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OSWIADCZENIE NAUKOWEGO TOWARZYSTWA PSYCHOTERAPII
PSYCHODYNAMICZNEJ

,Jako zarzad Naukowego Towarzystwa Psychoterapii Psychodynamicznej z uwaga
zapoznalisSmy si¢ z reportazem Ewy Kalety ,.Przytulam panig wirtualnie. Co wolno podczas
psychoterapii?” opublikowanym na tamach ,,Duzego Formatu” z dnia 29.05.2017. Reportaz
opisuje oddziatywania, ktére nie prowadzily do oczekiwanej poprawy stanu zdrowia i
poziomu zycia 0sob zglaszajacych si¢ po pomoc psychoterapeutyczng, w tym takie, ktore w
zadnym wypadku nie powinny mie¢ miejsca w psychoterapii. Oczywiscie odnosimy si¢ tylko
do sytuacji opisanych, poniewaz nie mamy dostepu do rzeczywistych wydarzen. Wydzwigk
artykutu jest bardzo niekorzystny dla spostrzegania psychoterapii w Polsce, tym bardziej ze
zamieszczono rowniez komentarz Tomasza Witkowskiego, znanego z krytycznych omowien
psychoterapii czy raczej dziatan ja udajacych. Redakcja uzupelita wprawdzie tekst
wywiadem z prof. Bogdanem de Barbaro, w ktorym ten uznany polski psychiatra i
psychoterapeuta wyjasnia, jaki jest obecny status psychoterapii w Polsce 1 dlaczego opisane w
reportazu incydenty moga si¢ zdarza¢, ale nie rOwnowazy to w naszym przekonaniu sity
negatywnego przekazu catego tekstu.

Czesci przytoczonych w artykule zachowan psychoterapeutéw (miedzy innymi intensywne
kontakty poza sesjami psychoterapeutycznymi, ,,przytulanie” w trakcie sesji czy ignorowanie
narastajagcego uzaleznienia od alkoholu) w ogole nie mozna uzna¢ za psychoterapi¢, gdyz
naruszaja wymogi etyczne i profesjonalne zawarte w kodeksach wiekszosci stowarzyszen
psychoterapeutycznych (np. Sekcji Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychologicznego
czy Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego).

Jako  przedstawiciele przywolywanego w  tekScie nurtu, czyli psychoterapii
psychodynamicznej, chcemy zwrdci¢ uwage na jeszcze jeden aspekt Panstwa publikacji.
Przedstawiono w niej zafalszowany obraz tego podej$cia, a jest nam ono bliskie z racji
wykonywanego zawodu, wybranej drogi zyciowej 1 przynaleznosci do Naukowego
Towarzystwa Psychoterapii Psychodynamicznej. Martwi nas, ze nurt ten byl w omawianym
reportazu wielokrotnie przywolywany z nazwy i opisywany w sposob rozmijajacy si¢ ze
wspofczesnym rozumieniem 1 uprawianiem go (niezaleznie, czy bedzie to terapia
psychodynamiczna tradycyjna, terapia psychodynamiczna krotkoterminowa ISTDP czy
psychoterapia psychoanalityczna). Chociazby unikanie kontaktu z pacjentem w czasie sesji
jest anachronizmem w kazdym ze wspotczesnych nurtow psychodynamicznych. Wyniki
aktualnych badan naukowych w zakresie czynnikdw leczacych w psychoterapii podkreslaja
pozytywny wplyw zaangazowanego 1 obecnego psychoterapeuty, znaczenie jego zdolnosci do
przyjmowania i rozumienia informacji zwrotnych na swoj temat (rowniez krytycznych) oraz
nieskuteczno$¢ stylu pracy opartego wylacznie na interpretacjach lub tez na wycofaniu z
relacji, rozumianym czasem opacznie jako wyraz tzw. neutralno$ci terapeuty. Nasze
Towarzystwo dysponuje publikacjami podsumowujacymi wspotczesne badania na ten temat,
ktore chetnie udostepnimy. Jako praktycy psychoterapii psychodynamicznej oraz czlonkowie
Naukowego Towarzystwa Psychoterapii Psychodynamicznej chcielibySmy, by byla ona
przedstawiana zgodnie z obecng wiedza, praktyka i standardami. W podejSciu tym
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psychoanalityczne myslenie o pacjencie w kategoriach na przyklad nie§wiadomosci i roli
wczesnych, realnych, doswiadczen w relacjach laczy si¢ ze wspotczesnymi metodami pracy
opartymi w duzej mierze na doniesieniach z pola neuronauki. Istota terapii
psychodynamicznej jest wspolna, pacjenta i terapeuty, eksploracja tych aspektow psychiki,
ktére nie s3 w pelni poznane, a ujawniajg si¢ np. jako nawykowe tendencje reagowania czy
ktopotliwe objawy 1 poprzez to zaburzajg funkcjonowanie pacjenta. Skuteczne leczenie
powinno nie tylko tagodzi¢ lub likwidowaé objawy, ale réwniez wzmocni¢ ogdlne zasoby
psychologiczne pacjenta. Dotyczy to, jak podaje wybitny wspotczesny badacz psychoterapii
psychodynamicznej Jonathan Shedler, zdolno$ci do tworzenia i utrzymywania bardziej
satysfakcjonujacych zwigzkow, tworczego korzystania z wlasnych talentow 1 umiejetnosci,
utrzymywania realistycznej samooceny, tolerowania wigkszego spektrum uczué (zwlaszcza
mieszanych, ktore sa nieodtgczng 1 bardzo przydatng czescig przezywania $wiata),
doswiadczania bardziej satysfakcjonujacego zycia seksualnego, rozumienia siebie i innych w
bardziej ztozony subtelny sposob, a takze zdolnosci do stawiania czota wyzwaniom zycia z
wickszg swoboda i elastycznoscig. Do celow tych dazy sie poprzez samo-refleksje, samo-
eksploracje i samo-poznanie zachodzace w warunkach bezpiecznej relacji pomiedzy terapeuta
a pacjentem, w ktorej waznym elementem jest wzajemna wspotpraca. Bezpiecznej — czyli
takiej, w ktorej terapeuta z jednej strony utrzymuje zywy kontakt, a wiec jest w czasie sesji
dostepny emocjonalnie dla pacjenta, z drugiej bezwzglednie przestrzega zasad etycznych.

Jako profesjonali§ci staramy si¢ oferowa¢ pacjentom pomoc psychoterapeutyczng
potwierdzong zaréwno przez do$wiadczenia renomowanych praktykow, jak 1 przez
wspotczesng nauke. Zalezy nam, by przekazaé czytelnikom ,,Duzego Formatu”, ze opisane w
reportazu oddzialywania nazwane ,,psychoterapig psychodynamiczng” tworza btedny obraz
tego nurtu psychoterapii.

Zarzad NTPP”



