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Streszczenie: W artykule wprowadzam pojecie pola psychopatologicznego, aby przejs¢ od
psychopatologii indywidualistycznej do radykalnie relacyjnej. Pojecie to staralem si¢ opisac
poprzez przesledzenie jego korzeni, ktore tkwig gleboko w psychologii Gestalt, w terapii
Gestalt oraz w fenomenologii — w jej klasycznych i neofenomenologicznych sformutowaniach
oraz w jej pochodnych w psychopatologii i psychiatrii. Z tej perspektywy pole
psychopatologiczne jest polem doswiadczenia, ktore urzeczywistnia si¢ w spotkaniu
terapeutycznym, wprowadzajac na granicy kontaktu nieobecno$¢, ktérg przekazuje. Aby
uchwyci¢ urzeczywistnienie si¢ tego pola i jego ruchdéw, terapeuta musi rozwing¢é wrazliwosé
estetyczng, ktora pozwala mu dostroi¢ si¢ do zroédet doswiadczenia, gdzie pole
psychopatologiczne wytania si¢ jako obecno$¢ atmosferyczna, percepcyjny prius, zanim
pojawiag si¢ odrgbne podmioty i1 przedmioty. W ten sposéb terapeuta odbiera, jak
intencjonalno$ci kontaktu w obrebie pola poruszaja si¢ i zmieniaja, aby ujawni¢ obecno$¢
nieobecnosci, ktora nastgpnie moze zosta¢ przeksztalcona w sama obecnos¢ 1 pigkno. Ujecie
tematu psychopatologii w perspektywie pola, a nie jednostki otwiera radykalnie relacyjny
horyzont, co ma istotne implikacje zaréwno dla praktyki klinicznej, jak i terapii. Takie
spojrzenie na terapi¢ Gestalt stara si¢ pozosta¢ wierne swoim korzeniom epistemologicznym,

jednoczesnie dostosowujac si¢ do rozwoju i potrzeb wspolczesnej psychoterapii.
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Wprowadzenie
Perspektywa indywidualistyczna, jak zostalo to szeroko omoéwione w innych
publikacjach, gleboko przenika wspodlczesng kulture zachodnig, a wraz z nig wspolczesng

psychoterapi¢. To wilasnie ta perspektywa lezy u podstaw klasycznych konceptualizacji



psychopatologii, ktére nadal sg najbardziej rozpowszechnione (Civita, 1999; DSM-5, 2013).
Przez perspektywe indywidualistyczng rozumiem podejscie, ktore uznaje indywiduum za
podstawowg jednostke wystarczajaca do funkcjonowania cztowieka, w przeciwienstwie do
perspektywy relacyjnej, ktéora uwaza go za nieredukowalnego do odizolowanej jednostki.
Jestesmy gleboko zanurzeni we wspolczesnym klimacie kulturowym, stad latwo jest
terapeutom niezamierzenie osuna¢ si¢ w paradygmat indywidualistyczny — pomimo calej
sumiennej pracy, ktorg wlozyli w przygotowanie, szkolenie i superwizj¢ w celu przyjecia
modelu relacyjnego. Z tego powodu fundamentalne jest, aby terapeuci nieustannie zastanawiali
si¢ nad wlasng praktyka i teorig, aby nie straci¢ kontaktu z epistemologia relacyjna, ktora lezy
u podstaw terapii Gestalt i ukierunkowuje prace kliniczng w jej ramach. To wlasnie ten
imperatyw byl inspiracja dla niniejszego wkladu w radykalnie relacyjng perspektywe
psychopatologii.

Perspektywa psychopatologii jest w terapii Gestalt §ci§le zwigzana z epistemologia pola
(Francesetti 1 Gecele, 2009, 2010; Spagnuolo Lobb, 2013a; Francesetti, Gecele i Roubal, 2013).
Koncepcja pola umozliwia nam zrozumienie zjawisk doswiadczalnych jako wytaniajacych si¢
z wymiaru, ktoéry nie moze by¢ zredukowany ani do jednostki, ani do sumy jednostek bedacych
w kontakcie. Kazda sytuacja relacyjna urzeczywistnia nowe, oryginalne pole. Subiektywne
doswiadczenie nie jest produktem pojedynczego umystu czy odizolowanej jednostki, lecz
zjawiskiem wylaniajagcym si¢ z urzeczywistnionego pola. Taka perspektywa wpisuje si¢ w
zwrot relacyjny (Lingiardi 1 in., 2011) w psychoanalizie — w szczeg6lnos$ci w psychoanalize¢
intersubiektywng (Orange, Atwood i Stolorow, 1999), badania nad niemowlgtami (Stern, 1985)
1 ogdlnie w psychoterapi¢ w ciggu ostatnich dekad. Wielu teoretykdéw terapii Gestalt réwniez
odczuwato potrzebg podkreslenia relacyjnych aspektow swojej perspektywy, aby odréznié si¢
od bardziej indywidualistycznej koncepcji terapii Gestalt opracowanej na wzor pdzniejszych
prac Perlsa oraz w duchu lat 60. Specjalisci, ktorych publikacje warto przeanalizowac pod tym
katem, to m.in.: Wheeler, 2000; Philippson, 2001, 2009; Yontef, 2001, 2002, 2009; Bloom,
2003, 2014; Jacobs, 2005; Robine, 2006a; Wollants, 2008; Vazquez Bandin, 2008, 2010;
Jacobs 1 Hycner, 2009; Staemmler, 2009, 2010; Spagnuolo Lobb, 2013a; oraz Wheeler i
Axelsson, 2015. Jednakze o ile zwrot relacyjny w psychoanalizie wymagatl zmiany
paradygmatu poprzez odejscie od naturalistycznej i indywidualistycznej epistemologii Freuda
(Eagle Morris, 2011), o tyle w terapii Gestalt perspektywa relacyjna zawarta jest juz w
zatozycielskich pracach Perlsa i Goodmana; w konsekwencji radykalnie relacyjne podejscie
prezentowane przez perspektywe pola, przedstawione w niniejszym artykule, mocno opiera si¢

na teoretycznych podstawach ustanowionych przez terapi¢ Gestalt w 1951 roku. Przedstawiona



tu koncepcja psychopatologii opiera si¢ na teoretycznym i praktycznym wkladzie Margherity
Spagnuolo Lobb (1990, 2001, 2002, 2005, 2013a; Spagnuolo Lobb i Amendt-Lyon, 2003),
ktéra z kolei rozwingta nauki Isadore Froma, pracujacego w ciggtym hermeneutycznym dialogu
z tekstem zalozycielskim w Instytucie Terapii Gestalt w Nowym Jorku (New York Institute for
Gestalt Therapy). Jej relacyjna perspektywa wylaniania si¢ granicy kontaktu w polu
fenomenalnym stanowi kontekst niniejszego artykutu. Przedstawione tu idee maja na celu
rozw0j 1 poszerzenie zasad opisanych w tekscie zalozycielskim — rozwo6j w zakresie, w jakim
starajg si¢ one pozosta¢ wierne radykalnie relacyjnym poczatkom terapii Gestalt, a poszerzenie
poprzez wprowadzenie nowych stow oddajacych nowe horyzonty i nowe rezonanse.
Perspektywa moze by¢ rowniez postrzegana jako hermeneutyczny wysitek!, aby tchngé nowe
zycie w podstawowe pojecia lezace u podstaw terapii Gestalt w odniesieniu do psychopatologii.

Cel tego artykulu jest dwojaki: przedstawienie radykalnie relacyjnego sposobu
rozumienia cierpienia oraz podkreslenie kluczowego znaczenia specyficznej wrazliwo$ci
terapeuty — wrazliwosci estetycznej. Punkt cigzkos$ci terapii przesuwa si¢ z klienta na zjawiska,
ktore urzeczywistniaja si¢ tu i teraz. Terapeuta nie jest juz postrzegany jako pracujacy nad
klientem, ale raczej starajacy si¢ modulowaé poprzez wiasng obecnos$¢ pole wspottworzone z
klientem. Podstawy teoretyczne, na ktorych opiera si¢ niniejsza praca, znalez¢é mozna w
zatozycielskiej pracy Perlsa, Hefferline’a i Goodmana, ale takze w literaturze z zakresu
psychopatologii i diagnozy (Francesetti i Gecele, 2009, 2010; Francesetti, Gecele i Roubal,
2013; Francesetti i Spagnuolo Lobb, 2013), psychopatologii i estetyki (Spagnuolo Lobb i
Amendt Lyon, 2003; Francesetti, 2012, 2014) oraz dominiéw kontaktu (Spagnuolo Lobb, 2012,
2013c¢). Cytowane prace stanowig dla czytelnika uzyteczne, a moze i niezbedne wprowadzenie

do tego artykutu.

Koncepcja pola psychopatologicznego

Istniejg rézne sposoby rozumienia ,,pola” w psychologii 1 terapii Gestalt (Cavaleri,
2003; Spagnuolo Lobb, 2013a; Robine, 2006a; Parlett, 1991, 2000; Philippson, 2009; Vazquez
Bandin, 2014; O’Neill i Gaftney, 2008; Wollants, 2008). Tutaj ,,odnosimy si¢ do koncepcji
pola, ktore jest fenomenalne a zatem doswiadczalne, ale nie jest rzeczywistoscig jedynie
subiektywna” (Spagnuolo Lobb, 2013a, s. 73). Jest to wymiar fenomenologiczny, ktory wspiera
wylanianie si¢ specyficznych form i figur do§wiadczenia. W okreslonym polu pojawi si¢ raczej

jedno specyficzne doswiadczenie, a nie inne; doswiadczenie jest zatem zjawiskiem, ktore

!'Nie uciekajgc zarazem od hermeneutycznego kregu interpretacji na podstawie obecnej, kontekstualnej i osobiste;j
uprzedniej wiedzy.



wylania si¢ z aktualnego pola — unikalnego, efemerycznego, wspottworzonego, usytuowanego,
cielesnego 1 dynamicznego (to znaczy bedacego w ruchu). Pole jest unikalne, poniewaz jest
funkcja aktualnej, niepowtarzalnej sytuacji. Jest efemeryczne, poniewaz zmienia si¢, gdy
zmianie ulega jakikolwiek poszczegolny element pola. Jest wspottworzone, poniewaz stanowi
ekspresj¢ obecnych w nim historii 1 intencjonalnosci. Jest usytuowane, poniewaz istnieje tylko
tu 1 teraz, wytwarzajac czas i przestrzen, ktore rozciagaja si¢ az do miejsca, w ktorym obecno$¢
pola wywiera wptyw na doswiadczenie. Jest cielesne, poniewaz jest zawsze uciele$nione,
postrzegane i cyrkularnie generowane przez zywe ciala. Jest w ruchu, poniewaz ma tendencj¢
do ewolucji i podgzania za dziatajacymi w nim intencjonalno$ciami kontaktu. Jako pojecie ma
charakter systemowy (kazdy jego element wptywa na inne elementy i znajduje si¢ pod ich
wplywem), kontekstualny (aktualna, konkretna sytuacja sprzyja wytanianiu si¢ danego pola
doswiadczenia) i holistyczny (kazde zjawisko doswiadczalne jest uciele$nione) oraz daje

poczatek Gestaltom (pojawiajace si¢ zjawiska sg czym$ wigcej niz suma ich czesci).

W grupie terapeutycznej Aleksander prosi o zglebienie samotnosci, jakq czuje w intymnych
relacjach. Siedzi przede mng i patrzymy na siebie w ciszy. Po chwili, kiedy czuje, ze pojawia
si¢ we mnie pewna czutos¢, mowi. ,, W koncu moge czué sie maty, nie bojgc si¢”. Usmiecham
sie. Czuje, Ze to prawda, prawdziwe uczuciowe powigzanie intensywnie rezonuje miedzy nami.
Kobieta w grupie kaszle. Aleksander zaczyna mowi¢, rzuca na nig okiem, potem odwraca sie
do mnie i mowi: ,, Teraz sie boje”. Napieta, paralizujgca atmosfera natychmiast krystalizuje

powietrze miedzy nami. ,, Co si¢ dzieje, Aleksandrze?”

Pole wytania i konstytuuje nas, postrzegamy je migdzy nami i wokot nas; jest urzeczywistniane
1 nadaje ksztalt naszemu do$wiadczeniu. W zakresie mozliwosci kontaktu pole, ktore si¢
wylania, jest unikalng synteza historii klienta i terapeuty oraz sytuacji, ktora taczy te historie;
jest wynikiem aktu tworczego, ktdry urzeczywistnia spotkanie ich historii 1 ewoluuje wraz z
tym spotkaniem. Tak wigc pole jest trzecim wymiarem, ktory nie jest ani subiektywny, ani
obiektywny, ale w ktorym podmiot i przedmiot wylaniajg si¢ i wyodrebniaja. U Zrdodet
doswiadczenia, gdzie rodzi si¢ dynamika figury/tta, w ktérej wytwarzane jest doswiadczenie,

trzeba jeszcze rozr6zni¢ to, co subiektywne i to, co obiektywne. Znajdujemy si¢ tu poza



Stupami Heraklesa?, w sferze estetycznej (zmystowej), ktora poprzedza refleksje i predykacje?
(Francesetti, 2012; Francesetti i Spagnuolo Lobb, 2013). Kazde doswiadczenie ma swoj
pierwotny moment, ktory Maldiney (2007) nazywa ,,zdarzeniem” — moment poza Stupami
Heraklesa, przed procesem réznicowania, ktory rzuca przedmiot tam (ob-jectus — tac. ,,rzucony
w dal”), a podmiot tutaj (sub-jectus — tac. rzucony ponizej)*. Pomiedzy mng, Aleksandrem i
grupa, ktora si¢ tam znajduje, natychmiast wytania si¢ doswiadczenie, ktore wprowadza do gry
wspomnienia zasymilowanego kontaktu i intencjonalno$ci kontaktu, ktore poszukuja, tu i teraz,
nowej, pozytywnej formy kontaktu (Spagnuolo Lobb, 2013a). Scena, ktora si¢ aktualizuje,
natychmiast staje si¢ realna. Zanim zostanie odebrana poznawczo, wytania si¢ dla zmystow, w
wymiarze estetycznym. Jest to pole fenomenologiczne, ktore koncentruje si¢ na doswiadczaniu
tego, co si¢ pojawia. Ale ,,to, co si¢ jawi” ma dwa znaczenia: przestrzenne, ktore odnosi si¢ do
tego, co lezy na powierzchni, blony, ktéra spowija i jednocze$nie ujawnia co$ znacznie
glebszego; oraz temporalne, gdzie to, co si¢ jawi, jest tym, co ozywa tu i teraz, co wylania si¢ 1
rozwija, stajac si¢ terazniejszoscia, rzeczywistym wydarzeniem mi¢dzy nami: aktualizuje si¢
(etymologicznie — staje si¢ aktem w terazniejszosci). To drugie znaczenie jest tym, do ktérego
nawiazuje fenomenologia, gdy podkresla wage uchwycenia tego, co oczywiste. Oczywiste
(ang. obvious, z tac. ob-vius — na drodze) jest tym, co napotykamy, gdy zostajemy i podazamy
nasza drogg. Pole jest zjawiskiem wylaniajagcym si¢, przez co rozumiemy je jako zjawisko
doswiadczalne, ktore aktualizuje si¢ w tu i teraz w sposob tworczy, ksztaltowane przez sytuacje
i intencjonalnos$ci kontaktu bedace w niej obecne. Istotny wglad w zjawiska emergentne
pochodzi z fenomenologii (Merleau-Ponty, 1945; Maldiney, 2007), psychologii Gestalt (Ash,
1998) oraz teorii systemow zlozonych, w szczego6lnosci teorii chaosu (Bocchi i Ceruti, 1985;
Gleick, 1987). Te rozne perspektywy tacza w sobie takie pojgcia, jak nieredukowalny prymat
subiektywnego do$§wiadczenia, ksztattowanie si¢ figur, ktorych nie da si¢ zredukowac¢ do sumy
ich czgsci, oraz pojawianie si¢ zjawisk nieprzewidywalnych a priori w systemach zlozonych.
W dalszej czgsei artykutu zobaczymy, jak nowa fenomenologia® moze zaoferowac dodatkowy

sposob postrzegania.

2 W starozytno$ci Stupy Heraklesa (dwie gory po dwoch stronach Ciesniny Gibraltarskiej — po stronie europejskiej
Calpe Mons na Gibraltarze, a po afrykanskiej Monte Hacho w Ceucie lub Dzalal Musa w Maroku) byly granicami
znanego §wiata — poza nimi lezato nieznane, zamieszkatle przez potwory i zagrozenia.

3 Polskim odpowiednikiem w terminologii filozoficznej jest ,,orzekanie” (przyp. thum.)

4 Neuronaukowe badania Damasio (2012) nad wylanianiem si¢ self rowniez stawiaja podmiotowo$¢ tuz po uczuciu
— jako wylaniajaca si¢ z poczucia przynaleznosci tych uczu¢ do nas.

5 Dzigkuje Olafowi Zielke za wskazanie mi na pokrewienstwo miedzy ideami, ktore przedstawitem w Bolu i
pieknie (Francesetti, 2012) a nowa fenomenologia, i tym samym zapoznanie mnie z tworczoscia Hermanna
Schmitza.



Jesli przyjmiemy, ze sa to cechy pola fenomenologicznego 1 potraktujemy
psychopatologie jako niecobecno$¢ na granicy kontaktu® (Francesetti i Gecele, 2009;
Francesetti, 2011, 2012, 2014), wynika z tego, ze pole psychopatologiczne jest polem
fenomenologicznym, w ktorym istnieje nieobecnos$¢ na granicy kontaktu: jest to pole, w ktorym
cierpienie jest zawarte jako nieobecno$¢’.

Dlatego przyjmuj¢, ze przedmiotem psychopatologii jest pole, a nie jednostka. To
przesuwa epistemologiczng podstawe samej psychopatologii w zakresie definicji, rozumienia i
leczenia cierpienia. Twierdzg wigc, ze to nie w kliencie powinni$my umiejscawiac cierpienie,
ale raczej traktowac je jako zjawisko wytaniajace si¢ na granicy kontaktu. W zwiazku z tym,
jesli  psychopatologia jest nieobecno$cia na granicy, a granica jest zjawiskiem
wspottworzonym, nie moze by¢ psychopatologii odizolowanej jednostki lub umystu. Terapeuta
nie pracuje ,,nad klientem”, ale w polu, ktore jest aktualizowane mig¢dzy terapeutg a klientem.
Zwazywszy, ze pole to jest wspottworzone, terapeuta pracuje przede wszystkim na samym
sobie i za pomocg modulowania wlasnej obecnosci 1 nieobecno$ci na granicy kontaktu.

Rozwazmy przyktad cierpienia depresyjnego (Francesetti, 2015). Jesli moéwimy, ze
klient jest depresyjny, tracimy z oczu podstawowy fakt, ze ten sam klient rOwniez nie jest
depresyjny®, a nasze postrzeganie go krystalizuje si¢, uprzedmiotawiajgc go i redukujgc jego
wktad w terapi¢. Mozemy wiec powiedzie¢, ze klient cierpi na depresje, ale to reifikuje
depresj¢, zamieniajac ja w rzecz abstrakcyjng, zewnetrzng w stosunku do osoby i jej historii, a
tym samym nie oferujac zadnej pomocy w nadaniu sensu jego cierpieniu. W rzeczywistosci
takie podej$cie nie wystarcza nawet do prawidlowego stosowania leczenia farmakologicznego,
poniewaz nie wspiera poszukiwania sensu, czego$, czego pacjent zawsze potrzebuje.
Alternatywnie mozna powiedzie¢, ze pacjent ma doswiadczenie depresyjne. Nie sprowadza to
klienta do samego cierpienia i otwiera mozliwo$ci zglebiania i nadawania znaczenia temu
doswiadczeniu, ale ostatecznie pozostaje ono nadal w indywidualistycznych ramach
odniesienia. W radykalnie relacyjnych ramach odniesienia mozemy natomiast powiedzie¢, ze

w spotkaniu z tym klientem aktualizuje si¢ pole depresyjne. Umieszcza to zjawisko depresyjne

¢ W psychopatologii cierpienie to nie bol, lecz nieobecno$¢. Desensytyzacja lub znieczulenie na granicy kontaktu
uniemozliwia pelng obecnos¢ (Francesetti, 2012, 2014). Na przyklad bol zwigzany z zaloba nie jest
psychopatologiczny, poniewaz jest on obecno$cig; brak bolu w socjopatii lub brak radosci w neurozie sg natomiast
zjawiskami psychopatologicznymi.

7 Taka koncepcja przenosi nas z powrotem do mysli Spagnuolo Lobb, ktora wskazuje na relacyjng perspektywe
rozumienia przez Perlsa psychopatologii jako niezintegrowanej cz¢sci klienta. Skupiajac si¢ na desensytyzacji na
granicy kontaktu jako podstawowym zjawisku cierpienia, uznaje ona przywrdcenie wrazliwosci na granicy za
kluczowe zadanie terapii (Spagnuolo Lobb, 2013a).

8 W $wietle uwag Minkowskiego wazne jest uchwycenie stopnia, w jakim pacjent jest schizofrenikiem, ale rownie
istotne jest uchwycenie stopnia, w jakim nim nie jest (Minkowski, 1927).



w relacyjnych ramach odniesienia, wysuwajac na pierwszy plan wspoltworzenie
doswiadczenia, uruchamiajac poszukiwanie sensu w konteks$cie terapii i1 natychmiast
pomagajac terapeucie poczué sie¢ czescig pola psychopatologicznego i1 przebywaé wewnatrz
niego. W tym sensie psychoterapia Gestalt ma charakter dekonstrukcyjny. Skrystalizowany
objaw jest stopniowo dekonstruowany tak, aby wydoby¢ pole relacyjne i jego cierpienie, ktore

podczas stawania si¢ aktualnym umozliwia ruch i transformacje.

W ten sposob depresyjne pole psychopatologiczne, aby kontynuowac nasz przyktad,
mozna uzna¢ za aktualizacj¢ pola fenomenalnego, w ktérym klient i terapeuta doswiadczaja
beznadziejnego poczucia porazki w swojej probie dotarcia do drugiego. Ta porazka — i
bezradnos$¢, ktorg ta pierwsza prowokuje — nasyca to pole na rézne sposoby, dajac poczatek
doswiadczeniom, ktore sa typowe i rozpoznawalne zaréwno dla klienta, jak i terapeuty
(Francesetti, 2011, 2015; Roubal, 2007, 2015). Nie jest to juz sytuacja ,,spotkania terapeuty z
klientem depresyjnym”, ale raczej ,,to depresyjne pole jest aktualizowane pomiedzy terapeuta
a klientem” — pole, ktdre jest rozne z réznymi klientami, rézne z réznymi terapeutami i rozne z
tym samym klientem w r6znych momentach (Francesetti, 2011, 2015; Spagnuolo Lobb, 2013a;
Robine, 2006a). Podobnie ataki paniki i pewnego rodzaju hipochondria powstaja w polu
fenomenalnym, w ktérym jest obecna wyparta samotnos¢ (Francesetti, 2007) lub wyparta
trauma (Spagnuolo Lobb, 2007). Mozliwe jest tez, ze schizofreniczne urojenia pojawiaja si¢ w
polu, w ktéorym rozréznienie migdzy podmiotem a przedmiotem nie pojawilo si¢ w
wystarczajagcym stopniu, zacieraja si¢ granice relacyjne, a doswiadczenie spoczywa poza
Stupami Heraklesa (Francesetti i Spagnuolo Lobb, 2013, 2014). Skupienie si¢ na polu
psychopatologicznym ujawnia, w jaki sposob cierpienie jest aktualizowane w rzeczywistosci,
w tu i teraz, wspottworzone na granicy kontaktu, w pomiedzy i wokot relacji terapeutycznej, i
jak jest ono doswiadczane przez klienta i1 terapeute. W pordwnaniu z psychopatologia
odizolowanej jednostki, postrzeganie psychopatologii jako cierpienia relacyjnego, ktore staje
si¢ realne 1 zywe w spotkaniu terapeutycznym, moze by¢ rewolucyjne. Mozna by zarzuci¢, ze
klient jest depresyjny nawet poza pokojem terapeutycznym i tym samym jego depresja nie
wylania si¢ w otoczeniu terapeutycznym. Ale ten argument wydaje mi si¢ bledny: fakt, ze klient
jest depresyjny przed i po sesji terapeutycznej pokazuje, ze przynosi i aktualizuje pole
depresyjne w roznych kontekstach, ktore napotyka, by¢ moze nawet w kazdym z nich.
Oczywiscie, mozna by uzy¢ diagnozy zewnetrznej i nazwaé go pacjentem cierpigcym na
depresj¢. Nie zmienia to jednak perspektywy, ze podczas sesji pole depresyjne jest za kazdym

razem wspottworzone i1 ze sposob, w jaki jest ono aktualizowane, jest specyficzny i odmienny



w roznych sytuacjach i, co moze si¢ zdarzy¢, z réznymi terapeutami. Perspektywa pola
umozliwia terapeucie przejscie od pytania ,,Co mogg zrobi¢ dla tak depresyjnego klienta?” do
pytania ,,Jak teraz razem si¢ udepresyjniamy?”. (Roubal, 2007; Francesetti and Roubal, 2013,
2014). To wlasnie element wspottworzenia daje terapeucie margines na terapi¢ — czasem tylko
tak minimalny, jak to tylko mozliwe. Poniewaz sam terapeuta jest czg¢scig id i osobowosci
sytuacji (Robine, 2006), zawsze bedzie w stanie dokona¢ wyboru (funkcja ego), ktory jest
zakorzeniony w tu i teraz sytuacji i jest wyrazem intencjonalnosci wystgpujacych w polu. Taka
perspektywa stawia roéwniez psychopatologi¢ przed dwoma nowymi zadaniami: opisaé
specyficzny sposob, w jaki Gestaltung® rozwija si¢ dla réznych rodzajow cierpienia; oraz opisaé¢
specyficzne  aspekty fenomenalne 1 estetyczne roznych —aktualizowanych  pdl
psychopatologicznych. Przyktadem pracy nad pierwszym zadaniem sg badania nad atakami
paniki (Francesetti, 2007), depresja (Francesetti, 2011), psychozami schizofrenicznymi
(Francesetti 1 Spagnuolo Lobb, 2013) i innymi zaburzeniami (Francesetti, Gecele i Roubal,

2013). Drugie zadanie wciaz jeszcze w znacznym zakresie wymaga systematycznej analizy.

Pole (wlaczajac w to pole psychopatologiczne) jest atmosfera, tzn. prawie-bytem

Chociaz postrzegane jako ,rzeczywiste”, pole fenomenalne nie istnieje w taki sam
sposob, jak obiekty zewnetrzne. Nie jest obiektem. Nie ma na przyklad fizycznych
percepcyjnych wlasciwosci krzesta. Nie mozna go jednak sprowadzi¢ do czysto
subiektywnego, wewnetrznego do§wiadczenia. Jest raczej postrzegane w pewnym sensie jako
rozwijajace si¢ pomiedzy podmiotami i1 wokodf nich; angazuje je, wplywa na nie i z kolei jest
przez nie ksztaltowane. Mamy wigc do czynienia z obszarem istnienia, ktory przeczy
kartezjanskiemu 1 pozytywistycznemu opisowi $wiata opartemu na jego zredukowaniu do
podmiotdw i przedmiotdw — taki §wiatopoglad nie pojmuje istnienia pdl fenomenalnych i z tego
powodu nie moze ich rozwaza¢. Do zrozumienia zjawisk do§wiadczalnych, gdy traktujemy je
jako ekspresje pola, potrzebne jest inne tlo filozoficzne. Nowa Fenomenologia, na przyktad
teorie Hermanna Schmitza'?, jest systemem filozoficznym, ktory opisuje klase bytow, ktore
istniejg w tym trzecim wymiarze. Dla tego autora juz od czaséw Demokryta (V w. p.n.e.)

kultura zachodnia stopniowo skotomizowata'! ten wymiar i zaprzeczala jego istnieniu
y )

® Gestaltung jest procesem, w ktorym powstaje Gestalt; jest to wylanianie sie figury z tta, a tym samym stawanie
si¢ i definiowanie figury do§wiadczenia.

10W tym miejscu mozemy jedynie przedstawi¢ krotki zarys systemu teoretycznego Schmitza; aby dokladniej
zrozumie¢ jego mysl, zobacz prace Schmitza (2011), Béhmego (2010) i Griffera (2010, 2013).

1" Skotomizacja jest mechanizmem obronnym polegajacym na blokowaniu postrzegania lub $wiadomego
przezywania pewnych sytuacji oraz konfliktow, ktore wywolujg Igk [przyp. thum.].



oddzielajac  $wiat zewnetrzny  (geometrii  euklidesowej) od sfery wewnetrznej
(intrapsychicznej) i lokalizujac do$wiadczenie wewnatrz podmiotu, a obiekty w S$wiecie.
Kartezjanska metoda watpienia (Kartezjusz, 1998), ktéra dopuszcza tylko ,,jasne i wyrazne
idee” 1 wypiera wszystko, co przyémione przez zwatpienie; systematycznie eliminuje ze
swojego ogladu $wiata prawie-byty!?. Taki sceptycyzm wysterylizowal i zlikwidowat ,,p6t-
$wiaty”, odczarowujac $wiat (Weber, 2004). Wedlug Schmitza, pomigedzy podmiotem a
przedmiotem znajduje si¢ cienisty $wiat ,,prawie-bytow" (lub ,,pot-bytow"), takich jak
atmosfery, rozszerzone emocje 1 wszystkie zjawiska zywego ciata. Kazde postrzeganie zaczyna
si¢ jako atmosfera. Takie atmosfery stanowig percepcyjny prius'? kazdej figury doswiadczenia.
Na przyktad, pole depresyjne aktualizowane w grupie jest wyczuwalne i dostrzegalne przez
uczestnikow jako atmosfera. Kto$, kto wejdzie do pomieszczenia, poczuje jej obecnos¢; moze
zosta¢ nig skazony, moze na nig zareagowaé, moze tez zauwazyC rozbiezno$¢ mig¢dzy
napotkang atmosfera a wlasnym samopoczuciem, jesli jest w dobrym nastroju. Pole istnieje
jako prawie-byt, efemerycznie obecny wsrdd uczestnikow. Koncepcja ta jest rowniez istotna
dla naszego rozumienia cielesnosci. W kartezjanskim $wiatopogladzie cialo jest zredukowane
do maszyny, oddzielone od $wiata i od psychiki — jest to Kérper, jak niemieccy mysliciele
nazwali anatomicznie funkcjonujace ciato medycyny (lub atletyczne albo kosmetyczne ciato
spoleczenstwa konsumpcyjnego). Zywe ciato (lub ciato czujace) — po niemiecku Leib (majace
ten sam etymologiczny korzen, co milo$¢ — Liebe, i zycie — Leben) — to cialo, ktdrego
dos$wiadczamy w byciu zywym i w kontakcie ze Swiatem. Korper jest bytem; Leib jest prawie-
bytem. Roznica moze by¢ skutecznie zrozumiana poprzez prosty eksperyment. Umies$¢ dion w
poblizu innej osoby, nie dotykajac jej; w pewnym momencie poczujesz zmiang we wzajemnym
doswiadczeniu: nie dotykasz Kérper tej osoby (ktore konczy si¢ na powierzchni skory), ale jej
Leib (ktore istnieje poza skora, w czasoprzestrzeni pomigdzy i wokot ciat). W przeciwienstwie
do bytéw, prawie-byty nie trwaja nieprzerwanie w czasie; moga pojawiac si¢ i znikaé. Po
drugie, nie majg one powierzchni i rozlewaja si¢ w przestrzeni. Krzeslo trwa w czasie — jesli
mojego krzesta nie ma w pokoju, warto zapytaé, gdzie jest; ma wyrazne, geometryczne
powierzchnie, ktorych moge dotkna¢. Pola fenomenalne, a wraz z nimi te psychopatologiczne,
mozna zamiast tego opisac¢ jako prawie-byty. Istnieja one pomigdzy i wokdt podmiotu oraz

przedmiotu, a takze nie mogg by¢ zredukowane do zadnego z nich; percepcyjnie pojawiaja si¢

12 Kartezjanski dualizm stuzyt oczywiscie ewolucji ludzkiej mysli w czasach, gdy odrzucanie wszystkiego, co byto
metne, niejasne i niewyrazne, oznaczalo zrzucanie jarzma $redniowiecznego §wiata, torowanie drogi ku $wiathu
rozumu, ku jednostce, nauce i technologii.

13 Wydarzenie wstepne; co$, co wystapito wezesniej [przyp. thum.].



przed nimi. Kazdy z nas przechowuje 1 aktualizuje w roéznych sytuacjach pola
psychopatologiczne — nasze wlasne sposoby obecno$ci nieobecnosci. Te pola tworza
specyficzng atmosferg, ktora kazdy z nas wywoluje w danym momencie w sposob
natychmiastowy.

Taka perspektywa przywraca godno$¢ wylaniajacym si¢ zjawiskom, otwierajac na
nowo bramy do zaczarowania'* ,,pol-§wiata” — §wiata, ktory spoteczenstwo zachodnie skazato
na zapomnienie (cho¢ w jezyku pozostaty jego §lady), umieszczajac prawie-byty wsrdd rzeczy
zewnetrznych (ob-jectus) lub doswiadczen wewnetrznych (sub-jectus). Ale zjawiska
doswiadczalne (implikujace niepodzielnie zywe ciato i pole fenomenologiczne) sg prawie-

bytami, ktore nieustannie wibruja w pomiedzy.

U zrodel Gestaltung: obecnosé¢ atmosferyczna jako percepceyjny prius

Pole fenomenalne jest postrzegane estetycznie, to znaczy zmystowo. U poczatkow
percepcji podmiot i przedmiot jeszcze si¢ nie rozdzielity; ich zréznicowanie jest dopiero
produktem procesu postrzegania (Francesetti, 2012; Francesetti i Spagnuolo Lobb, 2013,2014).
Badania z zakresu psychologii Gestalt, w szczeg6lno$ci te przeprowadzone przez Metzgera
(1941), wykazaly, ze pojawienie si¢ postaci percepcyjnej jest procesem stopniowym,
poczawszy od ,,pre-perceptow” (Vorgestalten), a skonczywszy na ,perceptach koncowych”
(Endgestalten). Pre-percepty sa przedrefleksyjne i majg bezposredni tadunek afektywny; sa
rozproszone, nieokreslone i dajg si¢ zdefiniowaé w miar¢ przeksztalcania si¢. Zazwyczaj pre-
percepty wymykaja si¢ identyfikacji, poniewaz staja si¢ perceptami koncowymi niezwykle
szybko, w utamku sekundy. Percepty koncowe sg okreslonymi formami do$wiadczenia, w
ktérych podmiot zrobit krok do tytu i dostrzega pewien dystans, oddzielenie migdzy podmiotem
a przedmiotem. W przypadku pre-perceptow najbardziej liczg si¢ tzw. cechy fizjonomiczne 1
ekspresyjne — moment jest peten emocji, oczekiwania i napigcia, istnieje takze dazenie do
zdefiniowania figury. W perceptach koncowych liczg si¢ elementy materialne i strukturalne —
przedmiot jest jasno okre$lony i wyraznie oddzielony od podmiotu; Gestalt jest wyrazny i
uporzadkowany, a do tego dochodzi poczucie jego kompletnosci. Znaczenie pre-perceptow
wysuwa si¢ na pierwszy plan zwlaszcza wtedy, gdy trudno jest nada¢ ksztalt perceptom
koncowym — na przyktad w nocy drzewo przy drodze moze wyglada¢ jak ztodziej lezacy w
zasadzce. To, ze tak si¢ dzieje, nie wynika z bledu poznawczego w interpretacji perceptu, lecz

z natychmiastowego, naladowanego emocjonalnie postrzegania: nie wydaje mi si¢, ze jest tam

14 Max Weber mowit o odczarowywaniu $wiata przez nauke pozytywistyczng (patrz Weber, 2004).



ztodziej, ale postrzegam zlodzieja, wraz z moim strachem, a dopiero potem zdaje sobie sprawe,
ze to nie jest ztodziej. Przedrefleksyjny wymiar pre-perceptow jest kluczowy dla zrozumienia
doswiadczen psychotycznych. Zbadanie, jak to si¢ dzieje, dalece wykracza jednak poza zakres
i cel tej pracy; zainteresowanych tematem odsytam do literatury (Conrad, 1958; Francesetti i
Spagnuolo Lobb, 2013, 2014; Alessandrini i Di Giannantonio, 2013). Chciatbym podkreslic,
ze epistemologia, ktora przyznaje si¢ tylko do jasnych i wyraznych idei, wypetniajac $wiat tylko
wyraznie zréznicowanymi podmiotami i przedmiotami, z pewno$cig nie jest ta, ktora pozwala
zrozumie¢ to, co nie jest wyraznie zroznicowane — jak u kogo$, kto ma doswiadczenie
psychotyczne. Tylko zdolno$§¢ do wejscia za kulisy powstawania do$wiadczenia daje
mozliwo$¢ rozumienia fenomenologicznego oraz rozumienia na sposob terapii Gestalt.
Percepcyjny prius w genezie postrzegania nie lezy w procesie podmiotu wyraznie
postrzegajacego przedmiot poprzez oddzielne kanaty zmyslowe, jak opisali to brytyjscy
empirycy, a la Locke; jest to raczej mgliste poczucie obecnosci, z ktérej stopniowo wylaniajg
si¢ podmiot i przedmiot'?.

Percepcyjny prius jest odczuwaniem czegos — czegos, co ma swoja wlasna, choc jeszcze
nieokreslong forme, wibracje 1 afektywny rezonans. Czym i gdzie to co$ jest, wylania si¢
poprzez rozwdj — stopniowy, zlozony proces, ktoérego zazwyczaj nie jestesmy $swiadomi; po
pierwsze dlatego, ze dzieje si¢ to tak szybko, w utamku sekundy, ustgpujac miejsca jasnemu,
wyraznemu postrzeganiu znanego $wiata po tej stronie Stupéw Heraklesa, gdzie podmiot i
przedmiot sg odrebne; ale takze dlatego, ze kultura zachodnia nie zwraca uwagi na to inne
miejsce, ktore lezy w podglebiu kazdej chwili. Zrozumienie postrzegania z punktu widzenia
terapii Gestalt 1 fenomenologii (w przeciwienstwie do mechanicznego i asocjacyjnego)
prowadzi nas do zidentyfikowania atmosfer, rozumianych jako pierwotne, natadowane
emocjonalnie obecnosci, jako percepcyjnego priusa, poza ktérym nie istnieje nic
doswiadczalnego weczesniej: ,nie istnieje zadna scena percepcyjnie poprzedzajaca
«wlasciwosci Gestalt globalnej §wiadomosci», czyli te atmosferyczne tony, ktore przenikaja i
zabarwiaja wszystkie przedmioty i zdarzenia zwigzane z doswiadczeniem” (Griffero, 2010, s.

21-22).

15 Paradygmat percepcyjny, z ktorego wychodzimy, nie zaktada istnienia podmiotu, ktory odnosi sie do
przedmiotu. Podstawowy percepcyjny fakt stanowiagcy podstawe naszego badania jest uprzedni wobec wszelkiego
rodzaju podzialu podmiot/przedmiot. Rozroznienie migdzy postrzegajacym podmiotem a postrzeganym
przedmiotem wiaze si¢ dopiero z dywersyfikacja i robieniem kroku wstecz. Podstawowy fakt percepcyjny polega
na wyczuwaniu obecnosci. [...] Podstawowym obiektem percepcyjnym jest atmosfera lub atmosferyczne. (Bohme,
2010, s. 81). Zob. tez Minkowski (1936) i Tellenbach (1961, 1968).



To wtasnie zdolno$¢ do dostrajania si¢ do tych wylaniajacych si¢ atmosfer pozwala
terapeucie uchwyci¢ sposéb, w jaki pole psychopatologiczne porusza si¢ w sferze zmyslowe;j
atmosfery. Dane pole wylania si¢ z tego tta, wydobywajac jego afektywny ton, sity bedace w
ruchu oraz intencjonalno$¢ 1 potencjalno$¢ kontaktu. Pole to powstaje w konsekwencji cielesnej
obecno$ci w sytuacji. Postawa, oddech, rytm i glos, ale takze fizyczne elementy sytuacji, takie
jak godzina dnia, pora roku, kolor §cian i pogoda, tworza niepowtarzalne, efemeryczne pole,
ktore urzeczywistnia przeszto$¢ i rzutuje na przyszio$¢. Pole to jest ekstazg sytuacji, w

16 jako bycia nie na miejscu; jest ek-sistowaniem w

etymologicznym sensie stowa ,,ekstaza
czasoprzestrzeni tu i teraz (Bohme, 2010).
Pole psychopatologiczne jest ekstaza przezywanego cierpienia i jednocze$nie

wezwaniem do jego przemiany.

T: Co sie dzieje, Aleksandrze?

A: Nie wiem... Teraz jestem zawstydzony.

T: (Czuje, ze moj oddech zamiera. Teraz tez sig boje. Oddycham.)

T: Oddychaj i spojrz na mnie.

A: Boje sie, gdy patrze na ciebie...

T: (Cos sie zmienia w moim oddechu. Czerpig z tego pewnos¢ siebie.)

T: Nie przejmuj sie tym, ze si¢ boisz, spojrz mi w oczy...

Poszukiwanie cierpienia i jego przemiany: kompetencja estetyczna w psychoterapii

W wymiarze estetycznym!’ potrzebne jest podejscie estetyczne. Jest to zmyst i zdolnos¢
niezbedne do uchwycenia zjawisk w polu. Estetyka ukierunkowuje terapi¢ Gestalt na co
najmniej cztery sposoby. Po pierwsze, poprzez skupienie uwagi i uchwycenie wrodzonego
pigckna kazdego czlowieka i kazdej historii (Polster, 1987; Vazquez Bandin, 2008; Spagnuolo
Lobb, 2013a). Po drugie, poprzez identyfikowanie wewnetrznego kryterium wspottworzenia
pozytywnej formy kontaktu terapeutycznego jako kryterium estetycznego, co daje mozliwos¢
wewnetrznej diagnozy w ramach terapii Gestalt (Bloom, 2003; Spagnuolo Lobb i Amendt-
Lyon, 2003; Robine, 2006b; Francesetti i Gecele, 2009, 2010; Spagnuolo Lobb, 2013a; Roubal,
Gecele i1 Francesetti, 2014; Vazquez Bandin, 2014). Po trzecie, poprzez postrzeganie kontaktu

terapeutycznego jako momentu, w ktorym cierpienie przeksztatca si¢ w pickno (Francesetti,

16 7 poznotacinskiego extasis, z greckiego ekstasis, z rdzenia eksta-, existanai — by¢ nie na miejscu, nie pasowac;
nastepnie utworzono ex + histanai — umieszczaé (Oxford English Dictionary).
17 Wiecej na temat estetyki i terapii Gestalt patrz Spagnuolo Lobb (2013a) i Francesetti (2012, 2014).



2012, 2014), a zamknigcie w otwarto$¢ na drugiego, rany w relacyjne oddychanie (Spagnuolo
Lobb, 2013a). Ostatecznie — poprzez identyfikacj¢ wymiaru estetycznego jako przestrzeni
ukierunkowujacej spotkanie terapeutyczne ku granicy kontaktu w kazdej chwili (Francesetti,
2012, 2014; Spagnuolo Lobb, 2013a, 2013b). Taka orientacja, jak kazda inna, opiera si¢ na
procesie oceny — nie klienta ani tego, czym jest lub co robi klient, lecz tego, co dzieje si¢ na
granicy kontaktu, zgodnie z epistemologia pola. Ta zmiana perspektywy jest kluczowa,
poniewaz radykalnie zmienia podejscie i znaczenie terapii. Podstawowym elementem takiej
oceny jest cieckawo$¢ tego, co si¢ w danym momencie dzieje i co jest zrédtem zainteresowania
(Miller, 1987, 2003). Oceniany i wspierany jest nie klient, ale proces kontaktu, ktory w
terminologii terapii Gestalt jest procesem tworzenia Gestalt (Gestaltung) na granicy kontaktu.
Bedac radykalnie relacyjna, perspektywa pola pozwala nam uniknaé¢ osadzania drugiego
(,;osadzamy” Gestaltung) 1 pracy nad drugim (wplywamy na Gestaltung, ktory
wspottworzymy).

Nawigzujac do Bohmego (2010) i przenoszac jego filozoficzng my$l dotyczaca
percepcji na sytuacje terapii, mozemy zidentyfikowa¢ trzy mozliwe orientacje terapii:
semiotyczng (skupienie si¢ na znaczeniu znakéw wedtug kodu), hermeneutyczng (skupienie si¢
na znaczeniu tego, co si¢ dzieje, odczytywanego w §wietle teorii) i estetyczng (skupienie si¢ na
tym, co dzieje si¢ na podstawie tego, co jest odczuwalne w jego obecnosci). Sg to sposoby
rozumienia, ktére moga by¢ wykorzystane do kazdego tekstu lub wydarzenia. Jako model
teoretyczny mozemy rozwazy¢ rozumienie obrazu. Wezmy na przyktad Adoracje Dzieciatka,
szopke autorstwa Correggio (ok. 1526, Galeria Uffizi, Florencja). Semiotyczna interpretacja
pozwala nam zrozumie¢ zastosowang przez malarza symbolike — na przyktad czerwona suknia
1 niebieski ptaszcz Madonny wskazuja na jej podwdjne, ziemskie i niebianskie istnienie.
Semiotyka odsyta nas do wspdlnego, ustalonego kodu rozumienia, takiego jak jezyk znakéw
drogowych, objawdéw wskazujacych na zapalenie ptuc lub kryteriow DSM. Hermeneutyczna
interpretacja obrazu moze natomiast pomoc w wyjasnieniu znaczenia $wiatta, ktorym emanuje
Dzieciatko, rozéwietlajacego wszystko dookota; zgodnie z Pismem Swietym Dziecigtko jest
zbawicielem $wiata, ktory przyszedt, aby przynies¢ ludzkosci §wiatlo. Wreszcie z estetycznego
punktu widzenia obraz moze by¢ ,rozumiany” zgodnie ze zmyslowym, cielesnym i
afektywnym rezonansem, jaki wywotuje, z atmosfery, ktéra wytania si¢ w obecnos$ci obrazu —
poczucia spokoju, emocji czy czegos jeszcze innego. To, co odczuwalne, wytania si¢ pomiedzy
tym, co subiektywne i tym, co obiektywne, wspottworzone przez podmiot i obraz. Sztuka
wspolczesna na og6ét wprowadza zamet w proces rozumienia semiotycznego i

hermeneutycznego, domagajac si¢ przede wszystkim uznania estetycznego, gdyz nie postuguje



si¢ kodami czy teoriami w celu przekazania pewnego przestania; przestanie to zawarte jest w
zaangazowaniu odbiorcy w doswiadczenie dzieta, a dzieto czgsto wymaga podej$cia wylacznie
estetycznego, aby moc zostaé docenione. Aby zrozumie¢ sens nacigé¢!® na plotnach Lucia
Fontany, trzeba stang¢ blisko dziela i odczu¢ wylaniajacy si¢ efekt zmystowy. Podobnie
wspotczesne instalacje, w ktorych publiczno$¢ jest czgscig dziela, jak performanse Mariny
Abramovi¢, ktorych sens koncentruje si¢ wokot kontaktu i1 tego, co wytania si¢ w chwili
obecnej. Aby doceni¢ taka sztuke, trzeba by¢ przygotowanym na wejscie w wymiar estetyczny,
gdzie zaciera si¢ linia pierwotnego podziatu mi¢dzy podmiotem a przedmiotem. Obraz ten

taczy w sobie wizje, w ktorej:

Nie patrze na nig tak, jak na jakas rzecz, nie skupiam si¢ na niej tam, gdzie jest; moje spojrzenie
gubi si¢ w niej niczym w chmurach Istnienia. Zamiast patrze¢ na obraz, postrzegam zgodnie z

obrazem, lub wraz z nim (Merleau-Ponty, 1964, s. 42, ttumaczenie wtoskie, 1989)"°.

W ten sposdb sztuka wspdtczesna moze by¢ postrzegana jako majaca dziatanie
terapeutyczne na znieczulone spoteczenstwo, poniewaz nie moze do nas przemowic, jesli nie
dostroimy si¢ do niej na plaszczyZznie estetycznej. Sugeruja to rowniez odkrycia w
neurobiologii pokazujace, jak gesty artysty, ktore doprowadzity do powstanie obrazu,
prowokuja ucielesniong symulacje u odbiorcy dzieta, ktéry uciele$nia gest artysty i odczuwa
specyficzny efekt zmystowy (Freedberg i Gallese, 2007). Ktos, kto obserwuje ptotno Fontany,
z jego charakterystycznymi nacigciami, bedzie przezywal doswiadczenie estetyczne, czyli

zmystowe, na co najmniej dwa sposoby:

Pierwszy [sposob] dotyczy relacji pomigdzy uczuciami empatycznymi ewokowanymi
w obserwatorze przez symulacje¢ tresci dzieta. [...] Drugi sposdb dotyczy relacji migdzy
uczuciami empatycznymi wywolanymi w obserwatorze przez symulacj¢ a widocznymi
sladami ekspresyjnych gestow artysty, takimi jak pociagnigcia pedzla, nacigcia i,
bardziej ogolnie, $lady ruchéw jego dioni. [...] Pozwala to spojrze¢ na symboliczno-
estetyczny wymiar ludzkiej egzystencji nie tylko z semiotyczno-hermeneutycznego
punktu widzenia, ale takze z uwzglgdnieniem wymiaru cielesnej ,,obecnosci”. [...]

Obecnos¢ odzwierciedla cielesne zaangazowanie odbiorcy poprzez multimodalna,

18 Malarstwo Fontany cechowato wykonywanie cie¢ na ptotnie. https:/pl.wikipedia.org/wiki/Lucio Fontana

(przyp. thum.)
19 Cytowane w Fortis (2011).
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kinestetyczng relacje [...]. Gdy dominuje obecnos¢, przedmioty w §wiecie czerpig swoje
znaczenie nie z interpretacji, ale ze swej wewngtrznej, sensomotorycznej natury.
Jednostki nie tylko odnosza si¢ do swiata zewnetrznego w sposob obiektywny, z
perspektywy trzeciej osoby, ale dostownie wpisuja si¢ w ten sam §wiat, poniewaz ich
ciala stanowig jego integralng czg$¢ i przynajmniej cze$ciowo odpowiadaja za jego

genezeg (Gallese, 2014, s. 55-59, kursywa oryginalna).

Wracajac do psychopatologii: jesli koncentrujemy si¢ na polu psychopatologicznym, to
sposob uchwycenia jego wylaniania si¢ ma charakter estetyczny i odbywa si¢ poprzez
dostrojenie do swoich zmystow, czy tez, ujmujac to w terminologii terapii Gestalt, poprzez
bycie obecnym oraz §wiadomym tego, co nabiera ksztaltu na granicy kontaktu. Nie znaczy to,
ze semiotyka i hermeneutyka s3 terapeucie nieprzydatne i zbedne — na pewno s3 wazne i
zazwyczaj wystepuja razem. Znajomos$¢ znakéw (semiotyka) zjawisk depresyjnych i ich
znaczenia relacyjnego (np. znajomo$¢ hermeneutyki do$wiadczen depresyjnych w terapii
psychoanalitycznej lub Gestalt) stanowi niezbg¢dne tto terapii. Jednak orientacja z chwili na
chwile w kontakcie terapeutycznym jest mozliwa poprzez estetyke, poprzez bycie obecnym i
dostrojonym do swoich zmystow tak, aby uchwyci¢ wylanianie si¢ i ruch aktualizowanego pola.
Dlatego potrzeba, aby terapeuta rozwijal swoja wrazliwo$¢ estetyczng, ktora nigdy nie moze
by¢ zredukowana do techniki. W sensie arystotelesowskim opisywane przez nas zadanie

estetyczne wymaga phronésis, a nie téchne (Orange, Atwood i Stolorow, 1999; Sicher, 2001)%°.

T: (Cos sie zmienia w moim oddechu. Czerpig z tego pewnos¢ siebie.)
T: Nie przejmuj sie tym, ze si¢ boisz, spojrz mi w oczy...
Aleksander zalewa sig potokiem fez.

A: Nigdy nie mogtem si¢ bac. Jezeli bym plakat, moja matka by mnie upokorzyla.

Ekstaza cierpienia: obecnos¢ nieobecnosci na granicy kontaktu
Gdzie indziej opisalem, ze psychopatologia to nieobecno$¢ na granicy kontaktu i
zidentyfikowalem trzy formy nieobecnos$ci (Francesetti, 2012; 2014): nieobecno$¢ w polu

neurotycznym, w ktérym podmioty wytonity sig, ale nie moga by¢ w petni obecne na granicy

20 Podczas gdy téchne jest reprodukcjg dziatan majgcych na celu wytworzenie przedmiotu mozliwie identycznego
z prototypem, phronésis jest zdolnoscig do dziatania zgodnie z aktualng sytuacja, ktéra nigdy nie jest doktadnie
taka sama, przez co wymaga kreatywnosci i zdolno$ci do uchwycenia wszystkich istotnych aspektow obecnych w
danym momencie. Krytyka téchne z historycznego i filozoficznego punktu widzenia — patrz Galimberti (1999);
krytyka pod katem psychoanalitycznym — patrz Orange, Atwood i Stolorow (1999).



kontaktu; nieobecno$¢ w polu psychotycznym, w ktérym podmioty nie sa w pehni
ukonstytuowane z powodu zaburzen w réznicowaniu (w doswiadczeniach schizofrenicznych)
lub w faczeniu (w do$wiadczeniach melancholijnych, w rozwijaniu Gestaltung); oraz
nieobecnos¢ w polu psychopatycznym, w ktorym jeden podmiot nie jest w stanie dotrze¢ do
swojego bolu i urzeczywistni¢ go, zatem wykorzystuje drugi podmiot, sprawiajac, ze to on
doswiadcza jego bolu. Z perspektywy pola nie mozna powiedzieé¢, ze klient jest nieobecny, a
terapeuta obecny; nieobecno$¢ wystepuje w polu, ktore jest urzeczywistniane. Zaréwno
terapeuta, jak 1 klient doktadaja wszelkich staran, aby by¢ obecnymi. Akt terapeutyczny polega
na umozliwieniu urzeczywistnienia w §rodowisku terapeutycznym pola cierpienia — bez proby
zmiany pola cierpienia. Przemiana nast¢puje poprzez samo urzeczywistnienie cierpienia.
Zadaniem terapeuty jest, aby nie zmieniac cierpienia w sposob strategiczny lub performatywny,
ani nie gra¢ w gre, ktora je wytworzyla; jego zadaniem jest wspieranie wytaniania si¢ pola
psychopatologicznego 1 bycie sSwiadomym obecnosci nieobecnosci. To przeksztalca
nieobecno$é w obecno$é. Swiadomo$é obecnosci nieobecno$ci oznacza: uchwycenie bolu
klienta i pozwolenie sobie na bycie dotknigtym tym bdlem — jego przeme¢czeniem zwigzanym
z konieczno$cig znoszenia go do tej pory, zmeczeniem zwigzanym z odczuwaniem go, a nawet
z wyczerpaniem (W przeszto$ci i teraz) zwigzanym z probg nieodczuwania go, znieczulania si¢
na niego. Kiedy to wszystko zostaje urzeczywistnione w danym polu i klient do§wiadcza tego
wszystkiego razem z terapeuta, obydwaj sa w petni obecni i $wiadomi obecnosci nieobecnosci,
a pole doswiadczenia nie jest juz polem psychopatologicznym — przynajmniej w tym momencie
nie ma zadnej nieobecnosci. To wtasnie w danym momencie spotkania wylania si¢ ulotne 1
trwale jednocze$nie, przemieniajace pigkno prawdziwego kontaktu. To wilasnie w tym
momencie widzimy to, co Margherita Spagnuolo Lobb (2013a) i ja (Francesetti 2012, 2014)
wigzemy z przemiang w terapii: poprzez uznanie bolu klienta, a dzigki terapeutycznej mitosci,
ktéra z tego wynika, na pierwszy plan wysuwa si¢ pigkno i transformacyjna moc spotkania.
Perspektywa ta stanowi relacyjne tto dla paradoksalnej teorii zmiany Beissera (Beisser, 1970),
w ktorej pragnienie zmiany sytuacji lub klienta uniemozliwia pelny kontakt z obecng sytuacja
1 osobg taka, jaka jest, a tym samym nie dopuszcza do wyltonienia si¢ nieobecnosci i bolu w niej
zawartego. Nieobecno$¢ tylko wytaniajac si¢ jako nieobecnos¢, wraz z bolem, ktory pociaga za
soba taka nieobecno$¢, moze stac si¢ obecnoscig. W takich ramach relacyjnych zmiana nie jest
juz paradoksalna. Jest raczej oczywiste, ze kiedy nieobecnos¢ staje si¢ obecnoscia, to nie jest

juz nieobecnoscia. I tak wtasnie dokonuje si¢ przemiana.

Aleksander zalewa sig potokiem fez.



A: Nigdy nie mogtem si¢ bac. Jezeli bym plakat, moja matka by mnie upokorzyla.

Jego tzy przytlaczajg mnie. Przerazajq mnie — by¢ moze z powodu ich intensywnosci,
by¢ moze z powodu mojego wilasnego tla dzieciecych wspomnien, ktore sq
przywotywane. Nawet grupa jest przerazona, wspieram ich i obejmujg moim oddechem
i ciatem, ktore staje si¢ coraz mocniej zakorzenione. Patrzymy na siebie nawzajem. Jego
broda drzy, a oczy sq przerazone, ale powoli si¢ uspokaja. Relaksujemy si¢. Kobieta,
ktora kaszlata, teraz placze. Inni w grupie tez ptaczq. Jako terapeuta czuje, ze mogtbym
straci¢ panowanie nad strachem obecnym w polu, gdybym zignorowat swoj wlasny
strach. Dzieki zaufaniu do uczucia, Ze cos sig zmienito w moim oddechu, kiedy
Aleksander zwerbalizowat swoj strach, i dzieki nadaniu godnosci mojemu wlasnemu

strachowi, mozliwe byto urzeczywistnienie tego.

Z perspektywy pola skoncentrowanej na tym, co tu i teraz, to nie Aleksander musiat
kontaktowac si¢ ze strachem, ale strach musiat si¢ wyloni¢ w tej sytuacji. Ja rowniez w pewnym
momencie balem si¢ i zarazem czutem zaufanie — w tym strachu i w uczuciu, ze cos [zmienito]
moj oddech, kiedy Aleksander spojrzat na mnie i poczut strach. Aleksander urzeczywistnit pole,
w ktorym strach przywotywat umniejszanie i przemoc, a w tym przypadku terapeuta godzi si¢
na niebezpieczenstwo, ale dziata mimo to. Gdybym powiedziat ,,nie boj si¢ swojego strachu”,
zaryzykowatbym umniejszenie strachu Aleksandra i mojego wlasnego, a nie przywigzujac wagi
do wlasnych odczué, zaryzykowatbym utrate poczucia, ze ,,co$ si¢ zmienito w moim oddechu”,
co$, co nastepnie wzmocnilo moje zaufanie. Przemiana pola nastapila dzigki wyzwoleniu i
tetnigcej zyciem godnosci strachu, ktory osadzit si¢ w ciele zamrozonym na bliskos¢, Leib,
ktére w intymnosci staje si¢ Korper. Ta przemiana atmosfery wibrowala w pomiedzy, na

granicy kontaktu, 1 byla odczuwana przez wszystkich obecnych, przemieniajac ich.

Urzeczywistnienie historii

Reasumujac, realizowane pole jest ekstaza ciat i historii. Jest to stawanie si¢ obecnym,
tu i teraz, wszystkiego, co jest zwigzane z intencjonalno$ciami kontaktu, ktore poruszaja si¢ w
obecnej sytuacji. Pole psychopatologiczne niesie w sobie nieobecnos¢, ktora urzeczywistnia
si¢, by dotrze¢ do granicy kontaktu, a tym samym sta¢ si¢ obecng. Kiedy to nastgpuje,
nieobecnos¢ przeksztatca si¢ w obecnosé, a bol, ktory sie pojawia, staje si¢ pigknem (Spagnuolo
Lobb, 2013a; Francesetti, 2012, 2014).

Ale w jaki sposdb urzeczywistnia si¢ na granicy kontaktu w danym momencie?



Dominia kontaktu

Aby odpowiedzie¢ na to pytanie, za punkt wyj$cia mozemy przyja¢ polifoniczny rozwoj
dominiéw — perspektywe rozwojowa praktyki klinicznej zaproponowang przez Margherite
Spagnuolo Lobb (2012, 2013a). W jej rozumieniu to wlasnie poprzez specyficzng polifoni¢
dominiéw kontaktu urzeczywistnia si¢ pole. Sposdb, w jaki klient i terapeuta nawiazuja
kontakt, jest ksztattowany przez to, jak ich doswiadczenia dostrajajg si¢ i rezonuja (dominium
konfluencji), jak odbieraja siebie nawzajem i ucza si¢ od siebie nawzajem (dominium
introjekcji), jak pracuje ich wyobraznia i jak nawigzuja kontakt (dominium projekc;ji), jak si¢
wycofuja, jak opowiadajg swoje historie i jak sg kreatywni (dominium retrofleksji), oraz przez
to, jak odczuwaja godno$¢ 1 autonomi¢ swojego sposobu funkcjonowania (dominium
egotyzmu). Razem daje to specyficzng jako$¢ estetyczna, specyficzng muzyke, ktora
charakteryzuje samo spotkanie. Mozna powiedzie¢, ze dominia stanowig swoisty sposob, w
jaki urzeczywistnia si¢ specyficzne pole psychopatologiczne, w ktérym znajdujemy cata
histori¢ zwigzang z obecng sytuacja i ruch nadany przez intencjonalno$ci kontaktu istotne w
danej chwili (tamze). Przeszto$§¢ i przyszto$§¢ wylaniaja si¢ w terazniejszosci poprzez
uciele$niong pami¢¢ i ucielesniony ruch, ktére ksztattujg si¢ we wzajemnym oddzialywaniu
tych dominiéw. Podczas spotkania terapeuta nie dzieli do§wiadczenia na dominia. Zaden
Gestalt nie moze by¢ nigdy uchwycony przez wnikliwg analize. Raczej, jak pisze Spagnuolo
Lobb, terapeuta uczy si¢ stucha¢ ,,muzyki”, ktéra tworza razem on i klient, aby doceni¢ ja
estetycznie, co sprawia, ze nieobecnos¢, obecnos¢ 1 bol wszystkie rozbrzmiewaja; uczy si¢
chwyta¢ ich oryginalne piekno, a takze wspiera¢ urzeczywistnienie tego, co si¢ osadzilo aby
umozliwi¢ mu — teraz wibrujagcemu i zywemu — dotarcie do granicy kontaktu. Wezmy jako
przyktad to, jak dominia poruszaty si¢ na poczatku mojej interakcji z Aleksandrem. Jest to
oczywiscie tylko jedna z mozliwych interpretacji, poniewaz zawsze bedzie istniala
nieprzekraczalna przepa$¢ mi¢dzy do§wiadczang muzyka a jej opisem za pomocg stow. Nalezy
tez pamigtac, ze kazde z tych dominiéw jest zawsze aktywne, cho¢ tutaj wskazuje tylko to, co
mam w swojej perspektywie tego doswiadczenia.

W grupie terapeutycznej Aleksander siedzi przede mngq i patrzymy na siebie w ciszy.



Aleksander i ja dostrajamy sie do siebie (dominium konfluencji)?!; skupiamy naszg uwagge na
tym, co dzieje si¢ w naszym do$wiadczeniu i na znaczeniu, ktoére moze ono mie¢ (dominium
retrofleks;ji)?.

Po chwili, kiedy czuje, Ze pojawia si¢ we mnie pewna czutos¢, mowi: ,, W koncu moge

czu¢ sig maty, nie bojgc si¢”’.

Z rezonansu, ktory tworzy si¢ mi¢dzy nami (dominium konfluencji), wylania si¢ sens (domena
retrofleksji) i odwazny ruch (dominium projekcji)>* w Aleksandrze.

Usmiecham sie. Czuje, zZe to prawda, prawdziwe uczuciowe powigzanie intensywnie

rezonuje migdzy nami.

Jeste$my blisko zestrojeni (dominium konfluencji).

Kobieta w grupie kaszle. Aleksander zaczyna, [i] rzuca na nig ukradkiem okiem.
Obecny jest przeskok projekcji (,,co$ przerazajacego dzieje si¢ tam na dnie”), podobnie jak
zdolno$¢ nadawania znaczenia przy zastosowaniu tego, co zostalo wyuczone 1 zapamigtane
(,wiem, ze to, co sie wydarzylo, oznacza, ze...”) (dominium introjekcji** i retrofleksji) oraz
zdolnos$¢ do utrzymania ,,my” niezaleznie od wszystkiego poprzez dominium konfluencji (,,my
trwamy, nawet jesli na chwile odsunatem si¢ od nas; to, co mnie przeraza, jest tam na samym
dnie”).

On odwraca sie¢ do mnie i mowi: ,, Teraz sie boje”.

Aleksander odwraca si¢ do mnie (dominium konfluencji), chwyta doswiadczenie, ktéremu
samodzielnie nadaje znaczenie, werbalizuje je (dominium retrofleksji) i ponownie wykonuje
krok w moja stron¢ (dominium projekcji).

W tym momencie dochodzi do przetomowego fragmentu spotkania:

T: (Czuje, ze moj oddech zamiera. Teraz tez si¢ boje. Oddycham.)

T: Oddychaj i spojrz na mnie.

A: Boje sie, gdy patrze na ciebie...

T: (Cos sie zmienia w moim oddechu. Czerpig z tego pewnos¢ siebie.)

21 Konfluencja jako sposob kontaktu to zdolno$¢ do postrzegania otaczajgcego srodowiska i nawigzywania z nim
kontaktu tak, jak gdyby nie istnialy granice ani rozréznienie migdzy organizmem a $rodowiskiem” (Spagnuolo
Lobb, 2012, s. 42).

22 Retrofleksja to zdolno$é¢ do ,,odczuwania petni swojej energii zamknictej/utrzymywanej bezpiecznie w ciele i w
self|...], zdolno$¢ do samodzielnego funkcjonowania, do refleksji, do tworzenia wlasnych mysli, do konstruowania
historii” (tamze, s. 44).

2 Projekcja to zdolno$¢ do wskoczenia do S$rodowiska poprzez ,wyobraznie, odwage odkrywania,
wykorzystywanie ciata jako nosnika zmian w kontakcie z otoczeniem” (tamze, oryginalna kursywa).

24 Introjekcja to zdolnoé¢ do ,,przyswajania bodzcow ze $rodowiska [...], jest podstawa zdolnoSci uczenia si¢”
(tamze, s. 43—44, oryginalna kursywa).



W tym momencie obaj mamy odwage, aby pozostawaé w niepewnosci w trudnej
sytuacji, w ktorej strach zostat urzeczywistniony, jednak (jak dotad) jest pozbawiony kierunku.
To wtasnie uczucie, ze w moim oddechu co$ si¢ zmienito, pozwala mi nabra¢ pewnosci siebie
jako terapeucie. Opieram si¢ przy tym na dominiach konfluencji (,,czuj¢ to, co zachodzi migdzy
nami”), introjekcji (,,mozemy si¢ czego$ z tego nauczyc”), projekcji (,,mam odwage wysunac
trudng propozycije”), retrofleksji (,,wykonuje krok naprzod™) i egotyzmu?® (,,uznaje to, co
czuje”).

Podejscie terapeuty nie polega na analizowaniu dominiéw, ale na tym, by mie¢
pewnos¢, ze to, co si¢ dzieje, to wytonienie si¢, poprzez sposoby kontaktu, historii istotnej dla
intencjonalno$ci kontaktu wchodzacych w gre. Intencjonalno$ci te urzeczywistniajg te czgsé
pola psychopatologicznego, ktéra potencjalnie moze zosta¢ przeksztatcona przez kontakt w
jego trakcie. Pola psychopatologiczne stanowig ekstaze naszej ucielesnionej historii. W terapii
odnajduja one sytuacj¢, w ktdrej moga si¢ rozwijaé, urzeczywistnia¢ i dociera¢ do granicy
kontaktu, gdzie nieobecno$ci staja si¢ obecnosciami, a zatem moga przeksztatcaé sie

estetycznie.

Transgeneracyjne przeksztalcenie pol psychopatologicznych

Otwiera to znacznie szersza perspektywe, o ktorej tutaj mozemy tylko wspomnie¢. Pole
psychopatologiczne moze by¢ podtrzymywane i przekazywane pomig¢dzy réznymi pokoleniami
— nieobecno$ci 1 obecnos$ci mogag by¢ przekazywane dzieciom przez rodzicow. Pola
psychopatologiczne moga by¢ przekazywane zaréwno relacyjnie, jak i biologicznie. Dzigki
nowym odkryciom w epigenetyce (Spector, 2012; Bottaccioli, 2014) wiemy, ze doswiadczenie
moze modyfikowac ekspresje genow, ktore sa przekazywane kolejnym pokoleniom. Na
przyktad pole depresyjne moze by¢ przekazywane poprzez sposob, w jaki matka (lub ojciec)
odnosi si¢ do dziecka, jak réwniez poprzez przekazanie specyficznej ekspresji genéw. Ta
ostatnia moze by¢ z kolei modyfikowana przez do$wiadczenie, co sktada si¢ na nieroztaczny
cykl biologii i zwigzkéw miedzyludzkich, natury i kultury.

Dzigki wyzwaniu, jakim jest spotkanie z nowoS$cia, ktérg przynosi ze sobg kazde
dziecko, rodzic ma szanse¢ przeksztalci¢ swoje pole psychopatologiczne. Pozwoli¢ sobie na

bycie przemienionym przez dzieci jest zadaniem i przeznaczeniem kazdego rodzica (Spagnuolo

25 Egotyzm jest ,,zdolnoscig do bycia dumnym z bycia soba, jest sztukg $wiadomej samokontroli. [...] Lezy u
podstaw autonomii, zdolno$ci do wynajdywania strategii w trudnych sytuacjach i oddawania siebie §wiatu w calej
swojej indywidualnosci” (tamze, s. 45, kursywa oryginalna).



Lobb)?¢. Z drugiej strony dziecko bedzie nosito w sobie nieobecnosci przezywane z rodzicem,
poszukujac przemiany w innych spotkaniach, w tym, co mozna by okresli¢ jako muzyczne tto,
ktore ukierunkowuje nasze zycie na poszukiwanie przemiany bolu, ktoéry przechowujemy w
sobie, w pickno (Francesetti, 2013, 2014). Pola psychopatologiczne urzeczywistniajg si¢ w
ztozonych systemach relacyjnych (rodziny, spotecznosci, spoteczenstwa, kultury, organizacje,
itd.) jako domyslne, przedrefleksyjne atmosfery, ktore przepajaja obecnosci, ciata, jezyki,
narracje 1 mity (Pino, 2015). Stanowig one niewidzialny i zazwyczaj nie§wiadomy percepcyjny
prius, ktory czesto jest zakldcany dopiero przez interwencje osoby trzeciej, nosiciela
dysonansu, ktoéry ujawnia bardziej lub mniej harmonijne lub dysonansowe tto muzyczne, ktére
jest zawsze obecne i1 nigdy nie jest $wiadomie slyszane. Moga istnie¢ rozleglte pola
psychopatologiczne, ktére obejmuja cale kultury lub systemy spoteczne. Aby takie pole mogto
istnie¢, musi opiera¢ si¢ na estetycznej desensytyzacji ludzi, ktorzy sg jego czescig. Tutaj po
raz kolejny estetyka spotyka si¢ z etyka i lezy u jej podstaw — kiedy poczucie bolu (estetyka)

porusza sumienia i napedza zmiany (etyka).

Od jednostki do pola: przyklad kliniczny z superwizji

Na zakonczenie chcialbym porownaé perspektywe indywidualistyczng z perspektywa
pola, aby zilustrowa¢ wyraznie odmienny wptyw, jaki te dwa horyzonty maja na praktyke
kliniczng. Mam réwniez nadziej¢ zilustrowacé teze, ze — jak stwierdzono na poczatku — nawet
doswiadczony terapeuta jest narazony na ryzyko osunigcia si¢ z powrotem w perspektywe
indywidualistyczng. Z socjologicznego punktu widzenia w konteks$cie spotecznym takim jak
nasz nie tylko wystepuje silna presja, by przyja¢ perspektywe indywidualistyczng, ale bardzo
prawdopodobne jest, ze znaczna czgs¢ powszechnie wystepujacego cierpienia pochodzi z
osamotnienia, ktore wynika z tej perspektywy i ktore jest ponownie urzeczywistniane w
spotkaniu terapeutycznym (Francesetti, 2011; Cacioppo i Patrick, 2008).

Podczas sesji superwizji terapeuta relacjonuje moment interakcji z Davidem — klientem,

z ktorym pracuje od lat.

Terapeuta: W trakcie naszej poprzedniej sesji w koncu, po latach, David pozwolil wreszcie
ujawnic¢ swojg stabq, emocjonalng strone; to bylo uimujgce, bytem naprawde szczesliwy. Ale
potem nagle zamkngt sie i znowu zaczqt mowic o swoich objawach hipochondrycznych. Nie ma

mowy! — pomyslatem — Nie teraz!. Z usmiechem powiedziatem wigc do niego:

26 PrzemoOwienie na konferencji Lasciarsi trasformare dai figli. La genitorialita nella societa contemporanea
zorganizowana przez Gestalt Institute HCC Wtochy (Syrakuzy, 6—7 czerwca 2014 r.).



— Co robisz? Przyszedles tutaj poruszony emocjonalnie, a teraz znowu mowisz o symptomach?
David zawstydzit sie i powiedzial, jak na ironig, ze czuje, Ze robig mu wyrzuty. Naprawde tego
zaluje. Ostatniq rzeczq, jakqg chce mu robié, sq wyrzuty. To wiasnie jego typowe dla niego — ze
zawsze musi by¢ doskonatly, aby nikt nie mogt mu nic zarzucic. Jakie to irytujgce, wpadtem w
to jak idiota!

Superwizor: Co sie zmienito w tobie, gdy nagle znowu zaczqt mowic o swoich objawach?

T: Czutem Zal, zasmucito mnie to...

S: A na czym opartes swojq interwencje? Wyglgda na to, ze w tym momencie pomyslates cos w
stylu: ,, Nie, to nie jest dobre”.

T: Tak, doktadnie tak byto!

S: Coz, mysle, ze flirtowates tu z wylaniajgcym sie polem psychopatologicznym. Pojawito sig
poczucie nieadekwatnosci; najpierw doswiadczyt tego David (przez poczucie, Ze robig mu
wyrzuty), a potem ty (,, Wpadtem w to jak idiota!”).

T: Tak, myslatem, ze David zrobit cos, co nie byto dobre... Ale co moglem zrobic¢?

Ja [superwizor] wyczuwam naglgcy charakter tego pytania, ktore sprawia, ze czuje sig
niezrecznie, ale jednoczesnie kusi mnie ono. Chce mu natychmiast powiedzieé, co powinien
zrobi¢, ale moj oddech troche mnie zawodzi i niepokojgco czuje, Ze nie jestem w stanie. Czuje,
Ze pojawia si¢ znajomy smutek. Zatrzymuje si¢ zatem i mowie.

S: Poczekaj chwile... Zanim zobaczymy, co mogles zrobi¢ — co teraz czujesz?

T: Zatuje tego. Czuje sie smutny...

S: Czuje twoj smutek, ja tez czuje troche smutku, ale czuje, zZe to dobrze. Dobrze jest czuc
smutek.

T: Ja rowniez tak uwazam.

S: Mysle, ze to wazna kwestia. Mysle, ze ten smutek potrzebuje by¢ w stanie wytonic si¢ rowniez
miedzy wami dwoma. By¢ moze wiasnie nagle przejscie od emocji do objawu
hipochondrycznego jest sposobem na unikniecie zalu i smutku. To mogtoby prawdopodobnie

otworzy¢ nowq droge do terapii.”’

RozwaZania na temat terapii i psychopatologii
Jesli terapeuta pracuje w paradygmacie indywidualistycznym, bedzie postrzegat ten
fragment jako dziatanie Davida, mys$lac, Zze ten ,,wycofat si¢ z kontaktu”, i bedzie starat si¢

temu zapobiec, prawdopodobnie poprzez frustracj¢, to znaczy poprzez wysitek, aby nie

27 Sesja superwizyjna nie konczy si¢ w tym miejscu, ale to jest wasnie fragment najbardziej istotny dla naszego
omowienia.



pozwoli¢ mu ,,wycofa¢ si¢” i powstrzymac go przed tym. Na horyzoncie indywidualistycznym
mozemy opowiedzie¢ o tej scenie w ten sposob. Klient przerywa kontakt, gdy zaczyna si¢
niepokoi¢ tym, ze jawi si¢ jako ,slaby”; terapeuta musi uchwyci¢ te ,ucieczke” i pomodc
klientowi pozosta¢ tam, gdzie jest, u§wiadamiajac mu, ze wtasnie si¢ wycofuje. Glownym i by¢
moze nieuniknionym ryzykiem takiej perspektywy jest retraumatyzacja — terapeuta uwaza, ze
klient robi co$ zlego, i podejmuje kroki, by to naprawi¢. Klient przezywa nastgpnie
doswiadczenie poczucia nieadekwatno$ci (retraumatyzacja). Co wigcej, terapeuta, ktory
przyjmuje perspektywe indywidualistyczna, ryzykuje oparcie swoich dziatan na poczuciu
,fozumienia” 1 ,,wiedzy”: czuje, ze klient si¢ wycofuje i — bedac tego pewnym — z pozycji
terapeuty nieuchronnie (a czasem nie§wiadomie) wykorzystuje swoja wtadze, definiujac to, co
jest wlasciwe, a co nie. Kiedy tak si¢ dzieje, istnieje duze ryzyko retraumatyzacji klienta i
poproszenia go (nie wprost) o przyjecie sposobu odczytywania sytuacji, ktory proponuje
terapeuta. Klient jest réwniez zmuszony do dostosowania si¢, aby nie straci¢ mitosci
wynikajacej z troskliwej relacji.

Spojrzmy teraz na ten moment terapii z perspektywy pola. Terapeuta wyczuwa zmiang
w jakos$ci obecno$ci w polu terapeutycznym. To, co wibrowato w polu (prawdziwe uczucie,
ktére pobudza zaufanie do drugiego) nagle si¢ zmienia, a to, co si¢ pojawia, to zal, smutek.
Terapeuta staje si¢ ciekawy fenomenologii tego momentu (nagta zmiana z otwarto$ci
uczuciowej na smutek) i eksploruje go, nie osadzajac. Zadaje sobie i klientowi pytanie: ,,Co si¢
zdarzyto miedzy nami?”. Nagta zmiana i smutek sg wspottworzonym percepcyjnym priusem,
ktéremu terapeuta pozwala wibrowa¢ w celu poszukiwania wspolnego, wytaniajacego si¢
znaczenia. Nie przypisuje go przedwczesnie sobie ani drugiemu, lecz pozostawia otwartg
przestrzen dla jego rozwinigcia i urzeczywistnienia tego, co zawarte jest w tej naglej zmianie.
Terapeuta nie odczytuje sytuacji jako takiej, w ktorej ,,klient przerwal kontakt”, ale jako taka,
w ktorej ,,wydarzylo si¢ co$, co ma w sobie co$ ciekawego, dziwnego, niedobrego lub
nieoczekiwanego dla mnie”, i staje si¢ ciekawy tego, co wylania si¢ i dzieje migdzy nim a
klientem. W perspektywie pola nie ma niczego zlego w tym, co robi klient; jest tylko co$, co
zmierza w kierunku czego$ innego — to proces Gestaltung, ktory jest wspottworzony i oceniany.
Wspieranie tego ruchu oznacza kierowanie, poprzez wspoitworzenie go, intencjonalno$ci
kontaktu i wspieranie elementow kontaktu, jego dominiow. W jaki sposob terapeucie udaje si¢
,pozostawi¢ otwartg przestrzen™? Poprzez przyjecie i cieckawos¢ tego, co si¢ dzieje (Miller,
1987, 2003), poprzez tolerowanie niepewnosci, dodajac sobie ducha tym, ze ma prawo nie
wiedzie¢ (Staemmler, 1997, 2009), pozwalajac istnie¢ temu, co si¢ wylania, jako wyrazowi

sytuacji (Robine, 2006a; Wollants, 2008; Bloom, 2013; Vazquez Bandin, 2014), poprzez



otwarto$¢ na dialog (Jacobs i Hycner, 2009; Yontef, 2001, 2002, 2009), poprzez oddanie
prowadzenia swojemu zmyslowi estetycznemu (Spagnuolo Lobb, 2013a; Francesetti, 2012,
2014) i nie przypisujac tego przedwczesnie sobie ani drugiemu, starajac si¢ by¢ skromnym i
nie by¢ performatywnym (Orange, 2014).

Z punktu widzenia analizy psychopatologicznej w opisywanym przypadku
terapeutycznym najpierw wytania si¢ jawne uczucie sprzyjajace zaufaniu, a nastgpnie nagle
przejécie do objawu i wylonienie si¢ smutku postrzeganego przez terapeute. Z perspektywy
indywidualistycznej patrzymy na to, jak klient ,,funkcjonuje” — w swojej osobistej historii by¢
moze byl sfrustrowany okazywaniem zaufania i nauczyt si¢ wycofywaé, gdy poczul taka
potrzebe, podczas gdy terapeuta jest zasmucony, poniewaz czuje, ze kontakt zostat przerwany,
a na tym polega nieobecnos¢ klienta. W perspektywie pola nic z tego nie przynalezy a priori
tylko do jednej z zaangazowanych osdb; nasze spojrzenie skupia si¢ nie na jednostce, ale na
polu, ktére urzeczywistnia si¢ wraz ze wspottworzonymi zjawiskami — wylaniajacymi si¢
prawie-bytami i ekstazg cierpienia, ktore terapeuta i klient przechowuja na rézne sposoby.
Podazajac za naszym spojrzeniem, widzimy jawne uczucie opadajace nagle w symptom — i
pojawia si¢ smutek. Smutek ten jest odbierany przez terapeute, ale przynalezy do pola. Mozna
powiedzie¢, ze terapeuta wychwytuje przez smutek to, co jest zawarte w naglej zmianie
dokonanej przez klienta; zjawisko relacyjne, ktdre probuje si¢ wytonié, to mozliwosé¢ bycia
smutnym, co$, co przynalezy w takim samym stopniu do klienta, jak do terapeuty. W tym
bowiem polu obaj czuja si¢ niezdolni do tego, by takie uczucie istniato miedzy nimi — nawet
terapeuta nie pozwala, by smutek pojawit si¢ na granicy kontaktu. Tylko wowczas, gdy jest
urzeczywistniony i nieskregpowany, smutek moze wywota¢ dalszy ruch relacyjny, ktory
prawdopodobnie doprowadzi do poczucia blisko$ci 1 mozliwosci okazania zaufania drugiej
osobie. W Gestaltung spotkania to wiasnie smutek jest zjawiskiem skrystalizowanym w
symptomie, ktory poszukuje przestrzeni relacyjnej. Ale nie jest to wewnetrzny smutek klienta,
lecz smutek jako uczucie, smutek jako prawie-byt, ktory klient nosi w sobie i ktory osadzit si¢
w symptomie, ktéremu terapeuta musi pozwoli¢ wibrowaé w trakcie spotkania. W polu
relacyjnym, w ktorym smutek jako prawie-byt nie moze ex-zystowac, musi on si¢ W czyms$
zmaterializowac; Leib osadza si¢ w Kérper, uczucie staje si¢ symptomem. Pozostajagc wiernym
historii 1 historiom zycia, zadne do$wiadczenie nie znika, lecz jest przechowywane jako
,»,zakrzep bytu” — symptom. Dla Davida doswiadczenie terapeutyczne w tej zmianie polega na
ekstazie smutku.

Nalezatoby zrobi¢ jeszcze jedng uwage w celu zilustrowania, jak uwzglednienie

psychopatologii jako zjawiska pola wptywa na proces superwizji w terapii Gestalt. Dotyczy to



momentu, w ktorym moj smutek wytania si¢ podczas sesji superwizji. Podobnie jak w procesie
terapeutycznym ekstaza smutku jest tym, co nastepne (next), co zbiera razem intencjonalno$ci
kontaktu wchodzace w gre, tak i w przypadku superwizji to wtasnie moja niezrgczno$¢ i moj
smutek wskazuja mi droge naprzdd. Istnieje paralela pomigdzy tym, co jest urzeczywistniane
w terapii, a tym, co jest urzeczywistniane w superwizji; pole jest analogiczne. Dzigki superwiz;ji
terapeuta i superwizor starajg si¢, przy silniejszym wsparciu, pozwoli¢, aby to, co w otoczeniu
terapeutycznym nie rozwingto si¢ w pelni, zostalo urzeczywistnione. W tym przypadku ten moj
archaiczny smutek, ktory zawsze wylania si¢ na nowo, gdy nie jestem w stanie dziata¢
natychmiast, by pomdc komus, kto ma klopoty, jest ekstaza mojej historii i mojego cierpienia.
Kiedy jestem jej §wiadomy i wierny, aby pozwoli¢ jej rozwing¢ si¢ na granicy kontaktu, bez
konieczno$ci nazywania jej, staje si¢ ona cenng obecnoscia. I jestem wdzigczny za t¢ wiernosc:
jak mowi Giuseppe Ungaretti, wloski poeta modernistyczny, bol stanowi przestrzen, za ktora

si¢ ptaci.

Wersja tego artykutu zostata opublikowana w jezyku wloskim: Gianni Francesetti (2015), Dal
sintomo individuale ai campi psicopatologici. Verso una prospettiva di campo della sofferenza

clinica. Quaderni di Gestalt, Vol. XXVI, 2014-2.
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