Лекція 2. Особливості психотерапевтичного процесу.

1. Стадії психотерапії.

2. Особливості психотерапевтичного контакту.

3. Структурування психотерапевтичного простору.

Психотерапевтичний процес включає в себе етапи, які умовно можна поділити на:

 1. Встановлення контакту.

2. Терапевтичний вплив.

3. Трансформація клієнта (терапевтичні зміни).

Для того, щоб розкрити зміст описаних етапів, розглянемо стадії психотерапії:

1.Звернення за допомогою. Скарга клієнта. З'ясування мотивації до психотерапії. Скарги, як правило, пов'язані з претензіями до зовнішнього світу і бажаннями його змінити. Скарги можуть бути складними, составними, незрозумілими. 

2. Встановлення контакту.

3. Прояснення проблеми, збір інформації, передача відповідальності клієнта, постановка цілей психотерапії.

4. Вираз почуттів та їх вербалізація (вентиляція), катарсис.

5. Усвідомлення, вираз і опрацювання глибоких почуттів (аналіз), руйнування захисних механізмів, фрустрація. Найболючіше етап.

6. Усвідомлення і розуміння причин, минулого досвіду, інсайт, переміщення психічного матеріалу з несвідомого рівня на свідомий.

7. Планування дій, закріплення нового досвіду.

8. Завершення психотерапії.

В гештальт-терапії існує інша класифікація етапів психотерапевтичного процесу, яка в більшому ступені акцентується на внутрішніх змінах клієнта:

1) рівень обміну кліше. На цьому рівні проходить життя більшості людей, це ритуальні відносини. Цей рівень виявляється як в індивідуальній терапії, так і на перших етапах роботи групи, коли розмова ведеться на загальні теми і є захистом від переходу на емоційний рівень;

2) рівень масок і ролей, які ми граємо в повсякденному житті. Після проходження цього рівня клієнт починає розуміти, як за допомогою ролей, масок і маніпуляцій, він тікає від контакту за межами терапевтичної ситуації;

3) вибух, спрямований усередину (імплозія). На даному етапі терапевт повинен показати, що вибір існує і клієнт має право залишатися в звичному стані і не змінюватися, але людина повинна прийняти відповідальність за будь-який свій вибір.

4) тупик і вибух, спрямований зовні (експлозія). Відчуття внутрішнього сум'яття і відчаю на цьому етапі може переживатися як смерть або страх смерті.

5) автентичність (справжність) досягається при усвідомленні людиною своєї суті, власної Самості.

2. У літературі існує кілька визначень консультативного контакту. Найбільш поширені з них відзначають наступне: консультативний контакт - це унікальний динамічний процес, під час якого консультант допомагає клієнту використовувати свої внутрішні ресурси для розвитку в позитивному напрямі і актуалізувати потенціал осмисленого життя. Відзначається, що консультативний контакт завжди включає в себе почуття і установки, які учасники консультування відчувають один по відношенню до іншого, і спосіб їхнього вираження. Практично всі визначення вказують на кілька унікальних рис консультативного контакту:

-Емоційність (консультативний контакт скоріше емоційний, ніж когнітивний, він має на увазі дослідження переживань клієнта і консультанта);

-Інтенсивність (оскільки консультативний контакт є щире ставлення і взаємний обмін переживаннями, він не може не бути інтенсивним);

-Динамічність (внутрішні зміни клієнта призводять до змін змісту контакту);

-Конфіденційність (зобов'язання консультанта не поширювати відомості про клієнта сприяє довірливості відносин);

-Надання підтримки (підтримка консультанта забезпечує саморозкриття клієнта і стабільність контакту, що дозволяють клієнту ризикувати вести себе по-новому);

-Взаємна відповідальність і сумлінність.

Цікавою є наукова дискусія про те, чи можна вважати психотерапевтичні та консультативні відносини видом міжособистісних відносин. У рамках гуманістичного і клієнт-центрована підходів загальноприйнятим вважається думка, що психотерапія не є специфічним видом відносин, який відрізняється від взаємин у реальному житті. Більшість же теоретиків і практиків вважають за необхідне здійснити «демістифікацію» психологічної допомоги та консультування, підкреслюючи, що консультування є зразком переконань, цінностей і стратегій поведінки, які повинні бути притаманні суспільству як такому.

Консультативний контакт, хоча зовні здається формальним і дуже нетривалим в порівнянні з реальним життям клієнта, все ж є більш тісним, інтенсивним і глибоким, ніж будь-яка інша міжособистісна зв'язок. У цьому контакті клієнт звертається до незнайомої людини і розкриває йому інтимні подробиці свого життя, про які, можливо, ніхто більше не знає. У процесі консультації часто випливають нові, раніше невідомі сторони особистості, які дивують, лякають і шокують самого клієнта. У такі моменти від терапевта потрібно безумовне прийняття, емпатія і підтримка. Все це робить консультативний контакт унікальним відношенням двох людей, не схожим на реальні дружні або любовні стосунки.

 Багато консультантів застерігають про те, що занадто близьке особисте знайомство консультанта і клієнта може перешкодити роботі. Консультант зобов'язаний підтримувати деяку особисту невизначеність, щоб клієнт міг приписати йому ту роль, яку захоче. Більшість психотерапевтів та консультантів вважають, що чим менше клієнт обізнаний про їхнє особисте життя, тим легше їм виконувати свої терапевтичні функції. У будь-якому випадку необхідно робити розмежування між необхідністю соціальної дистанції консультант-клієнт і неприйнятністю емоційної дистанції в консультативному контакті.

Унікальність природи терапевтичного контакту залежить від здатності консультанта розрізняти інтимно-особистісні та інтимно-терапевтичні відносини. На противагу близьким особистим зв'язкам консультативний контакт, хоча й наповнений почуттями і переживаннями, є за своєю природою асиметричним, тому що тільки клієнт розкриває інтимні подробиці свого життя. Консультант має право вирішувати наскільки йому самому розкриватися і як реагувати або не реагувати зовсім на інформацію клієнта. Консультативний контакт асиметричний ще і з тієї причини, що правила роботи задаються консультантом, а не клієнтом.

Характер консультативного контакту багато в чому залежить від теоретичної орієнтації консультанта і того напрямку, в якому він працює. Психоаналітичне напрям суворо ставиться до особистої анонімності і деякої дистанційованості консультанта для того, щоб клієнт міг вільно проектувати на нього свої почуття і фантазії. Основна увага в психоаналітичному контакті приділяється зменшенню опору, реакцій перенесення клієнта і встановлення більш раціонального контролю. Консультант інтерпретує поставляється клієнтом матеріал і прагне навчити його зіставляти свої актуальні переживання з минулими подіями.

Бихевиорально-когнітивне напрям вимагає встановлення робітників, а не особистих стосунків між консультантом і клієнтом для виконання процедур навчання. Консультант є активною і директивною стороною, виконує роль вчителя, наставника, тренера, прагне навчити клієнта новим формам поведінки і реагування.

Клієнт-центрирований напрям вважає консультативний контакт сутністю процесу консультування і головним засобом змін клієнта. Необхідними і достатніми умовами такого контакту вважаються конгруентність, емпатія, безумовне прийняття та повагу підтримка і теплота з боку консультанта. Засвоєні під час консультації навички прийняття себе та інших людей, позитивного ставлення та поваги клієнт переносить у реальне життя.

Екзистенційний напрям вважає основним завданням консультанта - приєднання, присутність, вживання в буття клієнта і встановлення з ним справжньої автентичної зв'язку. Такий контакт дозволяє клієнту відкрити свою унікальність і неповторність і знайти смисли власного існування. Консультант і клієнт вступають в контакт як дві рівноправні й унікальні особистості, що допомагає їм пізнати один одного і змінитися.

Терапевтичний ефект консультативного контакту виявляється в тому, що характер контакту між консультантом і клієнтом як дзеркало відображає особливості відносин клієнта з іншими людьми, стиль і стереотипи його спілкування і дозволяє провести корекцію своєї поведінки і реакцій.


3. Структурування психотерапевтичного простору.

Якість консультативного контакту залежить від двох важливих факторів: терапевтичного клімату та навичок консультанта (вербальних і невербальних) в підтримці спілкування. Терапевтичний клімат включає в себе фізичні і емоційні компоненти. До фізичних компонентів терапевтичного клімату відносяться:

1. Обстановка консультування.

2. Структурування консультативного простору.

3. Структурування часу консультування.

Обстановка консультування має сприяти саморозкриттю клієнта. Для цього необхідно мати звуконепроникний кабінет, так як сторонні звуки заважають зосередитися і викликають сумнів в конфіденційності розмови. Кабінет повинен бути не дуже великим, пофарбованим у спокійні тони і не химерним. Не рекомендується занадто яскраве освітлення. У кабінеті необхідні стіл, стільці і кушетка для проведення релаксації. Консультування рекомендується проводити в одному і тому ж кабінеті. Це дозволяє клієнтові не витрачати час кожен раз на адаптацію і дозволяє йому почуватися безпечніше.
Одним з головних аспектів взаємодії консультанта і клієнта є правильне структурування простору. Розташування консультанта і клієнта у процесі консультування Р. Мей називає «геометрією любові». Не рекомендується консультанту і клієнту сидіти на протилежних сторонах столу, так як стіл служить бар'єром спілкуванню і створює офіційну обстановку. Для консультування сприятлива позиція розташування учасників розмови на одній стороні або під прямим кутом обличчям один до одного. Консультант повинен добре бачити клієнта для того, щоб йому була доступною вся невербальна інформація про нього. Дистанція між консультантом і клієнтом відображає відомий в соціальній психології феномен «особистого простору». Особистий простір змінюється в залежності від відносин учасників бесіди, обговорюваної теми та індивідуальних особливостей. Доцільно дозволити клієнтові самому вибрати прийнятну для нього дистанцію для уникнення зайвої напруги. З проблемою дистанції тісно пов'язане питання про терапевтичний сенс і можливості фізичного дотику консультанта до клієнта. Дотик означає близький, інтимний контакт. Багато консультанти і терапевти вважають, що Нееротичні фізичний контакт представляється цінним в процесі консультування, особливо з людьми які перебувають у кризі або переживають важку психічну травму, тому що демонструє емоційну підтримку консультанта.
Структурування часу консультування має жорсткі рамки, порушення яких має несприятливі наслідки. Оптимальним часом вважається 50-60 хв. Така тривалість не випадкова, менш тривала бесіда не дозволяє глибоко обговорити проблему, а більш тривала надто стомлює обох учасників процесу. Консультування вимагає концентрації уваги і пильності, які, як відомо, важко зберігати більш 45-50 хвилин. Існують і вікові обмеження: бесіда з 5-7 річною дитиною не повинна тривати більше 20 хвилин, з 8-12 річним - більше 30 хвилин, а з дітьми старше 12 років - 45-50 хвилин. Тривалість сеансу консультант визначає спочатку зустрічі, клієнт повинен знати яким часом він володіє. Клієнти дуже часто намагаються затягнути бесіду, що консультант не повинен заохочувати. Така строгість дисциплінує клієнта і покладає на нього відповідальність за свою поведінку. Спочатку консультування також визначають приблизну кількість і частоту зустрічей і фіксують це в контракті. Для продуктивного контакту достатнім вважається 1-2 зустрічі на тиждень, кількість сесій залежить від проблеми, здібностей клієнта до змін і визначається індивідуально.

До емоційних компонентів терапевтичного клімату відносять:

- Створення атмосфери взаємної довіри;

- Щирість консультанта;

- Здатність консультанта до емпатії;

- Безумовна повага клієнта.

Створення обопільної довіри - це умова саморозкриття клієнта та ефективності консультативної роботи. Це входить у професійні обов'язки консультанта і залежить від його ставлення до роботи і особистісних якостей. Консультант зобов'язаний мати щирий інтерес до людей і бажання їм допомогти, бути залученим в проблему свого клієнта, бути максимально доброзичливим і природним. К.  Роджерс вважав, що для встановлення взаємної довіри консультанту необхідні такі якості як щирість, здатність до емпатії і безумовне прийняття людини.

Щирість консультанта - це природність, спонтанність, невимушеність і здатність бути самим собою з клієнтом, не грати роль учителя або терапевта, не демонструвати свій професіоналізм, а просто бути поруч і висловлювати свої власні переживання. Клієнт повинен сприймати роботу консультанта не як вторгнення в його особистий простір, а як підтримку і турботу. Конгруентне прозору взаємодію дозволяє клієнту теж скинути свої «маски» і бути самим собою. Щирість також передбачає відповідність висловлювань переживань і невербальному поведінці.

Емпатія (в пер. З грец. - Співпереживання) - проникнення у внутрішній мирт іншої людини за рахунок відчуття причетності до його переживань. Поняття емпатія - ключове в клієнт-центрованої підході К. Роджерса, йому ж приписується авторство цього терміна. Але, насправді поняття емпатія було введено в англійську психологічну термінологію в 1912году завдяки Е. Титченеру, який підшукав його як англійський еквівалент поняттю «вчувствование». Перша концепція емпатії сформульована в 1885году німецьким психологом Теодором Ліппс (1851 - 1914), який розглядав її як психічного акту, при якому людина, сприймаючи предмет, проектує на нього свій емоційний стан, відчуваючи при цьому позитивні або негативні естетичні переживання. У роботах Т. Ліппса йшлося про сприйняття творів образотворчого мистецтва і архітектури. На його думку, відповідні естетичні переживання не стільки пробуджуються художнім витвором, скільки привносяться в нього. Поняття емпатії надалі виступило одним з найважливіших у «розуміє психології» Вільгельма Дільтея (1833 - 1911). Здатність до емпатії Дільтей розглядав як умова розуміння культурно-історичної, людської реальності. Різні феномени культури виникають з живого цілого людської душі, їх розуміння - це не концептуалізація, а проникнення, як би привнесення себе в цілісне душевний стан іншої на основі емпатії. Найбільш близьке до сучасного тлумачення, поняття емпатії було сформульовано в 1905 році З. Фрейдом у роботі «Дотепність і його відношення до несвідомого». Він писав про те, що психотерапевт враховуючи психічний стан пацієнта, ставить себе в цей стан і намагається зрозуміти його, порівнюючи зі своїм власним. Емпатія передбачає деяку ідентифікацію аналітика з пацієнтом, але при цьому не є повним його ототожненням з останнім. Навпаки, маючи здатність стати причетним внутрішнього світу іншої людини, аналітик зберігає здатність до дистанціювання від нього і об'єктивному погляду на природу його переживань.

У гуманістичної психології К. Роджерса емпатія виступає основним прийомом «клієнт-центрованої терапії», в якій психолог вступає в глибокий особистісний контакт з клієнтом і допомагає йому усвідомити, прийняти себе і взяти на себе відповідальність за вирішення власних проблем. Поряд з безумовним прийняттям клієнта і конгруентністю, емпатія виступає одним з компонентів так званої психотерапевтичної тріади Роджерса - потрійної сукупності умов, без яких психотерапевтичний контакт не може бути повноцінним. Емпатія як спосіб психотерапевтичного спілкування передбачає тимчасове життя як би іншим життям, делікатне, без упередженості перебування в особистісному світі іншої людини, чутливість до його постійно мінливих переживань. Спільне переживання клієнта з консультантом своїх проблем допомагає їх більш повного усвідомлення і призводить до такої зміни структури Я, яке робить його більш гнучким, творчим і відкритим новому позитивному досвіду. При цьому К. Роджерс застерігає про те, що емпатія є переживання іншого при обов'язковій умові «коли б», інакше даний стан стає станом ідентифікації - дуже, до речі, небезпечним. Вихід за межі суб'єктивні емпатії чреватий професійним «вигоранням» терапевта. Консультант повинен вміти перейнятися переживаннями свого клієнта, але не настільки, щоб перетворити чужі проблеми у свої. Емпатія розглядається як один з ключових чинників успішної професійної діяльності консультанта, здатність до неї формується за допомогою спеціальних вправ і сензитивних прийомів в емпатичних лабораторіях. 

Під поняттям «безумовна повага клієнта» мається на увазі безоціночне і неупереджене прийняття людини як цілісної особистості з її позитивними і негативними якостями і прояв до нього емоційної теплоти і турботи. К. Роджерс вважав, що безумовне позитивне ставлення - це терпимість до всіх аспектів суб'єктивного світу клієнта, немов ти сам є його частиною. Позитивне ставлення не висуває ніяких вимог до людини, виключає установку на хороші і погані якості, на зрілі та незрілі почуття, упокорюється з суперечливістю його внутрішнього світу. Клієнта необхідно прийняти таким, яким він є, і дозволити йому жити своїм життям на власний розсуд. Позитивне безумовне ставлення до людей формується на основі самоповаги і самоприйняття консультант. Безумовність означає, що базова установка консультанта не коливається залежно від емоційного стану і поведінки клієнта. При цьому необхідно враховувати той факт, що консультант повинен спрямовувати свою безумовність на суб'єктивний світ клієнта, який включає в себе його почуття, фантазії, думки і бажання і в праві не приймати і не схвалювати поведінка клієнта, якщо воно виходить за рамки пристойності і моральних норм.

До навичкам підтримки консультативного контакту відносять: невербальне спілкування, вербальне спілкування, слухання.

