a Somatic
Experiencing vlastné dela to, ze nabizi tomu celymu nervovymu systému jiny zazitky, ktery
jsou pro néj dostatecné zajimavy, dostatecné prijemny a neurosit se tam propojuje jinym
zpusobem, tim ventralné vagalnim, ne prosté tim, tim traumatickym, v tom mi prijde, Ze

spousta jako téch technik se opira tady o tenhlenten zakladni mechanismus.”

Neuropsychologickym slovnikem pojmenovava propojenost téla, mysli a emoci jako odraz

,hetraumaticky” fungujiciho ¢lovéka.
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wJako vyjimecnej je v tom, Ze tam opravdu vlastné porad pracuju s tou pozornosti k tomu, v
jaky mire aktivace ten clovek je a do jaky miry mu propojené funguje mozek. To znamend,
Ze vlastné spolu miuzou bejt v kontaktu limbickej systéem, mozkovej kmen i neokortex a
vlastné ty techniky jsou zaméreny tady na to. Na oslovovani toho autonomniho nervovyho

I3

systému, ale bezpecnym zpiisobem.

V dryvku niZe se respondentka dostava od obecného popisu metody k jejimu prozivani
Somaticu. Objevuje se zde dulezitost kreativity a radost ze svobodného tvoteni ,,tady a

ted’”, ,,bez Sablon”.

. (-..) co mé tady na tomhle pristupu opravdu hodné bavi, je, Ze je kreativni, Ze prosté se
objevi néejakej impuls, u kteryho se prosté s klientama zastavim a proste rozvineme ho do
néjakyho pribéhu (...).” ,,Pro mé je to zabava, Ze to nema ty koleje, zZe se to tvori v tu chvili

’

v tom miste.’

o

Vice rozviji také zptisoby ,,zdrojovani”, které zazniva jiz po nékolikaté. Z komentate je
ziejmé, ze duraz na bezpeci klienta v terapeutického procesu je pro ni centralni. Zda se, ze
cely proces respondentCiny prace je krom¢ udrzovani bezpe¢i protkdn nenasilnosti a
respektem k individualité¢ a klientovym moZnostem. Zac¢ina se vzdy na klientovo ,,silném
misté”, neni nikam tlaen a je mu dopfavan dostatek piijemnych prozitkl, které ho
postupné posiluji. Pracuje se nejdiive s formou vyjadieni (pohyb, obrazy...), kterd je
klientovu prozivani nejvice vlastni, od toho se lze pak odpichnout k dalSim zptisobtim

prace.

,, len zdklad je opravdu v tom, Ze... a to si fakt myslim, Ze je unikatni oproti tém pristupiim,
ktery jsem doted’ znala, Ze se ten clovek na zacatku néjakym zpusobem zdrojuje, Ze se
vlastné nejde do ty prdce diiv, nez ten clovék je zazdrojovany, a to zazdrojovani miize
probihat riznyma zpusobama, at uz je to fakt o takovym jako zpritomneni téelovym, Ze si
fakt jako clovék sedne, uvédomi si nohy, uvédomi si dech, je tam takova kouzelna formulka

"mame dost casu", se tam opravdu jako nespécha, podporuje se tahlenta uleva.
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Ty zdroje samozirejmé miizou bejt i jinvho druhu, muzou bejt pres ruzny zazitky, u kterych
se pak vlastné zastavujeme a néjak viastné to prijemny vic propdtravame, zapojujeme tam
Jjako vic slozek toho viastné (...) oslovovani ty nervovy site, Ze je to nejenom, jak se citi po
téle, ale i jakou ma emoci, kde to v téle citi. Jestli je tam néjakej obraz, nékdy z toho vyjde
néjakej pohyb, ktery nasledujeme, téch kandlu je tam vic a da se s tim moc hezky pracovat
prave pres to, zZe ze zacdtku je pro nékoho pristupna hodné, treba jenom praveé takova jako
obrazova véc, nemiize byt tolik v téle, tak se zkrdtka zacne u tyhle casti a pomalinku se
rozviji ta schopnost podivat se nebo zpriichodnit si i ty dalsi kanaly, takze v tomhle mé to

prijde, Ze je to vidycky hodné na miru sity.”

Diagnostiku pferamovava na ,,orientovani se”, zde opét prosakuje jakdsi nendsilnost a
respekt k Clovéku. V pasazi se téz ukazuje velkd v§imavost ke klientové t€lu a vlidnost k
jeho kapacité, kterou cti. Nizkou kapacitu identifikuje na zdkladé malé¢ vydrze v

,parasympatickém nastaveni”.

. (-..) Sleduju télo a symptomy, hodné sleduju dech, schopnost ocniho kontaktu, hodné
sleduju napéti v téle a hodné prave sleduju v okamzZiku, kdy zaciname pracovat, tu v
uvozovkach vydrz, tu kapacitu toho, aby ¢lovek mohl jit do zklidneni a mohl v ném ziistat. A
opravdu hodné lidi na tom zacatku to vydrzi hrozne malinko, a to je pro mé velkej
diagnostickej moment v tom, vlastné to nepretahovat, respektovat, zZe je to ted takhle a

drzet pro né v tu chvili to pole takovy, aby oni mohli délat ty krucky, aby se nepretahovali.”

KdyZ se ptam na ,kli¢” k efektivni terapii v ramci jejiho pfistupu, v odpovédi nezazniva
nic piekvapivého. Popisuje obecné platné faktory jako je osobnost terapeuta a jeho
schopnost seberegulace. Krédo SE ,, mame dost casu” prosakuje 1 sem, také zminuje
dualezitost edukace a to nejen v SE, ale i v Polyvagalni teorii Stephena Porgese, ktera je
svymi principy blizko. Porozuméni svym té€lesnym signdlim a schopnost je zachytit je dle

respondentky polovina uspéchu, jelikoz vede ke zkompetentiiovani klienta.
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,, Urcite do Somaticu patii i dobra edukace, o kterou se pak opirame. Zdakladni informace o
Somatic Experiencing celkové a ja davam hodné informaci i o Polyvagalni teorii, o jejim
fungovani, o dokoncovani obrannych reakci a zamrzani a tak. To mi tam prijde jako to
dulezity, Ze pri praci pak miizeme porad zpritomnovat meaning, neokortex prave pres to, ze
Jjsme zorientovani, co se déje. Ze vime, co se déje. Jo, a to mi viastné prijde, ze je docela
dulezity, ze ten clovek z takovyho toho na zacatku "ja prosté nevim, to prislo vitbec nevim
odkud, najednou jsem se sesypala", tak se postupné v terapii dostane k tomu, Ze zacne
rozumet tem svejm spoustécum, zacne je zachytavat rychlejc a opracovavat je ve chvili, kdy
nad nima miize mit docela dobrou kontrolu, a to mi prijde, Ze je velmi uilevny a posilujici

)

pro ty lidi, at uz jsme v kterykoli fizi ty terapie. Ze to maji oni v rukdch. Vic a vic.’

SE, tak jak ji praktikuje respondentka, se jevi jako pecujici, podplirna metoda, kterd klienta

C 99

vykonnostné netlaci do ,,ukolad” ¢i ,,prekonavani prekazek”.

,, Ien Somatic je hodné citlivej na to, aby tam nebyla ta vykonnost, aby tam nebylo to ,ted’
musim, ted zaberu 3x denné si dam prosté meditaci nebo si dam néjakou relaxaci a ono to

«

klapne.**

Respondentka se odvolava na ,,moudrost”, jejiz soucasti je télo, které cti. Jako by bylo télo
provazano s n¢jakou nadosobni inteligenci, jejimuz vedeni divétuje. Tohle pfinadlezeni
,»VyS$§imu principu” c¢loveéka jakoby osvobozuje od tlaku na vykon a honbou za
sebezlepSovanim.

w~Jako soucasti ty moudrosti je, Ze to télo, kdyz nam néco ukazuje, néco se zhorsi, tak ze to
neni automaticky, ze delam néco spatné nebo Ze nepostupuju dost rychle, ale jo, prosté
neco se tam dalsiho uvolnilo, tak si to prohlidnu, néjak se s tim seznamim, zkusim, co by
tomu pomohlo, ale neni tam tenhlenten tlak na to, Ze kdyz se clovek nezlepsuje nebo se v

)

uvozovkach zhorsi, tak ze to znamend, Ze je néco Spatné.’
Pro praxi SE se je tieba naucit i jazyk ANS, ktery zahrnuje ,,0brazy, vjemy, metafory,

pohyby a terapeut by tohlento mél znat, mél by podporovat toho prichoziho, aby i on se v

komunikaci od toho autonomniho nervovyho systému vyznal lip a lip.” Lze uvazovat, Ze ji
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k tomuto porozuméni pomohlo pocatecni tfibeni vSimavost k sobé a registrace vSech

moznych forem komunikace, které télo vysila.

V popisu traveni volného Casu se manifestuje princip pulzace, jakozto podstata vSech
zivotnich procest. Zrcadli to dynamiku autonomniho nervového systému, dialog mezi
sympatikem a parasympatikem. Respondentcin Uzky kontakt s télem je pozorovatelny ve
vyc¢tu volnocasovych aktivit, které se vSechny tykaji pohybu. Velkou fyzickou aktivitu
neboli ,aktivni délani”, pak vyvazuje ,nicnedélanim” doma, v ¢em se demonstruje

opakovang skloniovana schopnost seberegulace.

., (Smich) No, ja travim... Vlastné hodné zalezi. Fakt mam rada i takovy dny, kdy opravdu
uplné vypnu, kdy nemusim délat nic a jsem viastné jako doma, kde nebejvam moc casu,
takze to je pro me taky takovej zdroj dosednout v miste, ktery znam a nic nemuset, ale jinak
jsem hodné pohybova, hodné mé bavi chodit venku se psem. Bavi mé hodné plavat. Bavi
mé hodné tancovat. Chodit po horach. Béhat. Ted’ mam zase... koupila jsem si novy boty
(smich), takze furt béeham. Takze to je ted takova moje vasen, ale vlastné jako tohle mé

hodné dobiji.”

RespondentCin zpisob prace bych popsala jako parasympaticky. Je plny laskavosti a
respektu k aktudlnim moZnostem klienta. Plyne v ,, proudu”. Jeji ptistup jako by stal na
druhém biehu naproti vykonu, tlaku a piekonavani ptekézek. Diiraz naopak klade na pocit
bezpeci, zdrojovani a vyznacuje se trpelivosti k postupnému budovani kapacity. Na jeji
praci ji bavi kreativita a svoboda z tvofeni ,,ted’ a tady”, ,bez Sablon a ocekavani”.
Fungovani téla, které cti, vniméd optikou neurovéd, prostor symbolickému uvazovani ve

vypravéni ddvda mnohem méné nez predchozi respondentka.

Oproti prvnimu rozhovoru zde vnimam vétsi generi¢nost vypoveédi, jako by predstavovala
spiSe metodu neZ svou zkusenost, coz mohlo byt ddno mensi otevienosti. Hlubsi prinik k
jeji osobnosti jsem pocitila, kdyz popisovala radost z kreativniho tvoteni v terapii a také se

zaveéreCnou otdzkou na volny Cas, kterd se zaméfovala na osobni rovinu jejiho zZivota.
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Setkaly jsme se v kavarn¢, ktera jinak dost ru$na, méla takové klidné€jsi zékouti, jez jsem s
casovym piedstihem uspéSné obsadila, aby mi pak obsluha pfisla fict, Ze je na to misto
vytvofena rezervace. Nikdo nepfichéazel, tak jsme zlstaly sedét tam a ja na pozadi vnimala
ptipravenost kdykoli misto opustit. Pfiblizn¢ v poloviné rozhovoru mé tento pocit tlaku
uspésné opustil a ja se trochu vice uvolnila. N&jakd mira stazeni, mozna strachu ze
Spatného vedeni rozhovoru, u mé pfitomna byla nadale, jelikoz jsem védéla, jak je
respondetka vytizena a novy termin, v pfipad¢€, ze by se rozhovor nepovedl, bychom opét
lopotné hledaly v naSich diafich a cely proces tvorby prace by se tim zpomalil. Rozhovor
trval néco pres pal hodiny a psychoterapeutka po jeho skonceni zase bézela za svymi

radostnymi povinnostmi.

Reprezentant biosyntéza
Reprezentantka pfistupu biosyntéza je Zena ve stfednim véku, psycholozka,
psychoterapeutka, krizova interventka a dula. V jeji psychoterapeutické praxi se zaméiuje

hlavné na témata spojené s matefstvim a zenstvim.

Na pocatku jeji cesty k biosyntéze byl prav€ vycvik v doprovazenim Zen v dobé
téhotenstvi, porodu a poporodnim obdobi. Na vycviku na dulu se setkala se zakladatelkou
CIB (Ceského institutu biosyntézy), Barborou Jane¢kovou, ktera ho spolu s Katefinou
Sarkisovou lektorovala. Respondentka popisuje, ze ji zaujala osobnost lektorek a také
zpusob, kterym lektorovaly. Pies n€ se potom seznamovala s kratSimi kurzy v biosyntéze,
na které vyzdvihuje jemnost. Tahle jemnost ,, muze délat velky véci”, ale neinvazivné.
Terapeutka zacatkem rozhovoru zminuje, Zze pocateéni duli vycvik s biosyntézou viibec
nesouvisel a ze o ni v té€ dobé slysela jen okrajoveé. V uryvku nize sdili, ze v t€ dobé¢ si
spoluzaci z vysky délali ,,na télo orientované” vycviky, ale ona na vycvik nebyla zrala.
Ukazuje se tu pocitovana propast mezi spoluzéky a poprvé se objevuje téma zralosti, jez,
jak se ukdze pozdéji v rozhovoru, respondentka chape jako zasadni pro

psychoterapeutickou praci.
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,(...) ja jsem do ty doby viastné o ni slySela velmi okrajové, jako treba kolegové, myslim,
psychologové z vejsky, tak treba studovali néjaky smery, ktery byly zaméreny na télo, ale v
ty dobé to Slo prosté néjak mimo mé, protoze ja jsem jeSté na vycvik jako nebyla uplné
pripravend, takze ja jsem se k tomu fakt dostala jako mnohem pozdejc nez treba kolegove,

ktery uz treba fakt jako pracovali s klientama mnohem driv nez ja.”

Déle se v rozhovoru dostdvame k tomu, Ze témata porodu jsou pro biosyntézu dulezita.
Proto dava smysl, Ze ve vycviku jsou Casto Zeny, které pracuji jako duly. Centering je v
biosyntéze tteti fazi, ktera se mj. tyka zrozeni. Optikou biosyntézy souvisi to, jak se rodime
s tim, jak v zivoté délame zmeny. Zda je to zdlouhavé, rychle nebo se ,,zaseknu a nékdo mi
musi pomoci”, ¢i v ptipad¢ planovaného cisaiského fezu tu zménu za mé udéla nékdo

zvenku.

. (-..) Ze vlastné v biosyntéze se tomu rika Centering, jako je to téma, ktery se hodné tim

zabyva a myslim si, Ze v biosyntéze je nékolik dul (...)”

Je evidentni, ze prace psychoterapeuta a duly maji mnoho sty¢nych ploch a dost se
prolinaji. Jako dula se naucila s matkou pfi porodu ,,jen byt” a ,,drzet pole” a pozdéji jako
psychoterapeutka tyto dovednosti zurocila a zjistila, Ze jsou neodmyslitelnou soucasti

biosyntetického ptistupu.

. (-..) Ze z toho Cerpam i vlastné doted v praci s klientama, i kdyz se to jako porodii treba
vitbec netyka, tak jenom ta schopnost tam byt, (...) jako dobre drzet to pole, coz to je taky
mozna typicky jako pro biosyntézu, to jsem predtim nerekla, ale viastné ta védomd
pozornost tohleto déla, jo, zZe ja viastné tady jsem k dispozici zaroven to nikam netlacim,
nic nenutim, jenom prosté jsem tady. Tak to si myslim, Ze jsem vlastné se ucila uz tenkrdt a

Ze to je velmi biosynteticky, to jsem samozrejmé vubec netusila. (...)"
Na otazku, pro¢ psychoterapie zaméfenda na télo, odpovida respondentka ponckud

necekan¢. Obraci pohled na biosyntézu ze zastupce ,,psychoterapie zaméiené na t€lo” na

,holisticky psychoterapeuticky piistup”, ktery télo také zahrnuje, ale neni to jeho doména.
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Ackoliv je v laické vefejnosti vnimana jako smér, kde télo dostava hodné pozornosti. To
muze byt tim, ze je distribuovana spravedlivé mezi mysl, emoce 1 té¢lo, coZ je v nasi kultute

nezvyklé, jelikoz si téla obecné v§imame méng¢.

., (-..) v nasi kulture samoziejmé je takovy troSicku pozapomenuty, nemame to vétsinou moc

jako hezky propojeny pravé s tema dalSima castma (...)

V jejim vysvétleni poukazuje na to, Ze pro biosyntézu je ustiedni celistvost. Je to piistup
»taky zaméteny na télo”. V celku, kde jsou vSechny dalsi postupy rovnocenné, nesmi byt
vydélena jen jedna Cast ,, kdyby to bylo jenom to télo, tak to taky nebude ono”. Uptesiuje,
ze jako v ostatnich typech terapii, ma i zde prim verbalni slozka, pfestoze biosynteticky

terapeut sleduje i mimoverbalni projevy klienta.

V turyvku nize vidime, ze holismus jako ustfedni rys biosyntézy, spociva v tom, ze si v§ima
téla, mysli a emoci, propojuje je a uvadi do rovnovahy. Pfestoze mame obecné biosyntézu
zafazenou jako BPT smér, terapeutka fikd, Ze i v biosyntéze terapie stoji pfedevsim na

rozhovoru.

,,No, ono je to s biosyntézou tak, zZe ona vlastné jako vyrustd z ty analyticky, verbalni,
normalné jako klasicky terapie a rozhodné to neni tak, Ze by jako nepracovala s tou
verbalni casti, ona tam viastné ta verbalni cast obsazenda je, ja viastné, kdyz o biosyntéze
mluvim, tak rikam, Ze to je terapie, kterd je jako (diiraz) taky zamérena na télo, vlastné ja
bych to nevypichla jako jediny, protoze si myslim, Ze to je soucast néjakyho celku a ze tam
prave nesmi bejt nic vydeleny, jo, Ze kdyby to bylo jenom to télo, tak to taky nebude ono,
takze vnimam to tak, Ze tam je néjaka mysl, néjaky télo nebo néjakej pohyb, jo, Ze tam je
prosté nejaka emoce, kterda to provazi, ale musi tam bejt vSechno. Takze biosyntéza je
viastné celostni a taky tam zahrnuje to télo. Ale pritom samoziejmé, Ze si s klientem
povidame a myslim si, ze vétsinou ta terapie jako hodné stoji na ty verbalni komunikaci i v
ty biosynteéze, prestoze biosynteticky terapeut jako sleduje spoustu véci, sleduje, co se déje
s nim, sleduje, co se déje s klientem mimoverbalné, ale presto tam ta verbalni slozka je a je

moc diilezita, jo. Urcité je moc dulezita jako vidycky, takze to bych chtéla malinko pootocit
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ten pohled, neni to jenom terapie zamérena na télo, ale je to terapie, ktera s tim télem

’

pracuje, bere ho v potaz.’

Respondentka vnima préci s télem jako ,,klic¢ ke spousté veci” a pocituje, ze pokud klient
nema piistup ke vSem tfem slozkam tj. t€lu, mysli a emocim, ,,nardzi”. Z komentafe nize
vyzniva jakoby lidi, které oznacuje jako ,,v hlaveé”, méli Spatny ptistup ke svym emocim
a/nebo télu. Kdyz je n¢kde zasadni prebytek, v jinych oblastech musi byt nedostatek. Jako
by pfi nepropojenosti jednotlivych slozek byla ¢ast chovani a prozivani Cloveéka stale v

nevédomi, kde neni schopen nahlédnout sviij problém.

,,Chodi ke mné hodné viastné klientii, ktery jsou v hlave, ktery opravdu jako dovedou
analyticky rozebirat svoji situaci, perfekiné ji rozumét, ale porad to jakoby nestaci, protoze
tam prave neni dobrej kontakt tieba s emocema nebo dobrej kontakt s téelem a dokud se to
nedostane do néjaky lepsi rovnovahy, tak vlastné ten cloveék pordad nardzi na to, Ze to
nestaci jenom o téch vécech mluvit, takze ja v tom fakt vidim smysl velikansky, myslim, Ze
to je moc dulezity dostat se do néjaky vetsi rovnovahy s tim nasim télem.

()

Jako casto to tak bejva, Ze viastné klient treba ma néjaky emoce. Miize k nim byt citlivej,
ale treba uz tam neni tolik citlivost k tomu, co se v tu chvili déje s tim télem, Ze je tieba ve
velikym napeéti nebo tireba ke mne chodi hodné klientii, ktery si stéZujou na velikou unavu a
vilastné si to jakoby nepropoji s tim, jak se sebou zachdzeji, Ze viastné prijdou treba s tim,
Ze jsou strasné unaveny a ze nechdpou jako, s ¢im by to mohlo souviset, ale kdyz potom to
jako poodkryvame, tak najednou zjistime, Ze ten clovék prosté Zije v hroznym stresu, ve
strasnym zaprahu, mad naloZeno prosté strasné moc a najednou to jako vsechno dava smysl,
kde se ta unava bere, kde mu vlastné unika ta energie, takze jo, tohleto jako resime velmi

’

casto s klientama.’
V citlivosti k vlastnimu télu sehral hlavni roli vycvik. Respondentce ukézal, jak se uvolnit,

zpomalit a byt k sob¢ laskavéjsi. Ukazuje se, ze citlivost k sob¢ je jakousi premisou pro

dobrou praci s klienty. Terapeutovo télo je jakymsi ,rezonanénim nastrojem”, ktery
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zachycuje naladéni klienta.

,Jako myslim si, Ze v tomhle je pravé vycvik biosyntetickej jako uplné prevratnej pro
spoustu i mych kolegii. Jako ja si myslim, Zze pro mé to byl uplnej game changer, Ze fakt
Jjsem do ty doby fungovala néjak dost takovym nelaskavym zpiisobem ke svymu télu a hodné
mi to vlastné zcitlivelo vitbec néjak vnimani vlastniho téla a schopnost prosté se
prizpusobit tomu, co se s nim déje, jako tohleto si myslim, Ze biosyntéza ukdazala velmi a v
mym konkrétnim pripadé slo fakt o takovy jako...o zpomaleni. Mozna o vydechnuti,
schopnost se uvolnit, coz do ty doby viastné bych Vam asi nerekla, Ze jsem jako napjatd,
ale myslim, ze jsem byla velmi, zZe jsem si toho nebyla védoma, takze takovy veci mi urcité
biosyntéza prinesla. A myslim, Ze to zcitliveni nebo takova vétsi citlivost a jemnost v tom
vnimani je hrozné dulezita prave pro tu praci s klientem, aby terapeut vilastné byl schopen

Jjako néjak dobre pracovat s klientem, tak nutné musi vnimat i to, co se deje s nim.”

Kromé pozornosti k sobé a klientovi, vnima biosynteticky terapeut také pole mezi nimi
(tzv. troji pozornost). Opét se zde ukazuje, ze vycizelovand v§imavost je alfou a omegou
respondentciny prace. Respondentka tuto schopnost popisuje jako dovednost, ktera se da
naucit a je nalezité ji zdokonalovat v pribéhu praxe. Naznacuje, Ze prace na sob¢ s

pétiletym vycvikem nekonci.

., V biosyntéze se vlastne pouziva takovy pojem troji pozornost, ze viastné jste schopna
prepinat mezi tim, Ze jste chvili u sebe, chvili u toho klienta a potom sledujete néjaky jako
pole toho, co se déje mezi vama, a to je samoziejmé néco, co je tezky, ale co se da prosté
naucit, jako da se to trénovat, je to normalné dovednost, s kterou se jako da zachazet a
myslim si, Ze tohle to se jako kultivuje viastné porad, Ze to vam jako neprinese jenom téch
pét let toho vycviku, ale Ze viastné s tim clovek musi umét potom dal zachazet a porad se v

’

tom néjakym zpiisobem zlepsovat nebo prosté pracovat s tim.’

PS: W jste se toho uZ trochu dotkla... S jakymi problémy se na vas klienti nejcastéji

obraci?
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R: (...) Mé viastné chodi... Valna vétsina, jsou to Zeny-matky. A ja jsem méla viastné za
celou dobu jenom jako par muzskych klientu. Veétsinou jsou to skutecné Zeny. Ty problémy
Jjsou vlastné od uzkosti, depresivnich symptomii pres ruzné fyzické potize typu migrény.
Treba ekzémy. Riizné jako psychosomatické potize. Pak i ale jako vztahové vlastné veéci,
trauma docela hodné vlastné. Vietné treba sexualniho zneuzivani. Ale jinak si myslim, Ze
treba obecné biosyntézu i vyhledavaji lide, kteri maji treba néjakou psychedelickou
zkusenost. Nebo chtéji vic pracovat treba s néjakou fyzickou nemoci, porozumét treba

nejakym jako souvislostem (...).

V uryvku vysSe se ukazuje, ze terapeutka, zena-matka ve stfednim veku, ptitahuje stejnou
klientelu, tedy Zeny-matky ve stfednim véku. Jako mnohocetnd matka ma ze strany
klientek diivéru. Na téma matefstvi a nepfijemnych emoci pocitovanym vici détem, se

vénuje v ramci sdruzeni, které spoluzalozila.

Co se tyce typologie problémt, s nimiz se klienti v jeji praxi potykaji, je to, dnes velmi
Castd, uzkostné-depresivni symptomatika, ale také psychosomatické potize jako migrény,
psychedelicka zkuSenost. Terapeutka ve své biosyntetické praxi pokryva Sirokou Skalu
obtizi. Pro biosyntézu jako pfistup, ktery ,,také pracuje s té¢lem”, mi ptijde specifickd pravé
psychosomatickd problematika, trauma a psychedelika. V psychosomatice, je samoziejmé
zéasadni divat se i1 na fyzickou stranku zdravi a pracovat s t€lem. U 1écby traumatu se
ukazuje prace s télem jako velmi podstatna a psychedelickd zkuSenost zase zahrnuje

prozitky spiritudlniho charakteru, pro které ma systém biosyntézy své misto.

Ackoli respondentka pracuje pfevazné se zenami stfedniho v€ku, v nasledujici vypovédi se
ukazuje univerzalnost a nizkoprahovost biosyntézy, kterd podle ni pracuje se vSemi
vekovymi kategoriemi. Jedinym limitem je dle terapeutky skupina psychotickych klientd, u
kterych by ,, by asi biosyntéza proste nefungovala”. Na biosyntézu nahlizi jako na ,, Zivotni
styl”, ktery Cloveéka ,,od zakladu zmeéni”. Je zde citit intenzita pfistupu, ktery neni ,,jen
vycvikem”, ale ,,zivotnim stylem”, ktery ptresahuje terapeutickou praci a utvaii osobnost

¢lovéka.
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. (...) Jako spousta kolegu déla treba s détma, ja viastné docela casto vikam, Ze jde spis o
takovy Zivotni styl, Ze nékdy mam pocit, Ze to tak cloveka jako od zdkladu zmeni. To, kde si
myslim, Ze to ma sviyj limit, tak to je u psychoz, myslim si, zZe lidi, kteri nejsou v kontaktu s
realitou nebo maji jakoby néjaky problém vylozené treba v pochopeni. (...) Jinak viastné
vidim kolem sebe, Ze jako prace s nejruznéjsimi vekovymi kategoriemi, opravdu i existuji
skupiny, treba kde funguji seniori, jako funguje to moc hezky nebo i tieba lidi s postizenim,

)

takze jako prilis omezeni tam neni.’

Jak uz se objevilo v komentafi diive, terapeutka pracuje s neurotickymi klienty, u kterych
biosyntéza ,,moc hezky funguje”, v zapéti dodava, ze 1é¢ivym aspektem terapie je osobnost
terapeuta, jeho plna pozornost a diivérny vztah mezi nim a klientem, coZ jsou podminky

uspéchu jakékoli terapie.

. (...) ty neuroticky klienti, kterych ja mam prosté valnou vétsinu, tak fakt prospivaji, Ze
madm pocit, zZe to prosté jako moc hezky funguje, zaroven v tomhletom jsem velmi takova
zdrzenliva, ja si myslim, Ze obecné psychoterapie prosté funguje tou osobnosti toho
terapeuta, tim, zZe mate jako klient prosté plnou pozornost, Ze madte zdjem, Ze madte proste

nekoho, s kym muZete navazat divérnej vztah.”

PS: Jesté by mé zajimalo, co je pro vds pristup typické?

R: To je pro mé néjak hrozné jako tézka otazka. No. Typické...Myslim si, Ze typické je prave
to, Ze biosynteticky terapeut nejde jenom po téch slovech, ale vnima klienta prosté jako
celek, takze si v§ima, jak dycha, jakym zpiisobem se hybe, jo, vSima si, jaky ma tempo reci,
kolik ma energie, jak pusobi, to asi sleduje jako rada terapeutii, ale viastné tohle tohleto

Jsou takovy véci, ktery pro nas jsou duleZity.

V tomto Uryvku vystupuje do popfedi zminiované holistické zaméteni biosyntézy.

Samotné psychoterapeutické sezeni nemusi vypadat jako sezeni v kiesilku, terapeutické

sese mohou probéhnout i v leze na zaddech. Zde je demonstrovana variabilita pfistupu a
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také to, jak se v postufe téla a zplisobu sezeni, obtiskuje klientem prozivané bezpeci,

laskavost k sobé¢ a autenticita.

., (-..) s nekterym klientem je to opravdu o tom, ze sedime a mluvime a tieba postupné, jak
se buduje diivera, tak se miize néco dit malicko jinak. Dejme tomu, Ze si klient odvazi
sednout si pohodinéji nebo si sedne na zem a opre se o kreslo nebo si sedne tak, abysme
byli bliz nebo jsou klienti, s kteryma treba delame rizné jako, rekla bych jako relaxacni
techniky, i kdyz to je teda v uvozovkach, ale treba jsou lidi, kteri celou tu sesi lezi, jako Ze

to vlastné miize vypadat velmi riizne.”

Respondentka uvadi na pravou miru, jak biosynteticka terapie probiha. V Siroké verejnosti
je zahalena do mlZného oparu, laici maji pfedstavu, Ze se tam cvi¢i nebo terapeut na
klienty sahd. Ano, ale. Pii terapii ,,neni zakdzano” se projevit pohybem a také je mozné
pracovat s jemnym dotykem, nicméné jeji zkuSenosti potvrzuje, Ze k fyzickému kontaktu

vétsinou nedojde.

. (-..) viastné s vetsinou tech klientii, prestoze s télem pracujeme, tak tieba k fyzickéemu
kontaktu veétsinou nedojde, Ze viastné muzeme pracovat s tim, zZe klient zméni polohu nebo
hodné pracujeme s takovymi zatezovymi polstari, které mohou fakt byt moc fajn pro tu
prdci, ale toho kontaktu konkrétniho nebo i treba s néjakou jako energetickou praci... Je to

spis v mensiné, jako aspon, co se tyka moji zkusenosti.”

V uryvku nize se ukazuje, ze ackoli klient piijde se zakazkou ,nnasimulovani” néjakeé
situace, na samotné zkouSeni nemusi viibec dojit. Pro respondentku je dalezité, aby klient
bezpecné zvladl malé kroky k tomu, aby mu bylo 1épe. Jeji uloha je zajistit, aby se
klientovi ulevilo, coz se propiSe napiiklad do jeho pocitu, ze mize 1épe komunikovat. Zde
se rysuji zakladni principy jako udrzovani bezpeci a postupné budovani zmén, které stoji
na malych krocich, které jsou pro klienta adekvatni zatézi, jeZ ho neochromi a nevybudi

sympatické reakce.

. (...) typicke jesté je (...), Ze my to s nim budeme délat, ale velmi dobre dopredu postavime
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ty mantinely a néjaky podminky, jak by to mélo vypadat, jako Ze treba klientka by chtéla
promluvit s manzelem a tedka nevi presné, jak na to, ale chtéla by si to néjak jako projit,
tak to treba spolecné jako budeme zkoumat, ale budeme fakt, aniz bychom se rovnou jako
vrhli do té situace a néco tam jako zkouseli, tak budeme velmi jako pozorné sledovat
vlastné, co ona by k tomu potiebovala, jak by to mélo vypadat, protoze v biosyntéze je
viastné velmi dilezity udélat néjakej jako malej, ale dobrej krok k nejakymu lepsimu

’

nastaveni.’

., (-..) vlastné terapeut mél dbdt na to, aby to dobre dopadlo ve smyslu, Ze potom prijde jako
uleva nebo klientovi se bude lépe dychat, zlepsi se jeho postoj, bude se celkové citit lip,
najednou bude mit pocit, ze miize jako lip komunikovat. (...) vlastné snazime se hledat
prosté nejaky, v ramci ty situace, v ktery se klient nachazi, tak néjaky malinkaty kroky. Ja
schvalne rikam, jako, Ze to ma byt malej krok, protoze ty zmény biosyntéza hodné stavi na
tom, Ze jsou postupny a malickaty, Ze to neni o néjakym jako velikanskym prozieni nebo
Jjako velikanskym, ja nevim, jo, treba, Ze by se otevielo trauma a cely se jako vylilo, tak
takhle biosyntéza nepracuje. (...) velmi pozorné sledujeme, aby se klient citil bezpecné, a
aby to, co s nim delame, at’ uz je to cokoliv, tak bylo pro nej bezpecné, to znamend, Ze nez
se treba do néceho s klientem pustime, tak opravdu hrozné nastavujeme to, aby to pravé
bylo pro néj to dobry, aby on se v tom cejtil, aby nesel do néceho, co uz je pro néj treba
moc, jako Ze fakt nechceme vybudit jako treba télesny reakce, ktery by byly uz stresovy

()"

Respondentka dal odkryva nékteré z 12 fazi biosyntetické terapie, které maji sva specifika.
Ukazuje se zde vysoka systemati¢nost pfistupu a logicka naslednost kroki, které jako by
mély za cil postupné zpeviiovat ¢loveka, naucit ho se o sebe lépe postarat a s touto
vybavou on pak méni konkrétni véci ve svém zivote, které ma, jak to na mé ptsobi, vétsi

Sanci uspesné zvladnout a udélat je zménami trvalymi.
,Jasne, jo, a to jesté nardZite na to, Ze ta terapie ma samoziejmé jako rizny faze (...)

Nejdriv je jako....biosyntéza, tomu rika Being opravdu jako jenom o tom spocinout viastné

s tim klientem a jako budovat diiveru a néjak tam s nim byt, to vétsinou je fakt ta faze, kdy
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klient viastne sdili to svoje tezky a muze to byt i docela dlouha faze ty terapie, pak je to o
tom, Ze je néco, cemu zase biosyntéza vika Holding, Ze viastné on néjak objevuje svoje
potreby, vétsinou pravé skrz tu v§imavost, najednou si uvédomi, Ze tam jsou néjaky potieby,
ktery se uci jakoby napliovat diiv, nez tomu treba bylo v minulosti, coz miiZe fakt obnaset i
to, Ze si treba jako dobre sedne a Ze to neni jedno, jestli sedi na kraji Zidle, prosté napjatej,
anebo jestli si fakt udela pohodli a jestli tomu budeme vénovat treba 10 minut, nez to bude
fakt ono. Jo, jako Ze pro biosyntézu to je hodné duleZity, aby to fakt jako prineslo to, takovy
to. ‘jo,to je vono! , Ze to jako zapadlo, takze tam dochdzi presné k tomu, Ze klient si je vic
vedom téch potieb, potom samoziejme uz néjak jako Doing to, Ze on miize jit do svéta a
zacit ty véci néjakym zpiisobem menit nebo v tom svym Zivote prosté delat neco, co tieba do
ty doby nedélal, a to je pak moc hezky samoziejmé sledovat s téma klientama, jak se tak

jako meni k lepSimu v tom Zivoté nebo se jim lip dari.”

K ,,diagnostice”, ackoli se psycholozka zdraha tohle slovo pouZit, ma biosyntéza také svoje
nastroje. Poukazuje to na velkou propracovanost pfistupu. Nejvice se rozpovidd o
diagramu zivotnich poli, ktery pouziva pro zhodnoceni konkrétni situace klienta, také ho
dava k dispozici klientovi, aby vidéla, jak sam na sebe nahlizi. S diagn6zou ale nepracuje,
vyhyba se ,Skatulkovani” a fokus ma hlavné na kontext konkrétniho klienta jako

individuality.

. (-..) ja treba docela rada pouzivam diagram Zivotnich poli, to je vylozené jako terminus
technicus, normalnée to vygooglite, prosté je to takovej jako barevnej diagram, kde viastné
Jjsou zastoupeny jako riizny pole, uprostred je esence a potom jsou tam dvé jako kola, ty,
ktery jsou dal ty pole, ktery jsou dal od esence, tak ty jsou, ty se vlastné tykaji toho, co je
Jjako vic patologicky nebo min funkcni, a to, co je bliz k esenci, tak je néco, co je pro klienta
zdrojovy, co mu jde, kde to jako je dobry, kde to funguje.

A ja nevim. Namdtkou, co tam je, tak jsou tam vztahy, je tam vztah k sobé, vztah jakoby s
lidma kolem, jsou tam, je tam tireba Fec nebo dychani nebo to jakym zpiisobem clovek treba
si tvori obrazy, protoze miizeme mit jako velmi restriktivni obrazy ve smyslu "jsem uplné
nemoznd, nikdy nic nedokazu", anebo kreativni obraz, jakoze "hele, tak ted mi to mozna

nejde, ale ja prosté na tom budu makat a myslim, Ze v tom jako muzu byt jednou dobra”,
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takze viastné jsou tam ruzny oblasti a ja si mizu vzit ten diagram a miizu na toho klienta
viastné koukat skrz tady ten diagram. Divam se presné, jestli je napjatej, jakym zpiisobem
se pohybuje, jak dycha, jestli to dychani je jako prirozeny, nebo jestli tfeba zadrzuje dech a
nemiuze se treba dodechnout, protozZe je v uzkosti, jo. Ja to muzu pouZzit jednak pro
zhodnoceni treba konkrétni situace toho klienta, kdyz prijde treba, dejme tomu, jako
rozrusenej v néjaky jako akutni tenzi, tak bude na tom diagramu se pohybovat jinde, nez
kdyz treba pravé je po dovoleny a je to vSechno dobry, tak mozna tam budou odchylky a
taky muzu na tom diagramu sledovat, jak to vypadalo na zacatku a jak treba v priitbehu
terapie, jak se to jako posouvalo a taky se da pouzit, takZe ja spolu s tim klientem na to
budu koukat, jakoze mozna se to bude shodovat, ale taky se to mozna bude diametralné

lisit, tak tohle to mi prijde, Ze je jako hrozné uZitecny nastroj.”

., (-..) My nepracujeme prosté s diagnozou, jo, samoziejmé néekdy klienti treba prijdou s tim,
Ze néjakou diagnozu nam sdéli, Ze maji, nevim, uzkostné depresivni poruchu nebo (...)
treba maji néjakou jako somatickou nemoc. Tak samoziejmé nas to zajima, ale neni to
prosté primdrné to, Ze bysme si rekli, aha, aha, dobry, tak to je ta Skatulka. Tak ja uz vim.
Jako urcite je to o tom, zZe prosté vzdycky jde o ten kontext u toho konkrétniho klienta a

’

moc s tou diagnozou jako takovou nepracujem.’

Pro psychoterapeutku je efektivita terapie odvisla od vztahu, ktery spolu vytvofili. Akcent
na vztahovost jako ,,zéklad” zaznivd v pribéhu rozhovoru vickrat. Déale znovu zmiiuje
zralost, o které mluvila jiz na pocatku vypravéni v souvislosti s jeji nezralosti na vycvik.
Objevuje se tu 1 poznamka k casovosti. Tématu ¢asu dotyka jiz na zac¢atku rozhovoru. Tam
sd€luje, Ze spoluzaci z vysoké méli psychoterapeutickou praxi diive nez ona, pozdé&ji sdili,
7e jeji zkuSenost neni zobecnitelna (o coz v IPA vibec nejde), jelikoz nemd dlouhodobou
praxi viz. ,.kdybych méla mozna dvacetiletou praxi, tak vam jako to zobecnim”. Lze zde
vystopovat pocit nedostacivosti ¢i sentiment nad tim, ze psychoterapeuticky zacala
pracovat mnohem pozd¢ji. DalSim aspektem je i1 védomad pozornost, k jejiZ tiibeni je
biosynteticky terapeut extra veden. Takova piednost je pak dobrou zidkladnou pro
traumatizované klienty, kteti ,,jsou na tohle velmi citlivi, aby tam s nima ten terapeut

skutecne byl”.

50



Tedy terapeuticky vztah, zkultivovana vSimavost, autenticita a zralost terapeuta jsou

proménné, které pohledem respondentky pomdhaji efektivité biosyntetické terapie.

. (...) Ja si myslim, Ze biosyntéza je skvéla v tom, Ze terapeuti se uci, jak tam byt hodné
dobre védomé s klientem (...) Ze samoziejmé treba traumatizovani klienti jsou na tohle
velmi citlivi, aby tam s nima ten terapeut skutecné byl, nejen oni (...) tohleto si myslim, Ze

tam hodné jako by méli klienti dostavat, nebo Ze to je néjaka jako silnd deviza biosyntézy.”

A pak si myslim, Ze to je jako veliky prostor na néjakou individualitu terapeuta, jo, Ze to
neni néjaka nepopsana deska, ale je to prosté autenticky clovek prosté s néjakymi plusy a
minusy, s nécim, co prost¢ mu jde a néco, co bude treba jako min a myslim, Ze ta
autenticita je taky néco, co prosté néjak ty klienty oslovuje, ja s tim mam jako moc dobrou

zkuSenost viastné (...)”

V komentaii nize zaznivad nazor, ze vSimavost k sobé a nasledné plnéni svych potieb
umozni, ze se Clovek citi na terapii pfijemné mnohem rychleji nez u jinych ptistupti. Lze
vydedukovat, Ze jelikoz je klient schopen se citit, a tudiz se o sebe kvalitnéji postarat a
respektovat své potieby, nesetrvdva ve svém zivoté v situacich, které jsou pro n¢j
nepiijemné. To se dobfe odrazi i v tréninkovém poli terapie, kde zaleZi, ,,jestli si fakt udéla

pohodli”, aby to bylo “fakt vono*.

,, Ien pristup jim jako pomdha opravdu se citit bezpecné, cejtit se fakt jako uvolnéne, maji
pocit, zZe jako tady miizou vydechnout, Ze to je jako dobry, Ze tady nékdo prosté fakt nebude
soudit (...)”

. (...) myslim, Ze to nékdy jako dojde k tomu rychleji, Ze ten klient prosté se cejti fakt dobre,

’

Ze Vi, Ze je jako na dobrém miste.’

V komentafi nize se objevuji upfimnost a pokora jako dalsi dulezité pilife jeji prace. Oba

principy spolu souvisi tim, Ze pokud k sobé budu uptimna, zjistim, ze nejsem ,, nékdo, kdo
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to uz jako vsechno umi” a budu ke klientim pfistupovat s pokorou a védomim, Ze moment

“uz v§e umim” nikdy nenastane.

., (-..) porad viastné pristupovat k tem klientiim jako s nejakou pokorou, a ne jako nékdo,
kdo to uz jako vsechno umi, protoze to prosté nikdy nenastane tadyten moment. No, tak

tohle ja vnimam jako duleZity.”

PS: A zavérem mé zajima, jak obvykle travite volny cas, ¢im se zdrojujete?

vvvvv

prinesla, myslim dobre do Zivota, je hledani takovyho lepsiho balancu prave, aby jakoby ta
néjaka velka aktivita byla vyvazena taky tim, Ze se treba nékdy valim a prosté nedelam nic,
takze jako muyj zdroj je treba prdce na zahrade, kterda mi prijde ohromné uzemnujici a fajn,
ale i vitbec jako ten cas s rodinou, ktery ja miizu travit a je takovej jako nestrukturovanej,
jenom to plyne, tak to treba je pro mé jako moc dobry a duleZity. No, tak ted’ je to trosku
blby v tom, zZe jako hodné malo spime, (...) no, takovej jako uspornej rezZim, kde se to
snazime jako néjak zvladnout, ale samoziejmé potom, kdyz ma clovek vic sil, tak to miize
Jjakoby vic rozjet a vic se venovat néjakym aktivitam, (...) ja treba miluju hudbu a tanec,
takze ja jsem tedka prihlasila na kurzy tance, jsem z toho uplné jako nadsena, Ze to jako

zvladnu vlastné i s tim rocnim miminem a je to uplné bozi. No, tak tohle to nabiji mé.

V pribéhu rozhovoru jsem kromé respondentky vidéla 1 n€kolik déti. NejstarSi zrovna
odchazel pted hodinou klaviru, a nejmladsi vstupovala do rozhovoru svym zvatldnim a
nespokojenym pladem. Zdravé spojeni s esenci dokladad nastolovanim lep$i rovnovahy,
jakési lepsi vyladéni na pulzaci zivota a vyvazeni aktivniho pasivnim. Ziskéva z prace na
zahradé¢ a ponckud prekvapivé i ze spolecného c¢asu s rodinou, ve kterém si
,hestrukturovane plyne”. Demonstruje, jak se hospodaieni s energii dramaticky proméni s
prichodem déti, které ze své podstaty zavisle pohlcuji naSe zdroje. O to upiimnéjsi byla
terapeutcina radost, kdyz popisovala, ze i s roénim ditétem muize chodit na kurzy tance a

trochu do celého rodinného systému ,,dotankovat”.
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S respondentkou jsme realizovaly rozhovor v prilehlém parku v misté jejiho bydliste.
Kromé ni byly ucastny rozhovoru 1 jeji dvé déti, které do n¢j misty vstupovaly. Navzdory
tomu hodnotim rozhovor jako zdafily, ackoliv zpétné¢ nachdzim nedostatky ve formulaci
otazek. V odpovédich ohledné ,,obecného” fungovéani pfistupu, se mnohdy ztracel
psychoterapeutcin osobni pohled. Rozhovor byl ze vSech nejdelsi, coz pripisuji kosatosti
vypovédi, které psycholozka rozvijela. Bylo inspirativni sledovat, ze se terapeutka nenecha
vykolejit Castym vyruSovanim od déti a soustfedéné odpovida. Jeji projev ptisobil

vyrovnané a velmi autenticky. Své nazory reflektovala upfimné a oteviené.

Témata emergujici z prvniho kroku analyzy

Na zékladé ptfedchozi analyzy dat lze identifikovat nékolik spolecnych témat, ktera
vyvstavala u vSech respondentl. Témata jsou: povaha interakce mysl télo; otazka, zda se
jednéd o somatickou, ¢i holistickou psychoterapii; emocni seberegulace a nakonec myty o
BPT. Jednotliva témata nejdiive obecné vysvétlim, a poté teoreticky ukotvim v kontextu
kazdého ze tfech BPT pfistupi. Teoretické poznatky pak dokreslim vypovédmi
psychoterapeutek.

Povaha interakce mysl-télo

Otazka, jak spolu souvisi mysl a télo, je diskutovana od nepaméti. Jak bylo zminéno v
kapitole Psychoterapie zamétena na télo, dusevni zdravi nelze nahliZet bez zietele k télu a
jeho projeviim a naopak. Pfedstava Cloveka jako dualistick€ého systému, jez chape tclo a
dusi jako oddé€lené, se v psychoterapii opousti. V literatufe se objevuje termin body-mind,
jez je prekladan jako ,télesné byti a védomi” (Honzdk, 2016) ¢i pojem embodied brain
tedy ,,vtéleny mozek™ (Rachels, 2017). Tato oznaceni odkazuji k tomu, ze ¢loveék ,,nema
télo”, nybrz ,,je svym télem” ¢i ,,je bytosti uvnitt svého téla”. Také 1ze uvazovat, ze je ,,télo
uvniti ¢lovéka” a tedy, Ze jsme vice nez jen télem. Uvaham a praxim jednotlivych pfistupt

(focusingu, SE a BS) o interakci mysli a t€la se budu vénovat v dalsi kapitole.
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Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?

Ve snaze peCovat o Clovéka jako o integrovanou bytost, s respektem k modernim
poznatkiim o interdisciplinarité je potieba vyvarovat se polarizace a redukcionismu. Lze
zaznamenat obrat od ,,talk-therapies” k ,,body-therapies”, jez ale dale podporuje dualistické
chapani ¢loveéka (Ktickova, 2023). Kyzenym obratem je odklon od fragmentace péce o
zdravi jako takové a podpora syntézy poznatkli z riznych odvétvi jako je psychoterapie,
psychologie, neurologie, psychosomatika, genetika a dalsi. V teorii II. se prace zamysli nad
tim, do jaké miry se povazuji jednotlivé sméry za somatické, ¢i holistické. Nékteré
vyzkumy (Rohricht, 2009; Dzwiza-Ohlsen & Kempermann, 2023) charakterizuji BPT jako
holistickou. Analyza II. poté zkoumad, jak povahu svého pfistupu reflektuji jednotlivi

respondenti.

Emoc¢ni seberegulace

Pod pojmem emocni seberegulace rozumime schopnost jedince porozumét, piijmout a
modulovat emoc¢ni reakce. (Gross, 1998; Alarcon-Espinoza et al., 2022). To zahrnuje
vytvofeni adaptivni emocni reakce, kterd je pro jedince pfinosna s ohledem k vnitinim a
vnéj$im okolnostem (Price & Hooven, 2018).

Dle Buchema (2005) seberegulace zavisi na vyrovnani funkce sympatiku a
parasympatiku. Pokud je jedna z téchto funkci nebo ob¢ soucasné pfili§ aktivni, dochazi k
nerovnovaze. Tuto posledni variantu, jez se projevuje u PTSD, autor pifirovnava k
automobilu, jez se snazi jet na plny plyn a soucasn¢ brzdi.

Buchem (2005) dale objastiuje vztah mezi emocemi a autonomnim nervovym
systétmem (ANS). Nekteré¢ emoce, jako je smutek a klidnd vnitini radost jsou spojeny s
parasympatickou vétvi ANS, zatimco jiné, jako je hnév, strach nebo bujara radost, jsou
vazany na sympatikus. Dlouhodobd dominance jednoho typu emoci muze zpusobit
nerovnovahu v ANS, jez se da ovlivnit skrze télesné intervence (Boadella, 2005). Ty jsou
zalozené jednak na uvolnéni téla, aby clovék mohl emoci ,,nechat byt” a prozit ji ,,takovou
jaka je”, ¢i na aktivnim vyjadfeni emoci skrze motoricky systém, v interakci s prostfedim
tak, aby pocitil svou silu.

Vyzkumy ukazuji, ze pti emocni seberegulaci hraje klicovou roli v§imavost, jez je

inherentni soucasti BPT. VSimavost podporuje dovednost rozliSovani emoci, snizuje
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emocni reaktivitu a zlepsSuje celkovy emocni well-being (Hill & Updegraff, 2012). Obecné
je vyzkumné potvrzeno, ze télo je v procesu emocni seberegulace esencialni
(Alarcon-Espinoza et al., 2022). K seberegulaci dle této studie pfispivaji fyziologické
reakce téla, somatické markery, mechanismy biofeedbacku a propojené fungovani téla a
mysli. Lze tedy tvrdit, ze pokud budou jedinci vénovat pozornost svému télu a pracovat s
nim, mohou zvysit svou schopnost porozumét svym emocim, zvladat je a ucinné je
regulovat.

V druhém kroku analyzy budu rozpracovavat, jakym zplisobem se jednotlivé BPT

pristupy k emoc¢ni seberegulaci vztahuji, a jaké postupy uplatiiuji.

Myty o BPT

Nesrozumitelnost BPT smért je vysledkem fragmentace a mnozeni vice ¢i méné
extrémnich praxi (Young, 2008), jez se objevovaly v 60. a 70. Letech. Tehdy nebylo
relevantni je védecky zkoumat, a proto se bez dalSiho pfezkoumavani rozsifovaly a dal
Stepily.

Fakt, ze se obor BPT stal natolik rozmanitym a nesystematizovanym, otevira
prostor pro vytvareni domnének o jeho skutecném fungovani. Dal§imi faktory, jez ptispely
ke zmateni a mytlm, je velk4 abstraktnost a komplexnost BPT smérti. Pravé ze snahy o
komplexnost, jez se snazi postihnout potfeby soucasné psychoterapie, integrovat noveé
poznatky o jejich dalSich moznostech a zohlednit potieby kazdého jednotlivce, vyplyva, ze
nelze utvofit jasnou metodiku.

Neschopnost se v BPT pfistupech zorientovat mtize vést k nepravdivému chapani
jejich praxi. Mylné ptfedstavy o BPT se mohou tykat Uc¢innosti takové psychoterapie,
pouziti doteku jako masaze, nadbozenskych ¢i duchovnich asociaci, skepse o neexistenci
formalniho vzdélani (vycviku) praktikujicich a také otdzka, zda je online BPT stejné
ucinnd (Kamikura & Shimizu, 2021). Tomu, zda a jaké myty panuji o jednotlivych

piistupech, se budu vénovat v teorii II. a analyze II.
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Druhy krok analyzy: zkuSenost reprezentanti jednotlivych sméru podle

emergujicich témat s teoretickym doplnénim

V druhém kroku analyzy bude postupovano podle respondentli jednotlivych smér, a to

jednak dle emergujicich témat a zaroven s teoretickym doplnénim téchto témat. (rozepsat)

Reprezentant focusing

Povaha interakce mysl-télo: Teorie II.

Jak bylo ptedestieno v teoretickém uvodu, proces focusingu spociva v tom, ze si clovek
jednoduse uvédomuje, jak se citi, a pak se svymi pocity vede rozhovor, pii némz hlavné
poslouché a obcas klade otazky (Cornel, 2015, s. 14).

Ustiednim pojmem pro tento proces je pocitovany smysl (felt sense), jez Welvood
(1980) chape jako zpiisob, jak celostné pojmout a poznat mnoho aspektli dané situace
najednou. Klient vénuje pozornost dosud nejasnému pocitu, ktery je zakladem vsSech
myslenek, emoci a zndmych pocitl tykajicich se urcitého problému.

Dle Gendlina (1998) lze pocitovany smysl (felt sense) charakterizovat nasledovné.
Vytvéii se na hranici mezi védomim a nevédomim, zpocatku ma jen nejasnou kvalitu, je
prozivan télesn¢ a jako celek. Krok za krokem se posouva a proméiuje v procesu, ktery ma
svlj vlastni smér rtistu. Nakonec dodava, ze rozumét tomu, co se v téle objevilo, miizeme
jen zpétn¢, ale nemlizeme to odhadnout na zdkladé toho, co bylo feeno ¢i nad ¢im jsme
pfemysleli. V tomto popisu se ukazuje, Ze Gendlin (1998) vnima télo jako ,,situacni”, tedy
vzdy v interakci s prostfedim. Té¢lo tedy neni nejprve statickym v sobé uzavienym
objektem, ktery je nadsledné umistén do situaci. Neboli jak piSe Hendricks (2007), nejsme
jen nadobou plnou pocitil, které néjakym zpiisobem pripisujeme k situacim. Télesné
pocitovany smysl (felt sense) je spiSe pfimym vnimanim nasi situace.

Kdyz vénujeme plnou pozornost pocitovanému smyslu (felt sense), trpélive a bez
tlaku mu naslouchdme podobné jako blizkému pfiteli, miize dojit v disledku jeho uznani,
pochopeni ¢i pojmenovani ke zméné na urovni téla neboli k prozivanému posunu (felt
shift). Jak uvadi web International Institute of Focusing (2024), mtze dojit naptiklad k

hlubokému nadechu, uvolnéni ramen ¢i jiné oblasti v napéti. Z mista, kde jedinec nesl
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problém, se nyni vynofuji nové moznosti, mize to vést k objeveni pirekvapivych

souvislosti, které ndm umoznuji posunout se vpied.

Povaha interakce mysl-télo: Analyza II.

U psychoterapeutky F se ostfeji vykresluje dichotomie mysl vs. télo, kdy télo vniméa jako
oporu ,,(...) vidim, jak se o to télo da fakt oprFit a ta hlava, v téch myslenkdach se da strasné
zamotat a roky se pohybovat v néjakych myslenkovych konstruktech”. Té€lo je kompasem,
ktery ji naviguje Zivotem, dodava ji sebedlvéru pii praci a téZ skrze né& dokaze
transformovat pocity krize do pociti podpory ,,switch, kterej se mize skrze télesnej pocit
prolnout z krize do télesnyho prozitku, kterej byl hodne vyZivnej”. ,,Hlava” je pro ni naopak
destabilizujici Cinitel ,, necham se vystrasit (...) néjak tou hlavou, ktera mi rika na tohle
nemas uz jako kvalifikaci”. Ackoliv kredit ,hlavé” psychoterapeutka nepfipisuje,
kognitivni slozce se v praxi focusingu vénuje, jelikoz je pojmenovani télesného pocitu jeho
inherentni soucasti.

Pti praci s télem nejde o ,,pfemysleni 0”, kdy ma klient tendenci davat svou energii
do sebeobhajoby, analyzy pficin ¢i racionalizace. Nakonec i dokonalé pochopeni potizi ma
své limity a zdanlivé nesrozumitelna informace z téla mize byt prvnim naznakem sdélent,
jez se vynofuje ze stinu nevédomi a umozni ¢lovéku proniknout pod povrch problému k
hlubsi moudrosti a proménit se. Dle respondentky je to proto pravé piimé zazivani skrze
télo, jez umozni proménu v praktickém ziti ¢loveka.

Respondentka F svou zkuSenost popisuje nasledujicim zptusobem. ,,(...) jsem se
roky néceho dotykala, méla jsem to zvedomeny a dobre jsem to chapala, ale furt jsem
citila, Ze na néjaky urovni se k tomu nemiizu dostat. Vlastne v tom sveté toho realnyho Ziti
se to nehejbalo.”

Pro celistvou, a tudiz efektivni psychoterapii, je nutné své ,,téma” zazit skrze télo,
coz se ji poprvé ukdzalo pfi praci s traumatem, kde vySlo najevo, Ze ,, stejné musim
nejakym zpiisobem pracovat i s telem”. V praxi uplatiuje formu ,,pfimého zazivani”, diky
némuz se da ,, bezpecné jit rovnou k véci”, na télo totiz nahlizi jako na zdroj ,,primé
zkuSenosti”, jez jasn¢ a pravdivé komunikuje viz. ,télo mluvi néjak jasné”, , télo proste
vzdycky Fika pravdu”. Naopak hlava dodava hodnotici aspekt a interpretuje Cisté télesné

pocitky do vjemu, které uz nejsou pivodnim sdélenim téla. Respondentka F télu nejen
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davétuje, ale dokaze si skrze néj na své potize sdhnout a prozit jejich sdéleni ,,na vlastni
kazi”. ,,Je to prosté fyzickej dikaz (...) to neni abstraktni symbol, o kterym si budeme

povidat a fantazirovat (...)".

Respondentka F ve své praci stavi na vnitinim télesném pocitovani daného
problému, jehoZ promény se ale manifestuji i v postufe, proméné dechu apod., ,, nékdy je to
videt i cisté fyzicky, Ze ten clovék je uvolnénejsi nebo ze sam rekne”, ale sledovani
télesného napéti zde neni primarni. Vede klienta k uvédomeéni pocitovaného smyslu, kde v
téle dané télesné pocitky a emoce nese, pficemz sama béhem procesu zlstava pozornosti

ve svém téle a vinima v ném slova a pocitky, které reflektuje klient.

Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?: Teorie I1.

Ke zrodu focusingu vedlo Gendlina zjisténi, Ze z psychoterapie benefituji vice osoby, jez
dokézi rozpoznat, jak se jejich psychické problémy projevuji v téle, a co nejpiesnéji je
vyjadfit (Hendricks, 2007). Efektivni psychoterapie tedy zahrnuje vedeni klienta k
télesnému prozivani emoci a praci s nimi (Huc¢in, 2004).

V ramci focusingu ¢loveék znovunabyva divéry ve své télo a pocity a uci se byt sam
sob¢ soucitnym, vnimavym pozorovatelem a zvidavym poslucha¢em. Jak bylo nastinéno
vyse, diisledkem pozorného vnimani téla je vhled, t€lesna uleva, navazani nového vztahu k
sobé a proména v praktickém ziti. Jinak feceno, béhem focusingu si ¢loveék uvédomuje,
kde v téle nese dany pocit (focus), dostava se do kontaktu s védomim téla s tzv.
pocitovanym smyslem (felt sense) a ndsledn€ dochazi ke spontanni zméné prozivani neboli
k tzv. prozivanému posunu (felt shift) (Honzik, 2011).

Focusing je tedy ze své podstaty somatickou psychoterapii, jez se pfi feSeni
problému obraci ,,jen” k védomi téla. Pfesto 1ze souhlasit s ndmitkou Irishe (1997), Ze ve
spoléhani pouze na jednu slozku psychiky je pfitomna jista limitace. Na druhou stranu nas
Gendlin uci divéfe v télesnou moudrost a nasmérovava nds k podstaté toho, abychom

vstupovali do terapeutického okamziku s otevienym a ptesto soustiedénym postojem.

Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?: Analyza II.
Psychoterapeutka F nazira BPT terapii jako celistvou, protoze nabizi prozitek. Ten mize

prijit 1 skrze slovo, ale jeji zkuSenost je vazana na prozitek télesny, jez podle ni umozni
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¢loveéku pochopit jadro problému a promeénit se. ,, V protiprenosu, prosté s analytickou jsme
to odzily, takze tam néjaka zkusenost byla, ale pak jsem behem jedny hodiny prace s hlinou
si prosté na to Sahla jako fyzicky a v tu chvili to bylo... Jsem to prosté jako uchopila fyzicky
tim télem, co to znamend, najednou byl fakt hlubokej proZitek a tam se néco promeénilo v
tom téle, jsem potrebovala tu zkusenost télesnou k tomu a najednou jsem méla takovej fakt
jasnej zablesk, Ze to je to, k cemu ja se tam ty roky jako snazim dopracovat a uz jsem i tu
analyzu ukoncila, protoze jsem citila, ze tam je néjakej strop nebo dno a prosté dal uz se s

)

tim dostat nemuizu.’

Emocni seberegulace: Teorie II.

Jak bylo vysvétleno vyse, focusing nas uci télo v§imavé a soucitné pozorovat, umoziuje
nam znovunavazat vztah s télesnym védomim a emoc¢nim proZivanim, pfiCemz skrze
citlivé formulace reguluje miru zaplaveni a umoznuje od pociti zazit oddélenost ,,Jsem
smutny vs. ,,Jedna moje ¢ast je smutna” (Gendlin, 1998).

Také pracuje se zaujmutim bezpecné vzdalenosti vic¢i pocitim. V prvni fade si
¢loveék zvoli, zda s nimi viibec mize byt a pokud ano, voli si takovou vzdalenost, z které
muze s pocitem byt, aniz by ho zaplavil. Pozornost se vénuje i tomu, v jaké vzdalenosti a
pozici je terapeut vici klientovi, aby se klient citil dobife. D4l se dba i na usazeni klienta,
jeho pohodli je krom polohy téla, dotvareno polstari, dekou apod.

Velkou piednosti focusingu shledavam v jeho piijimajicim postoji respektujici PCA
(personal centered approach) principy. Klade si za cil znepokojujici pocity 1épe poznat
skrze pftijeti jejich existence, dat jim prostor se zformovat a ukézat souvislosti, nikoliv je
prvoplanové a za kazdou cenu odstranit. Nakonec prave piijeti a naslouchani télesnym

pocitkim a emocim umozni jejich proménu a tlevu.

Emoc¢ni seberegulace: Analyza II.

Respondentka F ve své vypovedi hodnoti schopnost ,, divat se do téla a néjak mu rozumét”
navzdory vySe popisované piimocarosti jako bezpecnou cestu, jak terapeuticky pracovat.
Dal sdili, ze je pro jeji pfistup primarni ,, lidskost”. Ackoli se jedna o metodu, ktera ma své
ustalené kroky, flexibiln¢ pfizplsobuje svou préaci podle typu pfichoziho, aby se citil
komfortné. Zde se vyjevuje partnersky, na klienta zaméteny ptistup. ,, (...) kdyz vidim, Ze je

pro néj dilezity premysleni a ty veci chdpat, tak bychom se o tom treba nejdriv bavily a ja
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bych mu dala néjaky krmeni pro tu hlavu, néjaky pochopeni, aby se v tom néjak zorientoval
a mohl se citit bezpecné. A u nékoho zas vidim, Ze je strasné jako zahlcenej a dalsi jako
povidani a véci do hlavy by ho jesté vic zmatly a Ze je tFeba potreba jenom... ja nevim,
nejaky dechovy cviceni nebo néjak uplne to vypnout, poloZit ho na lehatko, pracovat s
dotykem.” Dba na srozumitelnost technik a aktualni moznosti zkontaktovat se s télesnym
prozivanim. Proto pfed samotnym focusingem muze nabidnout ,, bodyscan” ¢i
,,ochutnavku focusingu”.

TéZ se zmifluje o imaginacich jako o zplsobu zdrojovéani. Zékladni focusingovy
postup rozsifuje o jungidnské imaginace, nechava naptiklad klienta Cerpat z obrazu, ktery
je pro n&j posilujici. ,,(...) kdyz vidim, Ze jsme u néjakyho mista, ktery je zdrojovy, tak tam
vlastné nabidnu, aby se ten clovéek vic do toho obrazu ponoril, coz neni Cistej focusing, kde

’

by se clovek nemeél zasekavat na téch jednotlivych vecech, ale ziistavat s tim kolobehem’

Myty o BPT: Teorie II.

V pribéhu focusingové praxe se muze praktikujici setkat s né€kolika tézkostmi. Dva
nejfrekventovanéjsi problémy, jez jsou ve skutecnosti myty, se zabyva Cornell (2015) ve
své knize a ja je zde zkusim oslovit.

Prvnim z mytd je pocit, ze ,,na nas” focusing nefunguje, jelikoZ pii praxi zadny
pocitovany smysl necitime. Frustrace z toho, Ze necitime ,,nic” je diisledkem neuznani
pocitd, co vyvstavaji. Nicméné i s pocitem, ze ,,nic” necitime se da focusingové pracovat:
»Jaké to je, Ze tu nic neni?”. Castym divodem, Ze ,,nic” necitime, je nase oCekavani.
Ocekavani pocitl, co by se mély objevit, zastini ty, se kterymi jsme nepocitali. Témi mize
byt vztek, prazdno, frustrace, stud, ale i1 pozitivni zazitky, které pii hledani tihy ¢i sevieni
nevnimame. Na pocatku procesu jsou zpravidla nejvyraznéj$i nepfijemné pocity, ty
piijemné se ale bézné objevuji v prabéhu, jak dochazi k pocitovanym posuniim (felt
shifts), a obvykle je to téz zdrojové misto, kde focusingovy kolobéh kon¢i (Cornell, 2015).

Dalsi mytus souvisi s hlasem pochybovace, ktery potiebuje ujistit, zda jsou jeho
pocity skute¢né. Jak poznat, ze to, co se objevuje, je opravdu od pocitovaného smyslu a ne
jen vyplodem fantazie? Potvrdit své zazitky mizeme jen skrze navrat do téla a ovéfeni v
ném (Cornell, 2015). ,Budte s tim, co si uvédomujete a nasledujte to. Nékam se

dostanete.” Pokud se tdZeme pocitovaného smyslu a chceme poznat, zda misto néj
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odpovida hlava, povSimnéme si, jak rychle se odpovéd’ dostavi, télo totiz potiebuje vic
casu. Logické odpovédi maji tendenci ptichazet rychle a nepfinaSet nové poznani (Cornell,

2015, s. 84).

Myty o BPT: Analyza II.

Respondentka F zmitfluje, ze t€lové zaméfend psychoterapie neznamena, ze ,, budeme délat
telocvik” nebo ,,ze se tech lidi budu muset dotykat”, focusingova prace zahrnuje vnimani
télesnych pocitli, emoci a nachdzeni novych vyznami mezi nimi. Vnima, ze kolem BPT
panuji tyto mylné pfedstavy, nicméné zminuje, ze ji se osobn¢ nestalo, ze by prisel klient

napiiklad s pfedstavou, Ze se v terapii bude cvicit.
Reprezentant Somatic Experiencing

Povaha interakce mysl-télo: Teorie II.

Jak jsem nacrtla v Gvodni teorii, zdmérem Somatic Experiencing je sniZovat
posttraumatické stresové reakce. Strategie, jeZz jsou v ramci sniZeni stresové reakce
vyuzivany vychdzi ze zpracovani ,,zdola-nahoru” (bottom-up). To znamena, Ze spiSe nez na
kognitivni nebo emocionalni prozitky zamétuji klienti pozornost na vnitini vjemy, a to jak
visceralniho charakteru (interocepce®), tak i muskuloskeletalniho (propriocepce a
kinestezie!). Ukazuje se, Zze pro feSeni traumatu jsou nejefektivnéjsi t&lesné techniky,
jelikoz télesné pocitky tvoii zéklad zkuSenosti, jez kognitivni mozek tézko vyjadiuje
(KuhfuB3 et al., 2021). Plazi mozek (mozkovy kmen) komunikuje a chape pravé skrze
vjemy jako je teplo, chlad, otupéni, ttes, klid, ,,jako rosol”, rozechvéni, napéti, ,,motylci”,

tlak aj. (Levine, 2012; Van der Kolk, 2021).

Povaha interakce mysl-télo: Analyza II.

Respondentka metody SE se ve své vypovedi rozsahle vénuje tématu bezpeci, které je
spojeno s prijemnymi prozitky v téle. Popisuje, jak skrze aktivaci parasympatiku a pfimé
zazivani bezpe¢i dochdzi k pfepisu neuronovych spojeni. Kdyz clovek dlouhodobé a

opakované zaziva ptijemné prozitky, jeZ jsou korektivnimi zkuSenostmi pro jeho nervovy

* Interocepce je hlubokého ¢itf, diky kterému zakou$ime vlastni t&lo zevnitf. Poméhd nam rozliSovat
fyziologicky stav organismu jako tieba télesnou teplotu, pocity hladu a zizné, bolest, nepohodli ¢i pohodli aj.
(Craig, 2007)

4 Propriorecepce je hluboké &iti, které znamend vniméni sebe sama v prostoru. Kinestézie je jeho druh, ktery
pfinasi informace o pozici kloubi a koncetin.
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systém, je pak pfipraveny v zatézi reagovat novym zpuisobem. ,,Somatic Experiencing (...)
nabizi celymu nervovymu systému jiny zazitky, ktery jsou pro néj dostatecné zajimavy,
dostatecné prijemny a vlastné ta neurosit’ se tam propojuje jinym zpusobem, tim ventralné
vagalnim, ne tim traumatickym”

Respondentka klade velky diraz na zachytavani mimoverbalnich projevii klienta.
Sleduje télo, dech, schopnost o¢niho kontaktu, napéti v téle a tieba 1 vydrz ve zklidnéni,
kterd je zrcadlem kapacity nervového systému. Tyto projevy jsou dle ni jazykem ANS,
ktery zahrnuje ,,0brazy, vjemy, metafory, pohyby”. Psychoterapeutka zdlraziuje, ze by
odbornik mél byt schopen tomuto jazyku rozumét a mél by podporovat prichoziho, aby se i

on v komunikaci ANS vyznal Iépe.

Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?: Teorie I1.

Povaha metody SE se zda byt spiSe somatickou, jelikoz se zaméiuje vyhradné na
fyziologické procesy nervového systému (Kuhfufl et al., 2021). Nicméné SE terapeuté
dodavaji, ze je trauma oSetfeno jak na somatické, tak na kognitivni urovni, jelikoz klient v
terapii hovofi, pokud chce (Scottsdale Providence, 2020). Nicmén¢ se doporucuje rozhovor
o traumatu zatradit aZ po dokoncCeni ,stresové reakce” (Fischer, 2007; Levine, 2012).
Ackoli byla metoda vytvofena se zamérem lécit trauma, kde se ukazuje jako efektivni
(Andersen et al., 2018; Leitch, 2007; Parker et al., 2008), hojn¢ se vyuziva v klinické praxi
1 pro 1écbu jinych potizi, jejichz symptomem je dysregulovany nervovy systém. Jednd se
napf. o panickou poruchu, depresi nebo chronickou bolest (Chrousos, 2009; Carney,
Freedland & Veith, 2005). Pti postupu 1écby jinych obtizi se vzdy pracuje na seberegulaci,

jez vede ke snizeni stresovych symptomti, a nakonec k vymizeni piiznaki viibec.

Je to somaticka, €i holisticka psychoterapie?: Analyza II.

Respondentka SE popisuje SE jako komplexnéjsi a uc¢innéjsi formu prace, v porovnani s
psychodynamickym vycvikem, jez je jejim pavodnim psychoterapeutickym vzdélanim, a
kde ptrevlada prace se slovem. Pochopeni a interpretace problému tedy ,,oslovovani
neokortexu” je tam stézejnim, byt’ podle ni nepfinasi takovou ulevu jako télesny prozitek a
nefacilituje proménu ¢lovéka ,,v ndhledu a otevieni jeho kapacity.” Naopak propojené
fungujici mozek, tedy interakce neokortexu, mozkového kmene a limbického systému

(paralela k mysli, télu a emocim), je dle ni odrazem netraumaticky fungujiciho ¢lovéka.
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Somatic Experiencing je pfistup, pro ktery je télo centralni, a proto se priklanim k
jeho charakterizaci jako somatické psychoterapie. Nicméné terapeutcina psychodynamicka
minulost se dle mé se SE nevylucuje, ale je s nim komplementarni.

Obraci se na ni klienti s celou §ifi potizi. Jednak ti, ktefi vi, ze zazili traumatickou
udalost. ,, Ze se tam prosté stala néjakd uddlost, kterd byla hodné silnd nebo dlouhodobé
trvala a byli prosté v néjakych nepriznivych podminkach a vlastné neméli moznost to
dokoncit, dolécit”. A druhak ti, ktefi podle aktuédlnich potizi napt. Gzkostnych, vztahovych,
tusi, ze ji zazili. ,,(...) bylo (tam) néjaky trauma, ktery v tu chvili zapouzdrili, vyrovnali se s
tim, ale pak tom nasledujicim zivoté je to oslabovalo, a to oslabeni se pak miize projevit
viastné spoustou symptomi.” Lze tedy fici, ze na jednu stranu Ize pomoci SE Ié¢it 1 jiné
potiZze, nez je trauma, na druhou stranu se jevi, ze i lidé napt. s tzkosti, néjakou formu

traumatu zazili.

Emocni seberegulace: Teorie II.

Pro SE je emo¢ni nebo obecnéji nervova seberegulace naprosto klicova. Pracuje se
strategii (bottom-up). Jedna se tedy primarné o praci s vnitinimi vjemy, jez tvoii zdsadni
rozdil od kognitivné-behaviordlni terapie, kterd se zamétuje predevSim na kognitivni a
emocionalni prozitky spojené s traumatem (KuhfuB3 et al., 2021). SniZeni aktivace
nervového systému je tedy docileno tim, Ze lidé stile vice toleruji a piijimaji fyzické
pocitky a souvisejici emoce a aktivuji vnitini a vnéj$i zdroje (dochazi k tzv. zdrojovani),
jako je uvédomovani si jednotlivych casti t€la nebo noteni se do pozitivnich vzpominek,
které jsou spojeny s podpirnym a uklidiiujicim pocitem. Vysledné zvySeni
interoceptivniho a proprioceptivniho uvédomovani vede k ,,vybijecimu procesu®, kdy se
stresova energie vybiji skrze vzdychnuti, vydechnuti, jemné chvéni, tfes nebo slzy. V této
fazi se odstrani aktivace souvisejici s traumatem (Brom et al., 2017; Levine, 2012; Payne
etal., 2015).

PficemZz celym vybijecim procesem provazi klienta terapeut, déje se tak
kontrolovan¢, po malych kraccich a s diirazem na bezpeci. Dalsi dilezitou odlisnosti od
jinych terapii pracujicich s traumatem je, Ze klienti nemusi znovu prozivat celou
traumatickou udalost, aby se snizila stresova reakce, ¢imZz nedochdzi k retraumatizaci

(KuhfuB et al., 2021). U déti dochazi ke znovuprozivani udalosti formou traumatické hry,
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jez dit¢ nutkavé opakuje, aniz by doslo k rozteSeni. Obecné lze fici, Ze se terapeuticka
intervence vyhyba pifimé konfrontaci s traumatickymi vzpominkami. Pfistupuje k nim
pozvolné a neptimo (Payne et al., 2015). K diskuzi o traumatické udélosti by se mélo

pfistoupit aZ po dokonceni poplachové reakce (Levine, 2012).

Emoc¢ni seberegulace: Analyza II.

Respondentka SE prezentuje emocni seberegulaci jako ustfedni pilii terapie, ktery
klienta skrze prozitek bezpeci zpeviuje. ,,(...) bezpeci je pravé v tom, Ze terapeut, narozdil
treba od analyzy nebo gestaltu (...), Ze se tam hodné pracuje i s tema podminkama, jednak
jako fyzickejma, aby se ten clovék opravdu dobre usadil, aby se dobre zorientoval v ty
mistnosti, néjak vnimal hranice, nastavuji se tam i dobry hranice vzddlenosti a tohle
vSechno deéla tomu systému ulevu, dosednuti a z toho mista pak miize koukat na néjaky
potize.”

Zakladem a prvni fazi terapeutické prace v SE je zdrojovani klienta, coZ je jedna ze
seberegulacnich technik. ,, (...) Ze se tam viastné jako nachazi primarné to, o co on se miize
oprit potom pri néjaké konfrontaci s nécim, co v jeho Zivoté treba neni moc prijemné.” A
az v moment¢, kdy je klient ,,zazdrojovany”, se postupuje k otevieni problému. ,, (...), Ze se
vilastné nejde do ty prace driv, nez ten clovék je zazdrojovany”. Zdrojovani ¢loveka vede k
vyuzivani opory, zvidavosti a porozuméni vici signalim svého autonomniho nervového
systému, coz vede k zdravéjs§imu fungovani v zatézi v bézném zivoté. ,,v tom, Ze viastné
Jjako opakované vedeme klienty k tomu, aby oni se vic a vic opirali, byli zvédavi a rozuméli
tem signalim, to mi prijde v tom vysledku, Ze v Zivote muzZou vlastné rychlejc a
komplexnéjc pouzit i pro spousty jinych situaci.”

V teorii II. jsem se dotkla faktu, Zze se SE vyhyba retraumatizaci, coz respondentka
SE povtrzuje. Pravé zdrojovani jako chépe jako ochranu pied retraumatizaci, ktera mtize
nastat, kdyz terapeut necha klienta zaplavit problémem pfili§ brzy ¢i nad miru jeho aktudlni
kapacity. Terapeut ,, drzi viastné tu miru toho zasazeni, zaplaveni tim problémem pro toho
cloveka na takovy mire, ktera je pro néj jakoby pochroupatelna, ktera ho nezaplavi a v
ktery si pak nepripadad sam.”

Emocni seberegulace miize probihat jak skrze praci s télem typu bodyscan,

grounding, orientacni reflex, uvédomeéni si dechu, tak i skrze védomi, ze se v procesu
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nespéchad. ,(...) je to fakt o takovym zpritomnéni télovym, ze si fakt jako clovek sedne,
uvedomi si nohy, uvédomi si dech (...) je tam takova kouzelna formulka mame dost casu,
(...) podporuje se tahlenta uleva” (... je tam orientacni reflex, ktery znovu cloveka
napojuje na to, aby tam v tu chvili, prave v tu chvili byl v co nejvetsi kapacite (...) ” DalSim
zdrojem mohou byt pozitivni zazitky, které klient zakousi na Urovni téla, emoci nebo
obrazli ¢i pohybu. Pravé rozli¢nost podob seberegulace déla SE dostupny i1 pro klienta,
ktery své télo pfili§ neprozivd, ale mize k nému postupné nachézet cestu. ,,7y zdroje (...)
miizou bejt pres ruzny zazitky, u kterych se zastavujeme a to prijemny vic propdatravame,
zapojujeme tam vlastné jako vic slozek (...) v oslovovani ty nervovy sité, Ze je to nejenom,
Jjak se citi po téle, ale i jakou ma emoci, kde to v téle citi. Jestli je tam néjakej obraz, nékdy
z toho vyjde néjakej pohyb, ktery nasledujeme, téch kanalit je tam vlastné vic a da se s tim
moc hezky pracovat prave pres to, Ze ze zacatku je pro nékoho pristupna tieba jenom
obrazova véc, nemuize byt tolik v tele .

Zékladem metody SE je tedy systematické budovani sité piistupnosti zdrojii, skrze
nez si klient buduje emocni resilienci. ,, Ten clovek si buduje tu jeho kapacitu, takze kdyz
pristé prijde néjaka vyzva, tak jeho tolik nevyplasi, protoze ma uz dostupny to, ze si vlastné

Jjako rekne: “Jo, jasné, to je prosté pochopitelny, je to v pordadku, tak se na to podivam.”

Myty o BPT: Teorie II.

Mytus o Somatic Experiencing se vaze k pochybnostem o kredibilit¢ metody.
Vyzkumti o SE neni zatim mnoho, nicméné jich v poslednich letech piibyva a ukazuji, ze
je SE efektivni terapeutickou metodou vyuZzivanou i ve zdravotnictvi (KuhfuB et al., 2021).
Vyzkumy potvrzuji jeji G€innost pii 1é€beé symptomil souvisejicich s traumatem, zejména
posttraumatické stresové poruchy (PTSD) a komorbidnich symptoma (Andersen et al.,
2018; Brom et al., 2017; Leitch et al. 2009; Parker et al. 2008).

SE byla hodnocena v riznych vyzkumnych studiich, vcetné randomizovanych
kontrolovanych studii (RCT) a empirickych analyz, které prokazaly pozitivni vysledky pti
snizovani symptomtil souvisejicich s traumatem a zlepSovani celkového well-beingu
(KuhfuB et al., 2021).

Rovnéz, jako u ostatnich BPT pfistupt, je problematické pouziti doteku, ktery by

mohl u traumatizovanych lidi spustit nepfijemny flashback. Nicméné véfim, ze
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kvalifikovani terapeuté jsou si téchto rizik védomi a pouzivaji ho citlivé a zodpovédné.
Vyzkumy navic ukazuji, ze vyuziti dotekl patii mezi klicové faktory, které ptispivaji k jeji
ucinnosti 1écby (Gomes Silva, 2014; McMahon, 2017).

Dal§im mytem je piedstava, ze se v ramci SE opomijeji emocni a kognitivni
aspekty cloveéka, jelikoz je zaméfena na télo. To se zda byt omezujici pro klienty, jez
potiebuji vice kognitivni podpory. Nicméné 1 v terapii SE je prostor pro rozhovor, pokud
klient o traumatu potiebuje mluvit. Soucasné je tfeba mit na paméti, ze terapeut SE sleduje
a reguluje miru emocniho zahlceni a v rdmci toho muize pozornost od rozhovoru odklonit k
télu. Co se muze zdat jako limitace, je promysSlend intervence chranici klienta pred

retraumatizaci.

Myty o BPT: Analyza II.

Respondentka SE klade diraz na edukaci, jez je dle ni esencidlni soucasti terapie.
Podotykd, Ze s klienty vyjasfiuje jak informace o pribchu terapie, tak i ofekéavani, u
kterych te$i, ,,aby (...) nebyla neredlna a aby klienti vedeli, ze vse ma svij cas”.
Nepochopeni se ji pry déje minimalné. Psychoterapeutka tikda, ze “spis se nekdy ukdze
casem, ze to dotycnému “nejde” a zZe mu to nedava smysl”. S myty o BPT se tedy ze strany
klienth pfili§ nesetkdvd a nazory ostatnich odbornikl pro ni pry nejsou podstatné. Vyrok
,neni pro mé dulezité, jak to vnima cast kolegii z kruhu psychiatrii nebo jinych pristupii”
lze interpretovat tak, ze pln¢€ duvéiuje své metode, a ackoliv ma fada odborniki jiny nazor,

neni pro ni jejich nesouhlas znejistujici.
Reprezentant biosyntéza

Povaha interakce mysl-télo: Teorie II.

Biosyntéza je smérem specifickym pro svoji integrativnost. Tuto tendenci Ize najit
jiz v samotném nazvu. Slovo biosyntéza znamena integrace Zivota, ktery se projevuje ve
ttech zédkladnich procesech: mentalnim, pohybovém a prozitkovém (mysl, télo, emoce).
Biosyntéza vnima télo jako ztélesnénou zkuSenost, do kterého jsou zakofenény naSe
emoce, myslenky, hodnoty aj.

,, Ve stavu nezdravi se Zivotni pulzace snizuje, tkané jsou bud’ velmi napnuté, nebo

prilis povolené, emoce oddélené od mysleni ci konani, télo je zatuhlé a oddélené od
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bytostného stredu (Boadella, 2017, s. 11).” Biosyntéza se zaméfuje na rovnovahu a pulzaci
mezi jednotlivymi slozkami clovéka a jejich vzdjemny nesoulad chape jako zdroj
neurotickych ¢i psychotickych poruch.

Tyto tfi procesy, tj. mentdlni, pohybovy a prozitkovy, maji plvod ve tiech
zarodeCnych vrstvach: ektodermu, mezodermu a endodermu. Z ektodermu povstavaji
smyslové organy, nervova soustava a klize, jedna se o senzoricky systém, jez registruje vse,
co probihd venku a uvnitt. Z mezodermu vznikaji orgdny pohybu jako srdce, kosti a svaly,
jez symbolizuji, ,,jak se pohybuji a vyjadiuji ve svéte, co ukazuji navenek”
(Vecerova-Prochazkova, 2021, s. 224-225). Endoderm dava vzniknout organiim latkové a
energetické vymény s okolim. Patii sem travici organy, plice, emoce neboli ,,co pustim
dovnitr, jak to zpracuji a co a jak vydam ven, co syti, co nabiji, co vycerpava”
(Vecerova-Prochazkova, 2021, s. 225). Embryonalni vrstvy jsou v téle symbolicky
rozlozeny ve tfech zonach. Ektoderm v hlavé, mezoderm v patefi, zddech a koncetinach a
endoderm v hrudi a bfiSe (VeCetova-Prochazkova, 2021). V disledku socializace dochézi k
odpojovani téchto vrstev, ¢imz vznika napéti. Nejcastéji v mistech piechodu, tj. zatylku,

hrdlu a bréanici (Boadella, 2017).

Povaha interakce mysl-télo: Analyza II.

Respondentka B télo vnima jako opomenutou slozku ,,v nasi kulture je télo takovy trosicku
pozapomenuty”, jez je potieba integrovat do terapeutické praxe a propojit tak télo, emoce a
mysl. Tedy pokud se klient nedostane do rovnovahy mezi t€lem, emocemi a mysli, nebude
to ke zdarnému vyteSeni problému stacit. ,, Chodi ke mné hodné klientii, ktery jsou v hlave,
ktery opravdu dovedou analyticky rozebirat tu svoji situaci, jako perfektné ji rozumet, ale
porad to jakoby nestaci, protoze tam prave neni dobrej kontakt s emocema nebo s tim télem
(..).”

V praxi se respondentka B setkava s klienty, kteti dominuji v mentalni analyze ¢i
rozumi svym emocim, ¢asto ale nevnimaji signaly svého téla. A to je velka skoda, protoze
télo je velkym zdrojem informaci, ukazuje nam, co prozivame, kde v Zivoté jsme a co
potifebujeme. Vztah s nim je esencidlni pro nasi orientaci. Respondentka B naptiklad sdili,
ze Cast jeji klientely si stézuje ,,na velikou unavu a nepropoji si to s tim, jak se sebou

’

zachazeji.’
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Nakonec akcentuje diilezitost mimoverbalnich signalt viz. ,,biosynteticky terapeut
nejde jenom po slovech”. Vnima klienta ,,jako celek”, v§ima si dechu, pohybu, tempa feci
a mnozstvi energie, kterou klient ma, ve smyslu ,;jak ptisobi”. Interakce téla a mysli se
zrcadli v téle terapeuta i klienta a v ramci terapie je esencialni sledovat oboje,
respondentka B zmifiuje pojem ,,troji pozornost”, tieti predmét pozornosti je pak pole mezi

nimi.

Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?: Teorie I1.

Sailerova & Hasa charakterizuji roli prace s télem v biosyntéze jako uplatiovani télesnych
intervenci ve prospéch psychologické promény, ale jako soubor postuptll, jez vedou k
souladu téla, mysli a emoci (Boadella, 2017). Ackoli se v BS s télem pracuje, terapeut
uplatiiuje riizné typy psychologické intervence jako pouzivani jazyka, fantazii, volnych
asociaci, praci se sny, piechodnocovani poznavacich nédhledl, praci s traumatem atd.
(Boadella, 2017). Nabizena intervence je tedy jak télesnd, tak psychicka. To znamena, Ze i
v ptipad¢, kdy se pracuje s télem, jsou télesné prozitky reflektovany a navazany na emoce.
Muze pokladat otazky jako: ,,Co citite? Jaké myslenky vas napadaji? Spojuje se vam to s
n¢jakou vzpominkou? Spojuje se vam to s néjakou osobou? Co byste ted’ nejradé€ji
vyjadiil?” apod (Boadella, 2017, s. 137).

Boadella (2017) biosyntézu ptfirovnava k ekologickému systému. PiSe, Ze ji svedci
rozmanitost, ale je soucasné ,,sjednocena soudrznosti a kooperativni souhrou mezi jejimi
dil¢imi dovednostmi a principy” (Boadella, 2017, s. 22).

Lze tedy uvazovat, Ze biosyntéza je psychoterapii celostni, jelikoz uplatituje 1

netélesné intervence.

Je to somaticka, ¢i holisticka psychoterapie?: Analyza II.

M¢ chapani biosyntézy jako piistupu zamétfeného na télo respondentka B vyvraci hned
uvodem rozhovoru. ,,(...) viastné ja bych to nevypichla jako jediny, protoze si myslim, Ze to
je soucdst néjakyho celku a Ze tam pravé nesmi bejt nic vydéleny, jo, ze kdyby to bylo
Jjenom to télo, tak to taky nebude ono, takze vnimdm Ze tam je néjaka mysl, néjaky télo nebo
nejakej pohyb, jo, ze tam je prosté néjaka emoce, kterd to provazi, ale musi to tam bejt

“«

vsechno.
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Na biosyntézu nahlizi jako na psychoterapii taky zamétfenou na télo, ale ne
vyhradné. Biosyntézu ramuje jako ,, holisticky psychoterapeuticky pristup”, ktery télo také
zahrnuje, ale neni to jeho jedind doména. Jeji pootoceni pohledu ptinasi otazku, zda je
oznaceni BPT pfiléhavé. Obecné jsou do této skupiny zahrnuty sméry, kde se s télem
pracuje. Lze uvazovat, ze kulturni specificita nechava télesnost vyznit vice nez ostatni
slozky, pficemz se jen mozna jedna o spravedlivé distribuovanou pozornost mezi mysl, télo
a emoce. Vlastné¢ miiZzeme hovofit o integrativnim pojeti prace s klientem, které je ve své
podstaté nejvice pfirozené. Je to praveé rovnocennost jednotlivych slozek, jez konstituuje

kvalitu BPT terapii.

Emocni seberegulace: Teorie II.

Schopnost seberegulace vznika dle Boadelly (2005) v raném détstvi na zakladé ,,naladéni”
(attunement) matky na dité. Pokud toto naladéni klient v raném détstvi nezazil, je ukolem
terapeuta vytvofit s klientem nepatologicky vztah, zaloZeny na terapeutové naladéni se na
klienta a zajisténi pfiméten¢ho kontaktu. Tento kontakt se projevuje feci, mimikou, o¢nim
kontaktem a pfipadné kvalitou doteku. Da se tedy fict, Ze terapeuticky vztah facilituje
klientovu schopnost seberegulace (Boadella, 2005).

Boadella (2017) déli rist osobnosti na dvé ¢&asti. Cast terapeutickou
,charakterizovanou kvalitami terapeuta, a ¢ast 1éceni, kterd je o propojeni se zdroji, jez
vnima jako ,,zivou vodu” dopomahajici k uzdravovani. Biosyntéza se na ¢loveéka nediva
optikou patologii, ale hleda to, co funguje, co ptinasi trochu radosti a energie, i kdyz je to
uplnd malickost jako napiiklad dech (Boadella, 2017). RozliSuje rtizné kategorie zdroju
jako telové, zdroje prostfedi, vztahové, kulturni, historické, zdroje predstavivosti a zdroje
takzvan¢ zakladni (Boadella, 2017).

V ramci télovych zdrojl se jedna o zkontakovani mista, kde klient pocit'uje Zivost,
lehkost aj. Takové kvality pak piendsi na mista problematickd, kde vnima odpojeni,
zamrznuti aj. (Boadella, 2017). Zdroje prostiedi mohou byt mista v domové klienta ¢i
krajiné napt. kieslo, kvétina na parapetu, oblibeny strom ¢i vychazejici slunce. Pokud
klient nema zadnou sit’ kontakt(, je zde minimaln¢ terapeuticky vztah, ktery mtize podnitit
tvorbu dalSich. Uméni, hudba ¢i poezie jsou téZ vyznamnymi terapeutickymi spojenci.

Rytmus hudby ndm miiZe pomoci navazat kontakt se svou vitalitou, miizeme se pohybovat

69



¢i vybubnovat své pocity nebo vyuzit potencidl Cistého papiru. U historickych zdroji se
pracuje na obnové pozitivnich vzpominek, o kterych uz jsme ani nevédéli. U zdroji
pfedstavivosti se pracuje na proméné restriktivnich obrazl téla a svéta v transformativni.
Posledni kategorii jsou zakladni zdroje neboli schopnost zazit ptitomny okamzik, v zdsadé
se jedna o meditaci, u které¢ BS zdlraziuje, Zze neni tinikem z pfitomnosti, ale vstupem do
ni. Je zpusobem, jak zkontaktovat esenci odpovidajici ,,bytostnému J&”.

Podobné jako u SE, terapeutickd prace zac¢ind v misté, kde clovek dobie funguje,
citi se silny a je nejblize esenci’, aby se odtud mohl divat na méné funkéni oblasti. Terapeut
pracuje nedirektivng, techniky nabizi a kontraktuje, klient neni veden ani opravovan.

Bezpecného prostiedi je docileno skrze pfiijeti terapeutem a stanoveni jasnych hranic.

Emocni seberegulace: Analyza II.

Centralnost zdrojovani jako zpiisobu seberegulace potvrzuji repsondenka B, kterd mu ve
své vypovedi vénuje velky prostor. O zdrojich hovoii v kontextu diagnostické pomticky
diagramu Zivotnich poli, kterému se prace vénuje v teoretické casti L. ,, (...) ty pole, ktery
Jjsou dal od esence, tak ty jsou, ty se viastné tykaji toho, co je jako vic patologicky nebo min
funkcni, a to, co je bliz k esenci, tak vlastné je néco, co je pro klienta zdrojovy, co mu jde,
kde to jako je dobry, kde to funguje.”

Ukazuje se, Ze v respondent¢iné praxi je podstatné bezpeci a smefovani k
parasympatickému fungovani klienta. ,, (...) velmi pozorné sledujeme, aby se klient citil
bezpecné, a aby to, co s nim délame, at uz je to cokoliv, tak bylo pro néj bezpecné, to
znamenad, ze nez se treba do néceho s klientem pustime, tak opravdu hrozné jako
nastavujeme to, aby to prave bylo pro néj to dobry, aby on se v tom cejtil, aby nesel do
neceho, co uz je pro néj treba moc, jako ze fakt nechceme vybudit jako treba télesny
reakce, ktery by byly uz stresovy (...).,,Zamérem je, aby po intervenci pfiSla tuleva v roviné
dechu, postury, klient se celkovée bude citit lip, bude mit pocit, Ze miize jako lip
komunikovat”.

Casto se setkava v praxi se situaci, kdy si klient potfebuje nasimulovat n&jakou
situaci, ve kterém se zrcadli zdvazek k bezpeci. ,, (...) aniz bychom se rovnou jako vrhli do

té situace a néco tam jako zkouseli, tak budeme velmi jako pozorné sledovat viastne, co

> miizeme si piedstavit diagram Zivotnich poli, kde se za¢ina ve vnitinim okruzi
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ona by k tomu potirebovala, jak by to mélo vypadat, protoze v biosyntéze je viastné velmi
dulezity udelat néjakej jako malej, ale dobrej krok k néjakymu jako lepsimu nastaveni.”
Biosyntéza zmény tvoii postupné pomoci malych krokil, , neni fto o néjakym jako
velikanskym prozieni nebo jako velikanskym, ja nevim, jo, treba, Ze by se otevielo trauma
a cely se jako vylilo, tak takhle biosyntéza nepracuje.”

Seberegulace a pocit bezpeci souvisi s osobnosti terapeuta, jenz je mize riznymi
zpisoby podpofit. Naptiklad skrze védomy kontakt s klientem, tj. aby mu daval plnou
pozornost, byl sdm autenticky, podnécoval k v§imavosti a napliiovani svych potieb jako je
pohodlna pozice, vyuziti zatéZzovych polstait aj.

Pravé tiibeni v§imavosti je dle ni esencidlni. Diky niz klient dokaze diive zachytit a
respektovat své potieby a Iépe se o sebe postarat i v kazdodennosti. Psychoterapeutce
klientovi zvédomuje dilezitost toho, ,jestli si fakt udéla pohodli”, “Ze si dobre sedne a ze
to neni jedno, jestli sedi na kraji zidle, prosté napjatej (...) a jestli tomu budeme vénovat
treba 10 minut, aby to fakt prineslo takovy to jo,to je vono! ‘. Sdili, ze lidem biosyntéza
., pomaha opravdu se citit bezpecne, cejtit se fakt jako uvolnéne, maji pocit, ze jako tady

miizou vydechnout, Ze to je jako dobry, Ze tady nékdo prosté fakt nebude soudit (...).”

Myty o BPT: Teorie II.

Jednim z mytl o biosyntéze je, Ze se opird zejména o praci s t€lem a dotek je hlavnim
nastrojem terapeutické prace, jez svou rizikovou povahou vzbuzuje kontroverzi. AvSak
biosyntéza nestoji jen na doteku, ktery je spiSe okrajovou intervenci. Rovnéz jsou pro jeho
pouziti nastaveny jasné smérnice, jak dotyk se souhlasem klienta v terapii pouZzit napft.: ne
na nahou kazi, ptes latku, deku apod., aby bylo zachovano bezpeci klienta, jez je pro ni
ustfedni (Vecetova-Prochazkova, 2021). Déle, nékdy byvaji biosyntéze mylné ptipisovany
velké télesné intervence ¢i komplikované cviky, ale biosyntéza je ve své podstaté velmi
jemna a nenasilna. Spoc¢iva spise v jemnych intervencich jako je napt. zachytdvani slabych

mihotavych signala (Boadella, 2017).

Myty o BPT: Analyza II.
Respondentka B ve své praxi nejprve edukuje, ¢imZ se mohou obavy rozptylit, nicméné
tvrdi, Ze obecné toho klienti o BPT ,, moc nevédi” a tudiz ani nemaji moc predstav. V praxi

se vSak setkala s dojmem, Ze se s télem pracuje pievazné kontaktné a ze biosynteticka
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terapie stoji na ,,fyzickém cviceni a zZe to télo je stézejni téma”, coz je vysledek
fragmentovaného chapani biosyntézy, ve které jde podle psychoterapeutky o rovnovahu
pozornosti mezi tim, co si myslime, citime a co prozivame na télesné roviné.
Respondent¢ina zkuSenost je nakonec takova, ze k fyzickému kontaktu dojde v menSiné
pripadu. ,,(...) si casto lidé mysli, ze se tam jako cvici, nebo ze treba tam dochazi jako k
nejakymu fyzickymu kontaktu, tak to samoziejmé jako miize, jako, Ze muzeme tam délat
prosté jako i néjaky jako pohybovy veci nebo opravdu pracovat v kontaktu, ale moje
zkusSenost je takovd, Ze vlastné s vetsinou tech klientui, prestoze s télem pracujeme, tak
treba k fyzickéemu kontaktu jako veétsinou nedojde (...).” Toto tvrzeni dale rozvadi pfi
zmince, ze proces terapie ma své faze, pticemz v t€ prvni (Being), kterd mize trvat dlouho,
se zpravidla vede jen rozhovor. ,,(...) sedime a mluvime a treba postupné, jak se buduje
ditvéera, tak se treba miize néco jakoby dit malicko jinak. Dejme tomu, Ze si klient odvazi
sednout si pohodInéji nebo si sedne na zem a opre se o kreslo nebo si sedne tak, abysme

byli bliz (...)”

Diskuse: ,,stejné v rizném” a ,,riizné ve stejném”

Z prvniho kroku analyzy emergovala spole¢nd témata, jez tvoii jakousi obecnou osnovu.
Témi jsou povaha interakce mysl-télo, je to somatickd, ¢i holistickd psychoterapie?,
emocni seberegulace a myty o BPT (body-psychotherapy). Aby se se dostatecné zvyraznily
rozdily mezi jednotlivymi pfistupy, v druhém kroku analyzy jsem opéct analyzovala
zkuSenosti jednotlivych psychoterapeutl, ale tentokrat skrze obecnou osnovu spolecnych
témat. Tato zjiSténi jsou hlavnimi vysledky tohoto kvalitativniho vyzkumu.

Na tomto mist¢ zasadim zjisténi prace do teoretického ramce a kontextu
dosavadnich vyzkumit, zminim limity tohoto vyzkumného projektu a nacrtnu doporuceni
pro budouci vyzkum v oblasti psychoterapie zamétené na télo.

Mym zdmérem je poukazat na ,stejné v rizném” a ,rizné ve stejném” v ramci
ttech BPT pfistuptl, tedy je dostate¢né diverzifikovat, jelikoZ se na prvni pohled miize zdat,
ze se jedna o ,,to samé” a soucasn¢ také zahlédnout jejich stycné plochy.

Vsichni respondenti se shoduji v zdkladnich pfesvédEenich typu télo je nositelem
zkuSenosti; télo je zplsobem, jak se spojit s problémem ulozenym v téle a zpracovat ho.

Déle také v nepatologizujicim nahledu na tclesné projevy a pfipisovani dulezitosti
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mimoverbalnim signalim. Tato zjiSténi jsou v souladu s vyzkumem Roéhrichta (2014), jez
se snazil o vymezeni BPT smérti. Aplikované postupy se zaroven navzajem odliSuji, a to
zejména v invazivnosti télesné prace. V ptipadé respondentky focusingu se jedna o vnitini
pocitovani, zatimco u Somatic Experiencing a biosyntézy mutize dojit k fyzickému dotyku,
ackoliv i tam je to spiSe vyjimec¢nd udalost. To je rovnéz podepifeno teoretickym
kontextem. CAPZT (n.d.) a Boadella (1997) zminuji, Ze jednotlivé sméry se pohybuji na
Skale od zkoumani feci téla a pocitovanych emoci az po zdmérné pouzivani dotyku.

Chapani téla jako podpory v terapeutickém procesu maji jednotlivi psychoterapeuti
spole¢né. Psychoterapeutka aplikujici metodu focusingu vnima té¢lo jako kompas, jez
poskytuje jasné a pravdivé signaly, dle kterych se ¢lovék orientuje a rozhoduje. Zjisténi je
komplementarni s teorii Gendlina (1998) a vyzkumem Hendrickse (2007), ktefi o té€lesnych
pocitcich hovofi jako o pfimém vnimani situace.

Psychoterapeutka Somatic Experiencing zahlizi v téle potencial k 1é¢bé traumatu, k
némuz dojde skrze uvolnéni nahromadéné energie pochéazejici z nedokonéenych obrannych
mechanismt Utéku a boje. Toto zjiSténi je v souladu s vyzkumy a teorii za SE, jez chapou
trauma jako neschopnost znovuobnovit pruzné reagovani nervové soustavy (Payne et al.,
2015) a jeho léceni jako uvédomovani, tolerovani a rozpusténi télesnych vzpominek a
souvisejicich emoci vedouci k rozptyleni aktivace nervového systému (Brom et al., 2017;
Levine, 2019).

Psychoterapeutka pracujici biosynteticky hovoii o télu jako o slozce celku, nad
ostatni komponenty ho nevyzdvihuje, nybrz akcentuje rovnocennost téla, mysli a emoci,
pfi¢emz uzdravu vnimé jako nastoleni rovnovahy mezi nimi. Toto zji§téni koresponduje s
teoriemi, jez terapeuticky proces vnimaji jako smétrovani k propojenosti mezi jednotlivymi
slozkami (Boadella, 2017; Vecetova-Prochazkova, 2021).

Respondenti se dale shoduji v tom, ze BPT vnimaji jako komplexnéjsi formu
psychoterapie, nez je verbalni. Pro reprezentantku focusingu je to hlavné prozitek, jez
pasuje jeji pristup na celostni formu psychoterapie. Toto zjisténi Ize nazirat jako
komplementarni s teorii, jeZ poukazuje na to, Ze kolob¢h focusingu propojuje té€lo, emoce 1
mysl skrze postup uznani télesného pocitku, sezeni s nim a pojmenovani pocitu ¢i emoce,
co se objevi (Cornell, 2015; Focusing, n.d.). Lze ho také vnimat v opozici k celostnosti, jen

jako posun od ,talk-therapies” k ,,body-therapies”, jelikoz v procesu focusingu neni prostor
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na rozhovor a pfi feSeni problému se klient obraci pouze k védomi t¢la a spoléha tedy jen
na jednu slozku psyché. Tuto perspektivu pak podporuje vyzkum Irishe (1997).

Pro psychoterapeutku SE je to forma prace, jeZ neoslovuje pouze neokortex, ale
sméfuje k tzdravé pomoci propojené fungujicimu mozku, interakci neokortexu,
mozkového kmene a limbického systému, coz je neuropsychologickd paralela ke spojeni
mysli, t€la a emoci. Toto zjiSténi je opet v opozici s teoretickym a vyzkumnym kontextem,
jez tika, ze SE se vyhradné zamétuje na fyziologické procesy nervové soustavy (Kuhful3 et
al., 2021) a prostor k rozhovoru je v terapii kvili riziku retraumatizace spiSe az po
dokoncenti ,,stresové reakce” (Fischer, 2007; Levine, 2012).

Psychoterapeutka biosyntézy piimo oslovuje, ze se jedna o psychoterapii
zamétenou také na télo a ramuje ji jako holistickou psychoterapii. Jeji praxe stoji zejména
na rozhovoru, ale do terapie integruje vSechny slozky ¢lovéka, jinak podle ni neni uspésna.
Toto zjisténi je v souladu s teoretickym zakotvenim (Boadella, 2017), jez hovoti o tom, ze
biosyntéza nabizi t€lesné 1 psychické intervence a kdyz pracuje s télem, télesné prozitky se
reflektuji a vazou na emoce.

Dalsi oblast ,stejného v rizném” a ,,rizného ve stejném” jsou postupy emocni
seberegulace v jejich typu BPT.

Respondentka metody focusing povazuje lidskost za zékladni pilit terapie. Metodu,
ktera ma svlij ustaleny postup, flexibiln¢ upravuje, aby ptichozimu zajistila komfort a pocit
bezpeci. Jejim cilem je facilitovat zkontaktovani s télesnym prozivanim s respektem k
aktudlnim moznostem clovéka. Tato data zapadaji do teoretického kontextu, jez hovoii o
PCA (Personal Centered Approach) kofenech focusingu, kde je pfijeti centralni. Pravé
akceptace existence znepokojivych pocitkii a emoci je v jejich proméné klicova (Rogers,
2015; Cornell, 2015).

Pro respondentku SE tvoii zéklad jeji prace systematické budovani zdrojl, ¢imz se
tvoii emocni resilience. Je to prvni a nékdy dlouhd faze terapeutické prace, jez ma za cil
klienta zpevnit, nez se postoupi k otevieni problému, ¢imz se prevenuje retraumatizace
zpisobend zaplavenim citlivym tématem nad miru klientovy aktudlni kapacity.
Seberegulace se dosahuje skrze védomi, Ze se v procesu nespéchd, télesné orientovanou
intervenci, ale také pomoci pozitivnich vzpominek a obrazt. Tato zjisténi jsou podepiena

vyzkumy (KuhfuB3 et al., 2021), jez ovéfuji, Ze snizeni aktivace nervového systému je
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docileno i skrze uvédomovani jednotlivych casti t€la a notfeni se do vzpominek, jez maji
podplirny naboj. Rovnéz samotné jadro SE, tj. bottom-up pfistup postaveny na
interoceptivnim a proprioceptivnim uvédomovani vede k regulaci nervové soustavy skrze
vybiti nedokonéenych stresovych reakci (Payne et al., 2015) s ohledem na udrzeni
maximalniho bezpeci klienta.

Pro reprezentantku biosyntézy je v psychoterapii rovnéz podstatné smétovani k
parasympatickému fungovani klienta. Seberegulaci podnécuje skrze zdrojovani,
terapeuticky vztah a vytvafeni bezpe¢i. Zdrojovani zde spociva ve fokusu a rozvijeni
stranek klienta, kde se citi silny, a az odtud se ptfechazi do oblasti, jez jsou vice
patologické, coz je ilustrovano na diagramu Zivotnich poli. Jednd se o analogicky postup
jako u SE, ktery téz pracuje takto nendsilné. Toto zjisténi je komplementarni s teorii, kde
Boadella (2017) uvadi, ze se nediva na ¢lovéka optikou patologie, ale hled4 cokoli, co u
n¢j funguje. Také postuluje, ze uzdravovani je piimo odvislé od aktivovanych a latentnich
zdroju klienta, o néZ se muze opirat. Psychoterapeutka dale hovoii o terapeutickém vztahu
jako zpusobu regulace. Jako psychoterapeut facilituje seberegulaci klienta tim, ze mu dava
plnou pozornost, je s nim ve v€édomém kontaktu, je sama autentickd a podnécuje ho k
vSimavosti a ndslednému napliiovani svych potieb jako je skuteéné¢ pohodiné usazeni.
Vysledek se da rovnéz teoreticky ukotvit, jelikoz Boadella (2005) vnima ,,naladéni”
terapeuta na klienta jako substituci za ,naladéni” (attunement) matky na dit€¢ v raném
détstvi, kdy se seberegulaci u¢ime a mulze ji tak skrze pfiméfeny kontakt facilitovat v
dosp¢élosti.

Jednim z vystupt studie Kamikury & Shimizu (2021) jsou oblasti, kterych se
mohou myty o BPT tykat. Jedna se o ucinnost télové psychoterapie, pouziti dotyku jako
masaze, nabozenské ¢i duchovni asociace s BPT, skepse o existenci formalniho vzdélani
(vycviku) praktikujicich a také otazka, zda je online BPT stejné u¢inna. S timto vyzkumem
byla zjisténi prace komplementdrni, ackoliv z uvedenych respondentky zminovaly jen
oblast dotyku. Psychoterapeutky dale hovoftily o pfedstavé BPT jako fyzickém cviceni, jez
studie neoslovuje.

Psychoterapeutka focusingu uvadéla myty, ze se v BPT bude délat télocvik nebo ze
se klientd bude dotykat. Psychoterapeutka SE se primarné vénuje vyjasnovani prubéhu

terapie a ocekavani klienta, takze takovym predstavam prevenuje. Psychoterapeutka
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biosyntézy se potyka se stejnymi myty, které uvedla respondentka focusingu, a sice, ze
biosyntéza pracuje hlavné kontaktné a stoji na fyzickém cviceni. To je v souladu s teorii,
jez hovofi o tom, Ze dotek je zde spiSe okrajovym néstrojem (Vecetova-Prochdzkova,
2021) a spoc¢iva spiSe v jemnych interoceptivnich intervencich (Boadella, 2017).

V ramci diskuse nad vysledky tohoto vyzkumu je nutno zminit jeho limity. Zaprvé
bych chtéla upozornit na to, ze jsem pii vedeni rozhovort piili§ Ip€la na struktute svych
otazek a v n€kterych pasazich ,.tlacila feku”, kterd si mohla najit vlastni cestu a sméfovat k
jinym vypovédim. Také bych chtéla zminit, Ze je vysoce pravdépodobné, ze jsem jako
vyzkumna zaCateCnice neidentifikovala dal$i emergujici témata. K rozsifeni pohledu na
oblast psychoterapie zamétené na télo (BPT) z perspektivy psychoterapeuti by dale
prispélo ptizvani dalSich respondentti do vyzkumu. Téma BPT je ve svych vyzkumnych
pocatcich, obzvlast’ piistup biosyntéza, ke které nejsou dostupné témét zadné vyzkumy.
Proto je velmi zadouci dalsi mapovéani této komplexni oblasti psychoterapie.

Také by bylo pfinosem zahrnout do vyzkumu psychoterapeuty-muZze a pracovat s
piipadnou genderovou rozdilnosti v nahledu na jejich BPT pfistup.

Navzdory danym omezenim bych si pfala, aby tato prace umoznila alespon dilci
vhled do oblasti psychoterapie zamétené na télo a umoznila zahlédnout jedine¢nost praxi
jednotlivych ptistupti, konkrétné focusingu, Somatic Experiencing a biosyntézy.

Jako vyzva pro dalsi zkoumani ziistavd intence zmapovat do vétsi hloubky a Sitky
oblast terapeutického procesu smérti psychoterapie zamétené na télo (BPT), jez by mohla
poslouzit pro jasnéj$i pochopeni BPT a tudiz plsobit destigmatizaéné. Rovnéz by mohlo
dojit k rozsifeni povédomi o fenoménu body-mind (t€lo-mysl) a specifikdch prace s
traumatizovanymi lidmi. Piinosem by pak bylo komplexnéjsi vzdélavani psychoterapeuti
ve smyslu fuze principil ,.talk-therapies” a ,,body-therapies” a interdisciplinarni spoluprace
z tad 1€kait, psychologli a psychoterapeutti.

Dalsim pfedmétem zajmu by mohlo byt hlubsi zkoumdni emocni regulace v
(body)psychoterapii a také specifik prace s traumatizovanymi klienty napfi¢ rtiznymi
(body)psychoterapeutickymi pfistupy a jejich vzijemné porovnadni v uplatnénych

postupech a vysledcich prace.
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Ani pole zkoumani subjektivni zkuSenosti a vnimané efektivity BPT z pohledu
klientl neni vyzkumné vycCerpané. Piilezitosti pro dals$i védeckou praci tak zistava cela

fada.
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Zavér

Predkladand bakaléaiské préce je jednou z prvnich v ¢eském prostiedi, jeZ pfinasi informace
o psychoterapii zamétené na télo, ktera se v poslednich letech dostava do hlavniho proudu
psychoterapeutické péce, ale je nedostatecné védecky zkouména. Cilem této studie bylo
porozumét pohledu psychoterapeuti zaméfenych na télo na svou praci a rovnéz
prozkoumat, zda jsou jednotlivé pfistupy, tak jak jim rozumi pfedstavitelé riznych smérd,
spiSe homogenni, ¢i heterogenni ve svych praktickych postupech a teoretickych
pfedpokladech.

Predstaveni dosud rozsahle nestudovanych piistupi v psychoterapii zaméfené na
télo, konkrétné focusingu, Somatic Experiencing a biosyntézy, sebou nese nutnost popsat
zakladni teoretické zdzemi a praktické postupy, které metody konstituuji, jez tvofi
teoreticky vod prace. Druha teoretickd ¢ast dopliuje emergovana témata z prvniho kroku
interpretativni fenomenologické analyzy (IPA), jez tvoii jakousi obecnou osnovu prace.
Jednd se o nasledujici: povaha interakce mysl-télo; otdzku, zda se jedna o somatickou, €i
holistickou psychoterapii; emocni seberegulaci a myty o body psychoterapii (BPT). V
dal$im kroku byly analyzovany tii BPT pfistupy skrze tuto obecnou osnovu témat.

Diskusni ¢ast byla vénovéana konfrontaci téchto témat s teoretickymi koncepty a
probéhlymi vyzkumy a téz rozpracovani limitd vyzkumu, kdy jsem opétovné reflektovala
vyzkumny proces a dosazené vysledky. Na zavéer byla nabidnuty dalsi vyzvy k moznému

védeckému zkoumani, jimz bych se v budoucnu rada déle vénovala.
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Obrazek 1 - Diagram zivotnich poli biosyntéza

Seznam pouzitych zkratek

ANS autonomni nervovy systém
BPT body-psychotherapy

SE Somatic Experiencing

PCA Personal Centered Approach
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