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1. rocnik



Psychoterapie

» =,lécba duse“

» ,,Psychoterapie je odborna a zameérna aplikace klinickych metod a
interpersonalnich postoju vychazejicich z uznavanych psychologickych
principu se zamérem pomoci lidem zménit jejich chovani, mysleni, emoce a
nebo osobni charakteristiky smérem, ktery obé strany povazuji za zadouci.“
(Norcros & Prochazka)




Psychologicke prostredky

» Uskutecnuje se vyhradné psychologickymi prostredky, tedy prostredky
komunikacni a vztahové povahy.

» Komunikace probiha na verbalni nebo neverbalni Urovni a dle toho lze délit i
PT prostredky.

» Verb. - nejcastéji rozhovor, dale napr. vyklad sna, psychodrama, podavani
informaci, edukace...

» Neverb. - psychogymnastika, s vyuzitim dalSich expresivnich prostredk( -
napr. muzikoterapie, arteterapie....

» Mezi neverbalni prostredky patri i mimika Ci gestikulace terapeuta a hlasova
modulace. Podili se na vytvareni empatické terapeutické pritomnosti.
Dllezita terapeuticka dovednost.




Indikace

» Na pocatku psychoterapie stoji indikace k psychoterapii.
» Indikace = vhodnost P/K pro psychoterapii;

» schopnost verbalniho porozuméni, verbalni produkce (vétsinove, existuji i vyjimky, jak
pracovat s lidmi s postizenim v této oblasti),

» schopnost introspekce,
» ochota ke spolupraci,

» otevrenost k nazoru, ze obtize mohou souviset se zpusobem Zivota, psychikou ¢lovéka
(lidové receno ,,jsou od nervia“). To byva problematické napr. u psychosomatickych nebo
u funkénich telesnych obtizi ¢i u hypochondnckych obav, kdy P pozaduji opakovana
télesna vysetreni a k psychoterapii JSOU prlstupm napr. az po nékolika letech obchazeni
somatickych lékaru. (Ponésicky uvadi, ze to trva 7-12let, nez se P s psychosomatickymi
problémy dostane na psychoterapii)

Obecna
Specificko prognosticka
Adaptivni



» Indikaci pro PT rozumime rozhodovaci proces terapeuta, jehoz vysledkem je
prirazeni klienta s jeho vstupnimi zdravotnimi potizemi, osobnosti, zivotni historii
a socialnim okolim, do urcité vymezené psychoterapeutické péce, uvazené pro
tohoto Clovéka jako nejefektivnéjsi. Jde o ,,Siti terapie na miru“.

» Psychoterapie je Ucinna (dle Lamberta z 75%)jen tehdy, je-li spravné indikovana,
pricemz nestaci jen indikace obecna, nybrz nezbytna je indikace specificko-
prognosticka a adaptivni (probiha pribézné béhem lécby). Obecna indikace
nemocného pro psychoterapii nebyva problémem, ovsem nesnadna je specificko-
prognosticka indikace, protoze v sobé zahrnuje vybér konkrétniho postupu a
lécebné strategie pro konkrétniho pacienta. Je treba také dosahnout shody na
konkrétnich cilech lécby u konkrétniho pacienta (dale P) a shody na pouzitych
metodach, jak k tomuto cili dospét. To tvori nezbytny predpoklad pro vytvoreni
terapeutické aliance. Ta spolu s terapeutickym vztahem vytvari nezbytny zaklad
pro mozny Ucinek psychoterapie.




1. Obecna indikace

» Ke pacientova problematika vibec ovlivnitelna psychologickymi prostredky
a v jaké mire? Tzn. nejen existence primérené psychogenni slozky
pacientovych obtizi,

» aleito, zda je pacient ochoten tento fakt o psychosocialnim vlivu na potize
pripustit a v PT spolupracovat - motivace P/K je jeden z dulezitych faktord
efektivni léCby (problematické mnohdy u P/K se zavislosti ¢i PPP nebo
psychotickym onemocnénim ¢i u poruch osobnosti).

» Uvaham o obecné indikaci ¢asto predchazi psychodiagnostické vysetreni
(rozhovor s P, anamnéza, psychodiagnostické metody), jeho vysledkem byva
analyza a formulace problému.




motivace

» Obecné pacient prichazi na psychoterapii sam nebo je poslany - psychiatr,
praktik, odborny lékar napr. pri psychosomatickych obtizich. Otazka
motivace.

» Motivace muze byt vnitfni x vnéjsi (poslani rodinou nebo partnerem); Nakolik
je P pripraveny k aktivni spolupraci? Nebo ma spis predstavu, ze to terapeut
udéla za néj...tady mé mate a délejte se mnou néco...jaka je pripravenost ke
Zmene?

» Nékdy se s ohledem na motivaci k psychoterapii rozlisuji 3 typy pacientu:
navstévnik - prijde se podivat a tady nechci byt, jde hned domu a uz
neprijde, stéZovatel - vyleje si srdicko, ale nema chut’ na sobé pracovat,
politujte mé, zakaznik - radny odbératel péce, vnima, ze musi byt aktivni

» Az 50% P/K vypadne z terapie po prvnim nebo druhém sezeni.




Pt STADII ZMENY osobnosti dle zdvislostniho
modelu terapeutické zmény

» o Cim dale se ¢lovék ve stadiich zmény dostal pred za¢atkem terapie, tim
rychlejsi pokrok maze ucinit a lze jej u néj ocekavat

» « Ve skupinoveé ci rodinné terapii je to o pro terapeuta v tomto hledisku o to
narocnéjsi, ponévadz se kazdy z klientu muze nachazet v jiném stadiu

» 1. Prekontemplace ¢ neexistuje zamér zménit chovani, « uvédomeéni si
problému je nizké, nebo Zzadné. e klient si zde zménu muze prat, nebo ji
predstirat, nebo je mu vnucovana « Jediné co zbyva - je uznat nebo si
»priviastnit“ problém, - silnéji si uvédomit negativni aspekty problému a
zhodnotit své seberegulacni moznosti ...potreba nedirektivniho pristupu,
otevrenych otazek, podpory sebeposilujicich vyroku P...pokud bychom na P
tlacili ve smyslu toho, se vam stane, bude vice v opozici...spoluprace mozna
jen na oblasti, kterou P povazuje za problém, a na které spolupracovat
chce...do budoucna je pak mozné opatrné zabér spoluprace rozsirovat...




» 2. Kontemplace ¢ je stadium, kdy motivace ke zméné vzrista, protoze si
jedinec problém uvédomuje a zabyva se tim, jak ho zvladnout. (lidé v tomto
stadiu mohou ,,uviznout velmi dlouho « Napr. u zavislych na drogach to
znamena vyrazné prozivanou ambivalenci k droze. Direktivni a konfrontacni
pristup by v tomto stadiu pravdépodobné jen vedl k posileni obran vyhod
uzivani.

» 3. Priprava (a rozhodnuti) « Priprava je stadiem rozhodnuti zménu ucinit, i
jak zhruba ji realizovat. « Jsou podnikany prvni drobné kroky. Nékdy dochazi
k zesileni ambivalence (jak si vSiml jiz J. S. Bach: disonance jsou tim tvrdsi,
cim vice se blizi harmonii); ¢ Je nutné si v tomto stadiu stanovit cile a
priority, pripadné si vytvorit specificky plan. « Ukolem terapeuta je posilovat
motivaci.




» 4. Akce (a realizace) « Akce je stadium realizaci pland, zmén chovani,
zazitky, prostredi, tak aby klient své problémy prekonal. « Akce ale nerovna
se zméné « Klienti potrebuji v tuto dobu podporu a ocenovani uspéchd. « Je
potreba urcitych klicovych dovednosti a efektivni strategie, aby nedoslo k
pochybeni Ci klopytnuti

» 5. Udrzeni « je stadiem, kdy se Clovék snazi zabranit recidivé /relapsu
zkonsolidovat (upevnit) cile, kterych dosahl béhem akce. « Vétsina lidi totiz
zménu nerealizuje pouze béhem jednoho cyklu, ale ve spirale. Dochazi k
relapsu Ci recidivé « Trvalejsi zména byva dosahnuta v nékolika sériich. V
praxi to znamena vyuzivat metod prevence relapsu, ktera se nejenom snazi
klienta naucit vyhybat se rizikovym situacim, anticipovat je a efektivné
zvladat, ale v pripadé relapsu tuto situaci zvladnout a pokud mozno se z ni
poucit a posilit svou kompetentnost.




>

e relaps = zvrat, navrat choroby nebo zpusobu chovani k predchozimu stavu,
opétovné vzplanuti drive potlacené choroby nebo chovani, jako je poruseni
abstinence pri lécbé alkoholizmu e relaps = zlom v cesté k danému cili ( napr.
zavisly na drogach, kdyz vrati se (relaps) - znamena to, Ze si jednou da - Muze
to byt v podstaté poz1t1vm moment, kdyz si to uvedom1 a vyvodi z toho
dusledky, - kdyz ne maze spadnout az do rec1d1vy Ukolem odbornika Je pak
pomoci klientovi zaclenit relaps do cyklu zmény. - nahodné selhani, néco co
se stalo, co nebylo v programu, ale doslo k tomu vlivem neoéekévanych
okolnosti

e recidiva = navrat nebo opakovani: nemoci, kriminalniho chovani; u
zavislosti dnes uzivan termin relaps « recidiva = zlom a ztrata cesty, clovék do
toho spadne znova, kruh se uzavira, je potreba zacit od zacatku (navrat k
programovému uzivani navykovych latek) « Recidiva / Relaps je vsak spise
pravidlem nez vyjimkou.



» Dynamicka tradice rozlisuje rdzné struktury osobnosti (vztah k realité, stav
ega, obranné mechanismy). Neuroticka, hrani¢ni a psychoticka.
K psychoterapii se nejlépe hodi P/K s neurotickou strukturou osobnosti, ale i
ti dalsi mohou mit z psychoterapie profit. U hrani¢ni organizace osobnosti je
vsak narocnéjsi na Cas, obvykle delsi a narocnéjsi i pro psychoterapeuta a ne
vSechny pristupy jsou ucinné. (napr. lécba pacientu s hrani¢ni poruchou
osobnosti - U¢inna schématerapie, nékteré psychoanalytické pristupy) U
psychotické organizace struktury osobnosti je vhodna kombinace
s psychiatrickou péci a s uzivanim psychofarmak. | psychoterapeuticky pristup
musi byt permisivnéjsi a vice podporujici.




2. Specificko-prognosticka indikace

» Rozhodnuti o prirazeni konkrétniho P/K konkrétnimu psychoterapeutickému postupu, forme terapie
IT, RT) a terapeutovi tak, aby cile terapie bylo co nejefektivnéji dosazeno. Pr. RT u ditéte s porucha
chovani, které maji pravdépodobny puvod v dysfunkcni rodiné. Na osobu zamérena PT je vhodna pro
autonomni jedince, s dobrou schopnosti introspekce, spise intrapunitivniho zaméreni (hledajici pricin
obtizi spise v sobé nez v okoli).

» Terapeut muze radéji postoupit P/K kolegovi i v tom pripadé, Ze problém P/K se dotyka terapeutovych
osobnich aktualnich obtizi a on si je vedom, ze by nebyl primerene objektivnim a nezaujatym. S tim _
souvist nutnost psychohygieny T, schopnost byt si vedom sveho prozivani, byt otevreny ke svym pocitum.

» P/K je nutné v zacatku terapie edukovat, pripravit a motivovat k léceni, ucinit z P/K partnera a aktéra
(ve smyslu ,aktivity“) lécebného procesu. T nabidne realisticky pohled na moznost Upravy obtizi a
zdlrazni potrebu otevrenosti, uprimnosti a zodpovédnosti ze strany P/K. T dale seznami P/K se svym PT
pristupem (napriklad u nedirektivnich pFistupu upozorni, Ze pacient nema ocekavat rady a navody
k ¢innosti). P/K totiz prichazi k terapeutovi s urcitym ocekavanim, casto praveé ceka reseni svych
problému a prevzeti zodpovédnosti terapeutem a tato ocekavani P/K je nutno korigovat dle konkrét
psychoterapeutického pristupu terapeuta. Dale se vyjasni doba, trvani a frekvence terapeutickych
setkavani, ev. finanéni stranka.

Klademe si i otazku - je muj pristup pro P/K v daném okamziku ten pravy?...pfistupy zamérené
symptom a jeho odstraneni nebo ,,restrukturalizujic1, jdouci vice do hloubky, jestli neposl
jinemu...



Jednotlivé smeéry - vyzkum

» Wampold et al. (1997) srovnani ruznych terapeutickych postupu, ,,empiricky
vsichni zvitezili“, tedy ze mezi jednotlivymi terapeutickymi postupy nejsou
rozdily. Tento fenomén byl nazvan efektem ptaka Dodo, podle pohadky Alenka v
risi ﬂlvu od Lewise Carrola, ve které ptak Dodo porada zavod ktery musi vyhrat
vsichni

» Nicméné u nékterych dg se nekteré pristupy ukazuji jako ucinnéjsi. (napr
schématerapie u hranicni poruchy osobnosti)

» Americka psychologicka asociace (APA) vytvorila seznam dobie etablovanych
terapii a seznam pravdépodobne ucinnych terapii. Ostatni formy psychoterapii
povazuje komise za experimentalni. Seznam je vytvoreny podle diagnoz, syndromu
(napr. uzkosti, deprese - KBT, interpersonalni terapie deprese a kratka dynamicka
terapie) nebo pr1znaku (drazdlvy tracnik - KBT, bolesti hlavy). Podobna
doporuceni existuji i napr. ve Velké Britanii.

» Neékteré pristupy jsou nyni povazovany za neucinné nebo dokonce nebezpecne -
napr. Pevné objeti




3. Adaptivni indikace

» V prabéhu terapie pristupuje jesté adaptivni indikace - prizpusobovani
postupu prabézné vyvoji terapeutického procesu a jeho Uspésnosti. T
pribézné hodnoti, zda vysledky terapie odpovidaji jejim cilim a podle toho
méni své postupy a programy terapie (napr. zaradi relaxacni postupy, jestlize
se u pacienta zacne projevovat zvysena tenze).

» Je to takové neustalé vyladovani na to, jestli jdeme k dohodnutému cili,
jestli jsme se nékde neztratili nebo jestli bychom neméli nas pristup
modifikovat, nebo zménit - poslat do parovky nebo do rodinné terapie...apod.




Kontraindikace:

akutni psychoticky stav, akutni intoxikace, mentalni retardace,
nemocni, u nichz chybi motivace k terapii,
ti, kteri nemaji psychosocialni etiologii svych obtizi,

a nemocni, s nimiz neni mozné navazat hodnotnou komunikaci.

vV v v v Vv

disocialni porucha osobnosti, vyrazné agresivni pacienti.




