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WPEYW PROCESU PSYCHOTERAPEUTYCZNEGO
NA DOKONANIE ZMIANY W ROZWOJU
OSOBOWOSCI U PACJENTA

THE PROCESS OF PSYCHOTHERAPEUTIC
INFLUENCE ON MAKING CHANGES IN THE
PATIENT’S PERSONALITY DEVELOPMENT

ABSTRACT

4 The article was written on the basis of psychotherapeutic work carried out in A
the years 2015 - 2017. The article will present the process of psychotherapy as
well as the changes in patient’s behavior and thinking about herself and others.
During the treatment of the psychotherapeutic process, the difficulty of making
a change and applying them in life was demonstrated. An important aspect of
psychotherapy was building relationships with people. The article uses research
methods typical of psychology - situational observation and interview. The
aim of the article is to present to how work with a psychotherapist influences

\__the change in the development of personality in a particular patient. )
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STRESZCZENIE

4 Artykul zostal napisany na podstawie przeprowadzonej pracy psychoterapeu- A
tycznej w latach 2015 - 2017. Na famach tego artykulu bedzie mozna obe-
jrze¢ przebieg procesu psychoterapeutycznego i dokonang zmiane u pacjentki
w zakresie zachowania oraz myslenia o sobie i o innych. Podczas prowadzo-
nego procesu psychoterapeutycznego zostata ukazana trudno$¢ dokonania
zmiany i zastosowania jej w codziennym funkcjonowaniu. Waznym aspektem
psychoterapii bylo budowanie relacji z bliskimi osobami. Artykut wykorzystuje
metody badawcze typowe dla psychologii, tj obserwacja sytuacyjna, wywiad.
Celem artykulu jest przedstawienie na ile praca z psychoterapeuta wptywa na
\_ zmiane w rozwoju osobowosci u konkretnego pacjenta. )

KEYWORD: therapeutic relationship, therapeutic process, patient, psychothera-
pist, personality development

SLOWA KLUCZE: relacja terapeutyczna, proces terapeutyczny, pacjent, psycho-
terapeuta, zmiana na lepsze, rozwdj osobowosci

WPROWADZENIE

Ze wszystkich sktadnikow relacji terapeutycznej najwazniejszy jest sojusz robo-
czy. Przelomowa w tym wzgledzie byta praca Bordina - 1979 r. Po raz pierwszy
uzyl tego terminu psychoanalityk Ralph Greenson (Greenstone, Leviton, 2005).
Zgodnie z koncepcja autoréw sojusz roboczy opiera si¢ przede wszystkim
na rzeczywistym wymiarze relacji, ale jednoczesnie pozostaje pod wpltywem
przeniesienia. Sojusz roboczy to przymierze lub zdrowy rozsadek klienta
z analizujacym lub terapeutyzujacym psychoterapeuta w celu wspolnej pracy.
Zwiazek terapeuty z klientem mozliwy jest dzigki nadziei klienta na zmiang
i rozwoj oraz opartej na racjonalnej podstawie checi wspdlpracy z terapeuta.
Sojusz roboczy to zgoda co do celu terapii, zadan kierujacych do realizacji
celu, a takze wigz i zaufanie miedzy terapeutg a klientem. Wedlug sprzyja-
jacych warunkow terapii Rogersa istotne jest empatyczne zrozumienie, bez-
warunkowe, pozytywne nastawienie i spdjnos¢. Szczegolnie skorelowana
z sifa sojuszu roboczego jest empatia terapeuty. Sojusz roboczy umacnia
poczucie bezpieczenstwa, ktore jest niezbedne, gdy klient przezywa trudne
emocje, doznaje napawajacych lekiem do$wiadczen w czasie sesji i poza nig.
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W budowaniu sojuszu roboczego istotng role odgrywaja techniki terapeuty
oraz jego postawa. Postawa terapeuty powinna wyrazac sie: szacunkiem, empa-
tig, pozytywnym nastawieniem, wlasng spojnoscia, stalym zainteresowaniem
pacjenta, szczerg checig niesienia mu pomocy i cierpliwoscia.

Wedlug Cz. Czabaly (Czabalg, 2006, 238-292) wyrézniamy cztery etapy
psychoterapii. W pierwszym etapie pacjent odreagowuje aktualnie przezywane
emocje, poczucie krzywdy i wynikajacego stad zalu lub agresji do otoczenia,
poczucia leku i zagrozenia, poczucia bezradnosci, poczucia winy i autoagresji.
Na tym etapie bardzo wazne jest to, zeby terapeuta byt empatyczny, wzbudzat
zaufanie, wzbudzal nadzieje i zachecal pacjenta do brania odpowiedzialnosci
za przebieg psychoterapii. W drugim etapie psychoterapii ma miejsce analiza
doswiadczen zyciowych pacjenta, a co za tym idzie odreagowanie dawnych
ttumionych emocji, uwolnienie od przymusu ulegania tym emocjom, zaak-
ceptowanie niechcianych doswiadczen emocjonalnych i wlaczenie ich w plan
biezacych zachowan, odréznienie dawnych uczu¢ od tych jakie wywoluja
zdarzenia aktualne. Pojawia si¢ zmiana oceny dotychczasowych doswiadczen
pacjenta, zmiana oceny siebie i otoczenia. Jesli chodzi o relacje terapeutyczng
, to pojawia sie wieksza dyrektywnos¢ terapeuty, a jednoczesnie terapeuta staje
sie bardziej wrazliwy. W trzecim etapie psychoterapii ma miejsce poszukiwa-
nie alternatywnych wzorcéw reagowania emocjonalnego, spostrzegania zda-
rzen i nowego radzenia sobie w trudnych sytuacjach. W relacji terapeutycznej
pacjent staje sie ekspertem. Czwarty etap psychoterapii to czas omawiania
planéw na przyszios¢, przewidywania ewentualnych trudnosci i ustalanie
planu dalszych spotkan z terapeuta. W relacji terapeutycznej pacjent staje
sie partnerem i wazng kwestig jest przeciwdziatanie uzaleznieniu si¢ pacjenta
od terapeuty.
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RELACJA TERAPEUTYCZNA. OPIS PRZYPADKU ANNY

Opis przebiegu psychoterapii:

Pacjentka zglosila si¢ na terapi¢, poniewaz nie radzila sobie z przezywa-
nym cierpieniem. Méwila, ze nie akceptuje swoich agresywnych zachowan
w stosunku do chlopaka, i Ze kiedy si¢ tak zachowuje, to widzi w sobie swoja
mame. Pani Anna we wczesnym procesie psychoterapii kierowata duzo zalu
i smutku do rodzicéw za ich zachowanie, kiedy byla dzieckiem i dorastajaca
dziewczyng. Oskarzala gtéwnie swoja mame za bezdusznos¢, egoizm i zacho-
wania agresywne, ktore doprowadzily do tego, jaka ona teraz jest w stosunku
do swojego chlopaka. Pacjentka zauwazyla, ze jej chlopak sig¢ jej boi i uznata
we wczesnym procesie psychoterapii, ze to jest przyczyng niesatysfakcjonu-
jacego zwigzku.

Terapeutka na poczatku terapii starala si¢ zbudowa¢ dobry sojusz roboczy
z pacjentka, kierowala wsparcie i zrozumienie, kiedy pacjentka wyrazata ztos¢,
zal 1 smutek w szczegolnosci do mamy. Podczas pierwszych sesji pacjentka
symbolicznie rozmawiala ze swoja mama, ktéra sobie wyobrazala na krze-
$le i moéwila do niej o swoim cierpieniu, spowodowanym jej zachowaniem.
Odreagowanie w gabinecie terapeutycznym krzywdy kierowanej do mamy,
przyniosto odczuwang ulge u pacjentki i przyczynilo si¢ do rzeczywistej
rozmowy z mamg, na temat dziecinstwa i relacji, ktora je taczy. Podczas tego
spotkania mama pacjentki bronila si¢ przed oskarzeniami cérki i trudno
jej bylo przyzna¢ sie do popelnionych bledéw. Pani Anna nie zostala przez
mame przeproszona za swoje agresywne zachowanie. Pacjentka nie miala tak
ogromnego Zalu do ojca jak do mamy. Ojciec przeciez nie dawal wsparcia ani
zrozumienia w momencie agresywnych zachowan zony, ani nie zajmowal si¢
corka. Ojciec tylko wymagal dobrego wyksztalcenia, ktére by zaowocowato
wysokimi zarobkami. Pani Anna traktowala ojca ulgowo. Twierdzila, ze za-
chowanie ojca nie bylo i nie jest dla niej tak krzywdzace, jak zachowanie
mamy. Zamiast wyrazenia negatywnych uczu¢ do ojca postanowila si¢ dla
niego jeszcze bardziej postara¢, gdyz trudno jej bylo patrze¢ na to jak ojciec
wegetuje. Czesto ojcu organizowala wyjazdy np. w géry i w nich uczestniczyta,
rezygnujac ze spedzania wolnego czasu, tak jak by tego ona chciala. Postawita
sobie zadanie wplynigcia na poprawe jakosci zycia swojego ojca. Pani Anna tak
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bardzo sie starala po to, zeby sobie zastuzy¢ wreszcie, na jego milos¢ i uznanie.
Podczas sesji zastanawiala si¢ co moze zrobi¢, zeby mu pomoc. Starata sie
wykorzystywaé swoje kompetencje zawodowe, troche zachowywala si¢ jak
lekarka, ale niestety pomimo kolejnego zaangazowania, nie otrzymata tak
waznego dla siebie szacunku i uznania. Terapeutka odzwierciedlata zachowa-
nia pacjentki. Wspierala pacjentke, wykorzystujac technike krzesta, w odre-
agowaniu przezywanych, negatywnych emocji, kierowanych do ojca. Trudno
jej byto przyjac to, ze dla ojca jej ogromne zaangazowanie, nic nie znaczyto.
Konfrontacja z rzeczywista sytuacja, urealnila pacjentke w relacji z ojcem.

Kolejnym waznym obszarem pracy byla relacja z partnerem pacjentki. Pani
Anna podczas terapii uswiadomila sobie, ze nie chce utrzymywac¢ swojego
partnera, ani tez wykonywac za niego wszystkie obowigzki. Sfrustrowana bra-
kiem wymiany, postanowita rozsta¢ si¢ ze swoim chtopakiem. Zdecydowata,
zeby sie od niej wyprowadzil. Podczas kilku sesji przygladata sie relacjiz p. J.
i stwierdzita, Ze nie chce tak dluzej, zeby wygladala jej relacja. Podczas terapii
odreagowywala negatywne emocje, dzielita si¢ przezywang tesknota za part-
nerem, a takze uczyta si¢ kierowac do swojego chlopaka komunikaty w sposéb
asertywny, a nie agresywny, jak to mialo miejsce wczesniej. Uczenie si¢ przez
pacjentke korektywnych zachowan i kierowania asertywnych komunikatow
do partnera, przyczynilo si¢ do bliskosci emocjonalnej partneréw i doprowa-
dzito do bardziej satysfakcjonujacych zblizen intymnych, ktére zaowocowaty
cigza. Pacjentka natychmiast chciala usuna¢ ciaze, poniewaz uznala, ze nie jest
kompletnie gotowa do urodzenia i wychowania dziecka, a takze jej partner
tego nie chce. Nie rozmawiata z partnerem o tym czego on chce, tylko sama
stwierdzila, Ze jest przekonana, na bazie wczesniejszych rozméw do tego, ze
on nie chce mie¢ dzieci.

Ta trudna sytuacja spowodowala, ze pacjentka zaczeta reagowac oporem
przed terapia. Im bardziej cierpiala, to bardziej chciala uciec od spotkan z tera-
peutka. Terapeutka kierowata duzo wsparcia emocjonalnego i konfrontowata
pacjentke z tym co chce zrobi¢. Stosowatla techniki wyobrazeniowe, w celu
przyblizenia pacjentce odczu¢ bliskiego kontaktu z dzieckiem i planéw z nim
zwigzanych, a takze pacjentka ogladata swoje zycie bez dziecka. Terapeutka
réwniez edukowala pacjentke o urazie emocjonalnym, jakim moze by¢ aborcja
(James, Gilliland, 2005). Pomimo wielu pluséw przemawiajacych dla niej za
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urodzeniem dziecka, pacjentka zdecydowala o aborcji. Po zabiegu czula ulge,
ale tez miala do siebie duzo zalu za to co zrobila, jednak najwiecej ztosci, za to
co sie stalo, kierowata do swojego partnera. To jego obarczala odpowiedzial-
noscig za dokonang aborcje. Po usunieciu dziecka wrdcita do realizowania
obowigzkéw zawodowych myslac, Ze nie wréci do niej cierpienie wywotane
dokonaniem aborcji. Jednak przezycie wrécito w momencie $mierci dziadka.
Pani Anna byla bardzo zaskoczona swoja reakcja emocjonalng. Przezywata
ponownie duzo smutku i zto$ci na partnera, Ze dokonata aborcji. Terapeutka
towarzyszyla pacjentce w przezywaniu zaloby i odzwierciedlila rozumienie
przez pacjentke sytuacji. Pani Anna diugo niedowierzata, ze przezywa za-
tobe, ze $mier¢ dziadka, z ktérym nie byla zwigzana emocjonalnie, mogta
przyczynic sie do przezywania zatoby, po dokonanej aborcji. Pacjentka byta
bardzo zaskoczona, jak twierdzita swoim nienormalnym zachowaniem, ktore
terapeutka widziala jak najbardziej normalne w tej sytuacji (Dudek, 2003).

Waznym aspektem w terapii bylo réwniez wykorzystanie psychorysunku
w terapii. Zostal zastosowany test drzewa, temat do rysunku; narysuj siebie
jako zwierze, roéling i przedmiot, a takze pacjentka narysowala szes¢ rysun-
kow, ktore pokazaly jak prezentuje si¢ na zewnatrz, jak sie czuje w $rodku,
jaka chciataby by¢, odniosta sie réwniez do swojego ciala, choroby i zdrowia.
Rysunki pokazaly niskie poczucie wlasnej wartosci, osamotnienie jak rowniez
odczuwanie ogromnej pustki w zyciu. W pierwszym roku terapii pacjentka
postawila sobie za cel zmian¢ zawodowa i ten cel zrealizowata bardzo dobrze,
poniewaz jak zglosita si¢ na terapie to pracowata tylko jako instruktor fitness,
a po roku terapii juz jako fizjoterapeuta, wykladowca i szkoleniowiec. Pani
Anna odniosta sukces zawodowy, ale bardzo trudno jej sie realizuje aktualny
cel terapii, a mianowicie budowanie relacji z ludzmi. Ostatnio nawet stwier-
dzila, Ze nie potrzebuje relacji z ludzmi. Jak si¢ okazuje budowanie relacji
z drugim czlowiekiem, jest dla pacjentki duzo trudniejsze, niz zrobienie ka-
riery zawodowej. Kiedy ma pracowa¢ nad zapelnieniem przezywanej pustki
i budowac blizsze relacje z ludzmi, to najchetniej chciataby uciec od ludzi, na
koniec $wiata.

Zadowolenie z wykonywanej pracy i duze zmeczenie powoduje, ze Pani
Anna najchetniej chcialaby zrezygnowac¢ z uczenia si¢ budowania relacji
zludzmi. Wyjasnia, ze tego nie potrzebuje, Ze ja to meczy, a jednocze$nie méwi,
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ze bardzo by chciala mie¢ ciepla, kochajaca sie rodzine. Ucieczka w $wiat
jest w sprzecznos$ci do budowania bliskosci w rodzinie. Aktualnie pacjentka
przezywa konflikt. Cze$¢ niedojrzata w jej osobowosci nie wyksztalcita umie-
jetnosci budowania bliskosci z ludZzmi, z powodu braku doswiadczania. Pani
Anna twierdzi, Ze jest zmeczona i nie ma sity na dbanie o relacje z ludzmi,
ajednocze$nie podejmuje nowe prace, zeby nie bylo miejsca na blizszy kontakt
z drugim czlowiekiem.

Podsumowanie procesu psychoterapii:

Pacjentka przechodzita przez wszystkie etapy procesu psychoterapii i je-
$li chodzi o rozwdj zawodowy to osiagneta zamierzony cel. Natomiast jest
jej duzo trudniej z realizowaniem kolejnego celu, wyznaczonego w terapii,
a mianowicie z budowaniem relacji z ludzmi.

Pani Anna potrzebuje wigkszego wgladu, odreagowania krzywdy doznanej
od ludzi, i wytrwalosci w podejmowaniu pracy zmierzajacej, w kierunku
budowania rzeczywistych relacji, opartych na akceptacji i zrozumieniu przez
drugiego czlowieka. Pacjentka umie pracowac¢ zadaniowo, lubi widzie¢ szybko
konkretne efekty swojej pracy. Trudno jest jej budowac relacje z ludzmi i ocze-
kiwa¢ tak dtugo zmiany. Poniewaz nie ma do$wiadczenia w byciu w relacjach
z ludZzmi, to najchetniej by uciekla od przezywanej pustki na koniec $wiata.
Manifestowany op6r przed zmiang, w byciu blizej z drugim czlowiekiem
powoduje, ze ostatnio pacjentka przynosi na sesje tematy zastepcze i stara si¢
uciec od pracy nad wybranym przez siebie celem terapii. Aktualnie odczuwa
zastdj w procesie terapii i bardzo si¢ tym frustruje. Wczesniej nastepowaly
bardzo szybkie zmiany i pacjentka uzyskiwata konkretne korzysci z terapii,
mam tu na my$li funkcjonowanie w nowych rolach zawodowych.

Uzyskane rezultaty:

Pacjentka rozpoznaje przezywane objawy i potrafi sobie z nimi radzi¢
w trudnych sytuacjach. Lepiej rozumie siebie, w szczegolnosci w sytuacjach
zawodowych, jest bardziej dojrzala i odwazna w momencie podejmowania
nowych wyzwan zawodowych. Czesciej doswiadcza kontaktu na polu zawo-
dowym z szefami, a takze pracuje z nowopoznanymi osobami i przezywa
mniej leku w kontakcie z nimi. Jest mniej, niz mialo to miejsce wczesniej,
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sfrustrowana w kontakcie z rodzicami, duzo lepiej si¢ z nimi dogaduje, lepiej

rozumie ich zachowanie. Pacjentka nie stara si¢ tak bardzo dla chlopaka,
przestata go utrzymywac i wymaga od niego wykonywania obowigzkéw do-
mowych. Niestety nie wiele si¢ zmienito w blizszej relacji emocjonalnej z chto-
pakiem i z przyjaciéimi. Pani Anna ma duzy op6r przed budowaniem relacji

z ludzmi. Zwazywszy na wyzsze zarobki z wykonywanych prac, poprawilo

sie pacjentce funkcjonowanie zyciowe, ma wigksze dochody i moze sobie

pozwoli¢ na wiecej satysfakcjonujacych ja atrakeji w zyciu.. Psychoterapeutka

zalecila pacjentce kierowanie uwagi na zaspokajanie swoich potrzeb i pra-
gnien iich realizowanie, a takze przefamywanie blokady w budowaniu relacji

z bliskimi osobami.

Podaje w watpliwos¢ czy uda si¢ pacjentce pozosta¢ w terapii z powodu
napotkanych trudnosci w budowaniu relacji. Odnosze wrazenie, ze Pani Annie
szkoda czasu na budowanie relacji z ludzmi, ktére beda wymagaty energii
i czasu a takze zrezygnowania z jakiej$ pracy zawodowej, a co za tym idzie
z gratyfikacji finansowej. Wolny proces budowania relacji i dtugo oczekiwane
rezultaty bliskos$ci z drugim czlowiekiem, moga pacjentke zniecheci¢ do dal-
szej pracy nad zmiang. Pacjentka od zawsze budowata poczucie swojej wartosci
na uzyskiwanej za swoja prace gratyfikacji finansowej, dlatego tez moze to
by¢ wazniejsze utrzymanie wysokich dochodéw finansowych, niz odczuwanie
pustki, ktéra wyrywa si¢ od czasu do czasu i prowadzi do cierpienia.

PODSUMOWANIE

Podsumowujac terapi¢ indywidualng na uwage zastuguje fakt, ze pacjentka
rozpoznaje przezywane objawy i potrafi sobie z nimi radzi¢ w trudnych sy-
tuacjach. Lepiej rozumie siebie, w szczegolnosci w sytuacjach zawodowych,
jest bardziej dojrzata i odwazna w momencie podejmowania nowych wyzwan
zawodowych. Czesciej doswiadcza kontaktu na polu zawodowym z szefami,
a takze pracuje z nowopoznanymi osobami i przezywa mniej leku w kontakcie
z nimi. Jest mniej, niz mialo to miejsce wczeéniej, sfrustrowana w kontakcie
z rodzicami, duzo lepiej si¢ z nimi dogaduje, lepiej rozumie ich zachowanie.
Pacjentka nie stara sie tak bardzo dla chtopaka, przestata go utrzymywac
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i wymaga od niego wykonywania obowigzkéw domowych. Niestety nie wiele
si¢ zmienilo w blizszej relacji emocjonalnej z chtopakiem i z przyjaciétmi. Pani
Anna ma duzy op6r przed budowaniem relacji z ludZzmi. Zwazywszy na wyz-
sze zarobki z wykonywanych prac, poprawilo si¢ pacjentce funkcjonowanie
zyciowe, ma wigksze dochody i moze sobie pozwoli¢ na wiecej satysfakcjo-
nujacych ja atrakcji w zyciu.. Psychoterapeutka zalecita pacjentce kierowanie
uwagi na zaspokajanie swoich potrzeb i pragnien i ich realizowanie, a takze
przetamywanie blokady w budowaniu relacji z bliskimi osobami.

Podaje w watpliwo$¢ czy uda si¢ pacjentce pozosta¢ w terapii z powodu
napotkanych trudnosci w budowaniu relacji. Odnosze wrazenie, ze Pani Annie
szkoda czasu na budowanie relacji z ludzmi, ktore beda wymagaly energii
i czasu a takze zrezygnowania z jakiej$ pracy zawodowej, a co za tym idzie
z gratyfikacji finansowej. Wolny proces budowania relacji i dtugo oczekiwane
rezultaty bliskosci z drugim czltowiekiem, moga pacjentke zniecheci¢ do dal-
szej pracy nad zmiang. Pacjentka od zawsze budowata poczucie swojej wartosci
na uzyskiwanej za swojg prace gratyfikacji finansowej, dlatego tez moze to
by¢ wazniejsze utrzymanie wysokich dochodéw finansowych, niz odczuwanie
pustki, ktéra wyrywa si¢ od czasu do czasu i prowadzi do cierpienia. Pacjentka
pomimo uciekania od swoich emocji i potrzeb jednak skonfrontowala si¢
z problemem budowania relacji z ludzmi i by¢ moze kiedy$ zechce podjec¢
prace nad zdobyciem wigkszego doswiadczenia w tym zakresie.
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