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PORADNICTWO PSY CHOLOGICZNE
A PSYCHOTERAPIA

Psychoterapiai poradnictwo psychologiczne to dwie rézne formy pomocy psychologicznej. Psycho-
terapia to metoda leczenia zaburzen zdrowia psychicznego a poradnictwo psychologiczne to metoda
pomocy dla oséb doswiadczajgcych réznego rodzaju kryzysdw w rozwoju, metoda wspomagajaca
jednostki, rodziny i grupy w zakresie rozwoju i utrzymania zdrowia psychicznego. W artykule beda
opisane réznice miedzy tymi metodami. Przedstawione zostang ich definicje i odmienne cele tych
metod. W dalszej kolejnosci opisane beda bardziej szczeg6towo etapy procesu poradnictwa psycho-
logicznego, rodzaje pozadanych zmian i sposoby ich osiggania.

Stowa kluczowe: poradnictwo psychologiczne; definicje; proces poradnictwa.

Wprowadzenie

Poradnictwo psychologiczne to jedna z najczescigj stosowanych form pomo-
¢y psychologiczngj, ktora przez Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ) nazwana jest
»porada psychologiczna’. Rocznik Statystyczny z 2010 r. podaje, ze w poradniach
zdrowia psychicznego udzielono okoto 730 tysiecy porad psychologicznych,
podczas gdy psychoterapig objetych byto okoto 150 tysiecy osob (Zaktady Psy-
chiatrycznej Opieki Zdrowotnej, 2010). Podobne proporcje tych dwoch swiad-
czen widoczne s3 w poradniach zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy
i w poradniach psychol ogicznych, a wysoce prawdopodobne jest, ze s3 one takze
czesto stosowane w poradniach psychologiczno-pedagogicznych oraz prywat-
nych gabinetach psychoterapeutycznych.

Psychoterapia jest takze tg metoda pomocy psychologicznej, ktéra jest sto-
sowana w placowkach ochrony zdrowia i w praktyce prywatnej psychoterapeu-
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téw. Trudno jest oszacowaé liczbe 0sob korzystajacych z psychoterapii, a takze
opisat, czym jest psychoterapia stosowana w tych roznych placowkach. Jeszcze
do niedawna NFZ kontraktowat psychoterapie w placéwkach ochrony zdrowia
prowadzong przez certyfikowanych psychoterapeutow Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego i Psychologicznego. Od kilku lat psychoterapia prowadzona
w placéwkach ochrony zdrowia jest refundowana przez NFZ, gdy jest prowa-
dzona przez ,, certyfikowanego” psychoterapeute kazdego z kilkudziesieciu towa-
rzystw psychoterapeutycznych. R6znorodnos¢ towarzystw i metod psychoterapii
stosowanej przez psychoterapeutéw powoduje, ze od wielu lat trudno jest
uzgodni¢ tekst projektu o ustawie psychoterapeuty, nad ktorym pracuje Polska
Rada Psychoterapii. Dyskusje dotycza zdefiniowania, czym jest psychoterapia
stosowana przez ,,zawodowych” psychoterapeutdéw. Ostatnio w tej sprawie sta-
nowisko sformutowaty Zarzady Sekcji Naukowej Psychoterapii i Terapii Rodzin
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego. Proponuje si¢ tam rozréznienie mig-
dzy , psychoterapia kliniczng” i ,, psychoterapia skierowana narozwdj” (Stanowi-
sko, 2014). Jest to, jak rozumiem, reakcja na nazywanie psychoterapia wszyst-
kich oddziatywan majacych na celu pomoc osobom doswiadczajacym dyskom-
fortu psychicznego albo poszukujacym doskonalenia swoich wtasciwosci psy-
chicznych.

W literaturze jest wiele nigjednoznacznosci w odroznianiu psychoterapii od
poradnictwa. Wiele publikacji dotyczacych psychoterapii ma w swoim tytule
takze poradnictwo (por. Corey, 2005; Jamesi Gilliland, 2003), ale w wigkszosci
takich publikacji opisuje si¢ teori¢ i praktyke pomocy osobom z zaburzeniami
psychicznymi. Niektorzy, jak np. James i Gilliland (2003), prezentujg osobny
rozdziat, w ktérym opisujag model poradnictwa majacy na celu wspomaganie
rozwoju osoby. Nadal nazywaja swoja propozycje ,,eklektycznym poradnictwem
i psychoterapia” (Jamesi Gilliland, 2003, s. 369) i podkreslaja, iz odbiorca takig
formy pomocy jest osoba, ktéra doswiadczajagc zmian wynikajacych z réznych
etapdw rozwoju, zmian wartosci i celéw zyciowych, odczuwa dyskomfort psy-
chiczny. Celem pomocy jest wiec koncentrowanie sie¢ na rozwigzywaniu je bie-
zgcych probleméw. W literaturze polskigj przyktadem takiego tgczenia poradnic-
twa psychologicznego i psychoterapii jest uj¢cie Okty (2013), ktéra uzywa okre-
$lenia , poradnictwo terapeutyczne” i stwierdza, ze jego celem jest ,uzdolnienie
osoby potrzebujacej pomocy do rozwigzania aktualnego problemu i ukierunko-
wania narozwdj osobisty” (s. 58).

Istnieje wiec potrzeba — zaréwno na ptaszczyznie koncepcyjnej, jak prak-
tycznej — odroznienia psychoterapii od poradnictwa psychol ogicznego. Dla jako-
sci profesionalngy pomocy psychologiczngj jest wazne, aby byta ona udzielana
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w sposob swiadomy i zamierzony. Stad potrzeba poszukiwania podstaw teore-
tycznych i propozycji praktycznych dla takich metod, jak poradnictwo psycholo-
giczne. W artykule pokazano rdznice wynikajace z definicji, zastosowania, ro-
dzajéw oczekiwanych zmian i sposobdw osiggania zmian w tych dwaoch formach
pomocy.

Definicje poradnictwa i psychoter apii

Helena Sk (2001, s. 182) definiuje poradnictwo, opisujac je jako ,forme
pomocy oferowang osobom zdrowym, doswiadczajacych problemoéw zyciowych,
trudnosci przystosowawczych i kryzysdw rozwojowych”. Amerykanskie Towa-
rzystwo Poradnictwa opisuje poradnictwo (counseling) jako pomoc klientowi
w identyfikacji potencjalnych sposobow rozwiazania jego problemoéw, ktére
powoduja emocjonalny dyskomfort, pomoc w sposobach komunikowania si¢
i radzenia sobie z trudnosciami, pomoc we wzmacnianiu samooceny, pomoc
w promowaniu zdrowia psychicznego (http://www.counseling.org/aca-commu
nity/learn-about-counseling). Definicje psychoterapii s3 rozne. Poczawszy od
definicji Aleksandrowicza:

Psychoterapia jest to taka forma oddziatywan psychospotecznych, ktéra ma na celu korekte
zaburzen przezywania i zachowania, ma usuna¢ objawy i przyczyny choroby, w tym cechy
osobowosci powodujace zaburzenia przezywania. Oddziatywania te, wptywajac na stan czyn-
nosciowy narzadow, przezywanie i zachowanie przez zmiane procesdow psychicznych chore-
go, s3 wywierane w ramach relacji interpersonalng miedzy dwoma osobami lub w grupie
(2000, s. 11-12).

Norcross (1990, s. 218) podaje nastepujaca definicje:

Psychoterapia jest sSwiadomym i zamierzonym zastosowaniem metod klinicznych i interper-
sonalnych zabiegbéw, pochodzacych ze sprawdzonych twierdzen nauk psychologicznych,
w celu towarzyszenia ludziom przy modyfikacji ich zachowan, wtasciwosci poznawczych,
emocji i/lub innych osobistych charakterystyk na takie, ktére wydaja si¢ uczestnikom tego
procesu pozadane.

Psychoterapia jest metoda leczenia osob, u ktérych rozpoznano zaburzenia
zdrowia psychicznego. W wyjasnianiu powstawania zaburzen psychicznych
wszystkie teorie psychoterapii odwotuja sie do zjawisk patogennych, jakie wy-
stapity u osoby doswiadczajacej tych zaburzen. W nurcie psychoanalitycznym
I psychodynamicznym podkresla si¢ patogenny wptyw wczesnodzieciecych ura-
zow emocjonalnych w relacjach z osobami znaczacymi oraz waznos¢ mechani-
zmow obronnych wytworzonych w radzeniu sobie z tymi urazami i oddziatuja-
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cych na pézniejsze sposoby przezywania, spostrzeganiai zachowania. W podej-
§ciu poznawczo-behawioralnym przyczyn zaburzen psychicznych upatruje si¢
w wadliwych wyuczonych przekonaniach, schematach poznawczych i zachowa-
niach, ktére takze ksztaltujg sie w sytuacjach negatywnych doswiadczen zycio-
wych. Psychoterapeuci humanistyczni zaktadaja, ze zaburzenia psychiczne s
efektem zahamowania naturalngj tendencji do samorozwoju przez rezygnowanie
Z podejmowania dziatan opartych na wlasnym doswiadczeniu, czyli na tym, co
osoba uwaza za dobre dla siebie. Z kolei w terapii rodzinnej przyczyn zaburzen
psychicznych poszukuje si¢ w systemie rodzinnym, zwtaszcza w strukturze oraz
wzorcach relacji i komunikacji w rodzinie (por. Prochaska i Norcross, 2006;
Czabata, 2013). We wszystkich podejsciach psychoterapeutycznych celem jest
»naprawianie” patomechanizmu, ktory powstal wskutek negatywnych doswiad-
czen zyciowych.

Poradnictwo psychologiczne jest pomaganiem osobom zdrowym, doswiad-
czajgcym dyskomfortu psychicznego zwigzanego z trudnosciami w realizagji
zadan rozwojowych, ktére wynikaja z ich wieku czy roli. Wymagania i zadania
roli moga w wigkszym lub mnigjszym stopniu pozostawa¢ w zwiazku z potrze-
bami i oczekiwaniami jednostki. Poradnictwo bazuje na zatozeniach teorii roz-
woju psychicznego i teorii osobowosci, opisujacych prawidtowosci funkcjono-
wania cztowieka (Brzezinska, Appelt i Zidtkowska, 2008). Odwotuje si¢ do kon-
cepcji pozytywnego zdrowia psychicznego, definiujacel zdrowie nie tyle w kon-
tekscie braku zaburzen, co mocnych stron osoby, takich jak: dojrzatosé, przewa-
ga pozytywnych emocji, subiektywny dobrostan lub sprezystos¢ psychiczna (por.
Vaillant, 2012). Zdrowie psychiczne jest wynikiem realizowania przez osobe
wiasnych mozliwosci, wyznaczanych przez jegj potrzeby, pragnieniai oczekiwa-
nia. Jest wyznaczane przez zasoby jednostki, pozwalajace na radzenie sobie ze
stresowymi wydarzeniami zyciowymi. Jednoczesnie zdrowie psychiczne pomaga
w redlizacji tych potrzeb i zadan zyciowych. Doswiadczanie réznych objawow
zaburzen zdrowia psychicznego nie zawsze oznacza wystgpienie u jednostki
zaburzenia psychicznego opisywanego w 1CD-10 (1997). Wiekszos¢ osdb radzi
sobie z objawami i cierpieniem bez pomocy profesjonalnej, opierajac sie ha swo-
ich zasobach osobistych i zasobach spotecznych. Czg¢s¢ wymaga pomocy profe-
sonang — i to im potrzebne jest poradnictwo psychologiczne, utatwiajace ko-
rzystanie z takich zasobdw.
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Ogdlnecelei wskazania

Poradnictwo psychologiczne to pomoc osobom doswiadczajacym kryzysow
w redizacji zadan zyciowych. Jest profesjonalng pomocg osobom zdrowym,
ktore nie radza sobie z realizowaniem zadan rozwojowych i zaspokajaniem swo-
ich potrzeb albo potrzebuja pomocy w doskonaleniu swoich umigjetnosci po-
trzebnych do redlizacji ich potrzeb i zadan rozwojowych. Gtdwnym zadaniem
poradnictwa jest uaktywnianie (mobilizowanie) zasobéw (mocnych stron) osoby
doswiadczajacej dystresu psychicznego w okresach przetomoéw rozwojowych,
osobistych wyzwan czy zyciowych kryzysow (por. Altmaier i Hansen, 2012;
Heesacker i Lichtenberg, 2012). Poradnictwo to pomoc osobom doswiadczaja-
cym dystresu psychicznego w odzyskaniu rownowagi emocjonalnej, w odzyska-
niu przekonania o0 mozliwosci wptywania na swoje zycie i poszukiwaniu po-
trzebnych do tego umigjetnosci, w odzyskaniu mozliwosci korzystania ze wspar-
cia innych 0sob, potrzebnego do realizacji wtasnych potrzeb i zadan rozwojo-
wych. Stowo ,, odzyskanie” jest tutgj szczegolnie wazne (w poréwnaniu do , na-
prawianid’ w psychoterapii) i o0znacza umozliwienie osobie korzystania z naby-
tych wczesnigj umigjetnosci wptywania na wtasne zycie albo niekiedy uczenie
sie howych umigjetnosci, ktére z réznych powoddw nie mogty by¢ uksztattowa-
ne na wczesniegjszych etapach rozwojowych.

Psychoterapia jest metoda leczenia osdb z zaburzeniami zdrowia psychicz-
nego. Polskie Towarzystwo Psychiatryczne (1998) sformutowato zasady stoso-
wania psychoterapii, podkreslajac, ze jest to metoda z wyboru w leczeniu zabu-
rzen nerwicowych, somatoformicznych, zaburzen osobowosci i zaburzen rozwo-
jowych. Psychoterapia jest tez sktadowg oddzialywan leczniczych wobec innych
zaburzen zdrowia psychicznego, m.in. uzaleznien, zaburzen afektywnych i psy-
chotycznych.

Cele, procesi etapy poradnictwa psychol ogicznego

Poradnictwo psychologiczne i psychoterapia roznig sie rodzajem zmian, ja-
kie s3 potrzebne dla uzyskania ustgpienia dystresu psychicznego i objawow za-
burzen zdrowia psychicznego, i sposobami osigganiatych zmian (procesem).

Poradnictwo to metoda pomocy osobom doswiadczajacym kryzysu rozwo-
jowego. Kryzys rozwojowy jest zaburzeniem réGwnowagi emocjonalngj; wyste-
puje wtedy, gdy we wczesniejszym okresie rozwoju osoba nie nabyta charaktery-
stycznych dla tego okresu indywidualnych wiasciwosci lub/i gdy wystepuja
zewngtrzne przyczyny utrudniajace podjecie nowych zadan rozwojowych. Wsrod
objawéw kryzysu wymienia si¢: doswiadczanie wzrastajacego napigcia, Igku
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i pomieszania; widoczny jest silny subiektywny dyskomfort, pojawia si¢ stan
braku réwnowagi (Roberts, 2005). Poradzenie sobie z takim kryzysem wymaga
okreslonych zmian w procesie poradnictwa psychol ogi cznego.

Po pierwsze, osobie potrzebne jest uwolnienie si¢ od napieé wynikajacych
z przezywanych uczu¢ zwiazanych z aktualnymi trudnosciami, co osiaga przez
ich wyrazanie w obecnosci psychologa. Réznica miedzy odreagowywaniem
uczu¢ w procesie poradnictwa i psychoterapii dotyczy tresci, z jakimi te uczucia
S3 zZwigzane. U 0sdb doswiadczajacych kryzysu rozwojowego przezywane nega-
tywne uczucia sa zwigzane z aktualnymi realnymi trudnosciami w radzeniu sobie
Z zadaniami wiasciwymi dla danego okresu rozwojowego. Natomiast osoby
z zaburzeniami zdrowia psychicznego najczgscigl nie identyfikuja zrodta wia-
snych negatywnych przezy¢é emocjonalnych, a jezeli je identyfikuja, to nieade-
kwatnie. Zrodtem ich uczué nie sa aktualne realne trudnosci, ale réznego rodzaju
»Struktury” intrapsychiczne (zaburzenia struktur osobowosci, patologiczne prze-
konania, wyuczone nawyki, zaburzenia samoswiadomosci itd.). Symptomy zabu-
rzen psychicznych sg wynikiem tych intrapsychicznych wtasciwosci, ktére naj-
czescig okreslane s3 jako patomechanizmy uaktywniajace zaburzenia psychicz-
ne. Takie patomechanizmy sa nieobecne u osob doswiadczajacych kryzysow
rozwojowych.

Uwolnienie si¢ od przezywanych aktual nie uczu¢ umozliwia nastepna wazna
Zmiane, jaka jest identyfikacja problemu powodujacego aktualne trudnosci
i identyfikacja czynnikéw podtrzymujacych problem (por. Czabata i Kluczyn-
ska, 2015).

Rodzaj e problemdw, niedostrzegane przez klientow z powodu silnych emocji
abo braku umigjetnosci zrozumienia przyczyn doswiadczanych trudnosci, sa
rézne w roznych okresach rozwojowych.

Problemy rodzicéw matych dzieci wynikaja ngjczescig z ich silnych reakdji
emocjonanych na problemy rozwojowe dziecka: poczucia winy, poczucia leku
0 przysztos¢ dziecka, nieracjonalnych przekonan na temat chordb czy niepetno-
sprawnosci. Inny rodzaj takich probleméw zwigzany jest z ich wiasnymi do-
swiadczeniami w roli rodzicow: negatywnymi uczuciami w stosunku do dziecka,
obwinianiem go za wiasne niepowodzenia zyciowe czy zachowaniami wskazuja-
cymi na odrzucenie dziecka.

W okresie szkolnym hajczestsze sg trudnosci w radzeniu sobie z zadaniami
ucznia, czyli tzw. trudnosci szkolne. Realizacja zadan zwigzanych z uczeniem si¢
zalezy od wihasciwosci dziecka, jego uzdolnien i ograniczen, a takze od zacho-
wan rodzicow. Na efekty i satysfakcje dziecka z uczenia si¢ wptywa tez sposob,
w jaki rodzice rozwigzujg najwazniejsze dylematy tego okresu rozwoju dziecka:
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zachowanie proporcji miedzy wspieraniem a pozwalaniem na autonomie, mie-
dzy wiasnymi oczekiwaniami a realnymi mozliwosciami osiagni¢¢ dziecka,
miedzy zaufaniem do dzieckai szkoty aich kontrolowaniem.

W okresie dorastania realne przyczyny problemow to nieadekwatne reakcje
dzieci na zachodzace w nich zmiany fizjologiczne, emocjonalne i relacyjne,
atakze niedostosowane do tego etapu rozwoju reakcje rodzicow nate zmiany. Te
realne problemy obejmujg miedzy innymi: brak umigjetnosci kontrolowania wia-
snych zachowan impulsywnych, sprzeczne uczucia zwigzane z procesem prze-
ksztatcania zaleznosciowego zwigzku z rodzicami, niekontrolowane ekspery-
mentowanie z zachowaniami ryzykownymi, wreszcie wiele rozterek dotyczacych
tozsamosci wtasnegl osoby i oceny tego, co jest dla dorastajacego dobre, a co mu
Zagraza. Sg to tez problemy rodzicéw: nadmierne przywiazanie i wynikajaca
Z tego nadmierna kontrola, brak zaufania do dziecka, uczucia niezadowolenia
z koniecznosci zmiany zachowan w roli rodzica.

W okresie wczesngj dorostosci problemy najczesciej dotyczg rozterek zwia-
zanych z wyborem partnera i wyborem rodzajéw dziatan waznych dla rozwoju
zawodowego. Problemem jest czesto to, ze osoba nie potrafi wybra¢ partnera,
poniewaz nie umie dostrzega¢ w innych tych wiasciwosci, ktore sa dla nigj waz-
ne i jg potrzebne; nie umie szuka¢ sposobow na realizowanie swoich potrzeb
w relacji. Problemy w zakresie rozwoju zawodowego wynikaja z braku sprecy-
zowanych zainteresowan zawodowych oraz z trudnosci w podejmowaniu odpo-
wiedzialnosci za swoje wybory i konsekwentne ich realizowanie.

W okresie sredniej dorostosci wytaniaja Ssi¢ nowe problemy, ktore sa do-
swiadczane przez klientéw jako negatywne uczucia smutku, rozczarowania, re-
zygnacji, wypalenie zawodowe i inne ,,objawy” typowe dla wieku sredniego. Sa
to reakcje na realne problemy typowe dla tego okresu zycia, takie jak zmiana
w sposobie petnienia roli rodzica, zmiany fizjologiczne (menopauza, andropau-
za), rodzaj bilansu zyciowego, choroby okresu wieku sredniego. Problemy tego
okresu zycia obgjmujg m.in.: poczucie bycia niepotrzebnym w sytuacji usamo-
dzielnienia si¢ dzieci, poczucie ,starzenia si¢” zwigzane ze zmianami fizjolo-
gicznymi i zmianami wygladu, che¢ potwierdzania samego siebie przez poszu-
kiwanie nowych zwiazkow, problemy zwigzane z rozwodem czy odejsciem
wspétmatzonka, zagrozenie niewydolnoscia zawodowsg i utrata pracy, brak
widocznych wskaznikow rozwoju zawodowego, ograniczenia wynikajace z do-
swiadczanych choréb, zagrozenie zycia w sytuacjach powaznych chordb, zagro-
zenia zwigzane z chorobami i $miercig rodzicow, koniecznosé opieki nad choru-
jacymi rodzicami.
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P6zna dorostosé (okres starosci) jest to okres rezygnowania z wielu dotych-
czasowych aktywnosci. Konczy si¢ aktywnos¢ zawodowa i zwigzane z nig po-
czucie satysfakcji zawodowej, ale oznacza to takze zmnigjszenie dochoddw.
Ograniczona zostgje liczba kontaktéw z ludzmi, co sprzyja poczuciu osamothie-
nia. Pojawia si¢ koniecznos¢ bycia zaleznym od dorostych dzieci [ub instytucjo-
nalnych opiekunéw — czasami koniecznos¢ korzystania z opieki instytucji. Ko-
lejne trudnosci to ograniczenie sprawnosci fizycznegj, utrata sprawnosci intelek-
tualng, mnigjsza sprawnos¢ w wykonywaniu codziennych zadan, choroby. Do
najczestszych probleméw nalezg: poczucie samotnosci, trudnosci w znalezieniu
nowych zainteresowan, trudnosci w relacjach z innymi ludzmi i ze znalezieniem
zrédta wsparcia, brak zgody na whasne ograniczenia, zmiana stylu zycia, pro-
blemy egzystencjalne.

Wazng zmiang w procesie poradnictwa psychologicznego jest wigc identyfi-
kacja problemu powodujacego aktualne trudnosci, jak i czynnikdw podtrzymuja-
cych problem przez klienta i pomagajacego. To podstawa do poszukiwania spo-
sobow rozwigzania jego problemu. Poszukiwanie zaczyna sie od ustalenia do-
tychczasowych czynnikéw utrudnigjacych poradzenie sobie z sytuacja. Te czyn-
niki to zasoby indywidualne, czyli wtasciwosci indywidualne oséb doswiadcza-
jacych kryzysu, miedzy innymi takie, jak ocena poznawczai emocjonalna obec-
nych trudnych zdarzen zyciowych, sposoby radzenia sobie ze stresem, sposoby
radzenia sobie z sytuacjami trudnymi, umigjetnosci nawigzywania i utrzymywa-
nia satysfakcjonujacych relacji interpersonalnych. Takie zasoby czy ich ograni-
czenia to czynniki zewnetrzne, obecnos¢ osob bliskich, osob wspierajacych
w trudnych sytuacjach, dostepnos¢ do instytucjonalnych form pomocy i wspar-
cia, warunki materialne i inne. Poszukiwanie czynnikéw utrudnigjgcych rozwia-
zanie problemu jest procesem uswiadomienia klientowi tego, jakie s3 jego indy-
widualne wiasciwosci, jakie trudnosci wynikajg z okreslonych relacji z innymi
ludzmi i jakie warunki zewngtrzne moga utrudnia¢c mu poradzenie sobie ze zi-
dentyfikowanym problemem.

Identyfikacja czynnikdéw utrudnigjacych rozwiazanie problemu w procesie
poradnictwa, czyli poszerzanie $wiadomosci osoby, rézni sie istotnie od tego, co
w procesie psychoterapii nazywane jest wglagdem. Osoby zgtaszajg si¢ na psy-
choterapie z powodu doswiadczanego cierpienia wynikajacego z ich przekona-
nia, ze to, co dzige sie w ich zyciu, jest dla nich niezrozumiate, nieracjonalne
I nie mozna tego zmieni¢. Owe przekonania nie pojawity sie w zwiazku z okre-
slonymi wydarzeniami, ale w zwigzku z wiekszosciag wydarzen w ich zyciu, bo
w istotnym stopniu znieksztatcaja spostrzeganie siebie i otaczajacego ich swiata.
Psychoterapia zaktada potrzebe wgladu w nieuswiadamiane uczucia, fantazje
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i pragnienia, irracjonalne przekonania, mity i przekazy miedzygeneracyjnei re-
lacje w rodzinie. Uwewngtrznione urazowe doswiadczenia zyciowe, ktore do-
prowadzity do uksztaltowania sie takich uczu¢, pragnien i przekonan, zaburzyty
proces rozwoju tych osdb. Uzyskanie wgladu w skutki tych urazéw i ich konse-
kwencje jest bardzo trudnym przezyciem dla pacjenta, poniewaz jest czesto
uswiadomieniem sobie, ze wtasne dziatania w dotychczasowym zyciu uniemoz-
liwiaty lub znacznie utrudnialy realizacje wiasnych ,prawdziwych” potrzeb
i realizacj¢ zadan wyznaczanych przez rozne etapy rozwojowe. Uzyskanie wgla-
du w psychoterapii i wynikajagca z niego zmiana zachowan jest w pewnym sensie
Zaczynaniem zycia ,,od nowa’, godzeniem si¢ ze stratami i poszukiwaniem no-
wych znaczen dla opisania siebie i otaczajacego swiata, opartych tym razem na
realnosci i samoswiadomosci.

W procesie poradnictwa wtasciwosci osobowosciowe osob doswiadczaa-
cych reakcji kryzysowych nie s3 zaburzone. Sa one swiadome swoich potrzeb,
tego, czego oczekuje sie od nich w realizacji zadan rozwojowych, i potrafia te
zadania realizowa¢ w zgodzie z wiasnymi potrzebami. Maja poczucie tego, ze
moga wptywaé na swoje zycie i, co szczegolnie wazne, maja swiadomosé wia-
snych mozliwosci i ograniczen, a takze swiadomosé rozwijania wtasnych mozli-
wosci i sposobéw na minimalizowanie wiasnych ograniczen. Trudnosci, jakich
doswiadczaja w danym momencie, sa wynikiem zmian zachodzacych na danym
etapie ich zycia, kiedy pojawiaja Sie nowe zadania zyciowe lub szczegdlne trud-
nosci, ktére wymagaja nowych sposobdw radzenia sobie z nimi. Te howe zada-
nia moga wywotaé niepokdj i poczucie zagubienia, poniewaz mierzacym Si¢
Z nimi osobom brakuje odpowiednich umigjetnosci albo napiecie zwiazane
Z pojawieniem sie nowych zadan utrudnia im korzystanie z posiadanych umie-
jetnosci. ldentyfikacja czynnikow utrudniajacych rozwiazanie problemu to sto-
sunkowo tatwe poznanie zaleznosci miedzy nowymi zadaniami rozwojowymi
czy trudnosciami w ich realizacji a wtasnymi reakcjami na te zadania, posiada-
nymi umigjetnosciami i czynnikami zewngtrznymi. Poradnictwo jest wspomaga-
niem rozwoju, a nie zmiang zaburzonych wiasciwosci osobowosciowych.

Kolejng zmiang potrzebng do osiagniccia celéw poradnictwa psychol ogicz-
nego i psychoterapii jest podef mowanie nowych zachowan, majacych na celu
rozwigzanie probleméw doswiadczanych przez osoby poddawane oddziatywa-
niom poradnictwa psychologicznego i psychoterapii.

Ten etap psychoterapii jest nazywany etapem dziatania (Prochaska i Nor-
corss, 2006; Czabata, 2013). Oznacza poszukiwanie i wyprébowywanie aterna-
tywnych do dotychczasowych wzorcow reagowania, alternatywnych sposobéw
mysleniai aternatywnych zachowan. Moze to dotyczy¢ réznych spraw: rozwia-
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zania aktualnych sytuacji, co nie jest mozliwe bez rozwigzania konfliktéw czy
trudnosci wczesnigjszych a trwajacych do chwili obecnej, rozwigzania konflik-
téw wynikajacych z wtasnych sprzecznych potrzeb czy pragnien. Poczucie sa-
motnosci, brak partnerai rodziny nie moze by¢ rozwigzane bez pozbyciasie leku
przed odrzuceniem, bez zmiany nieadekwatnej oceny wiasngl czy bez zmiany
przekonan 0 wrogim nastawieniu innych osob. Satysfakcja z pracy zawodowej
nie moze by¢ doswiadczana bez zmiany zanizonej samooceny czy zmiany prze-
konania, ze jest si¢ wykorzystywanym przez przetozonych i kolegébw w pracy.
.Dzidanie” w psychoterapii to przede wszystkim zmienianie wtasnych sposo-
béw reagowania i rozwigzywania konfliktow wewnetrznych, poniewaz to one
byty przyczyna dotychczasowych nieskutecznych zachowan. Podstawowym
przedmiotem pracy psychoterapeutycznej na tym etapie jest analiza potrzeb pa-
cjenta, leku przed wiasnymi pragnieniami lub innych watpliwosci dotyczacych
mozliwosci ich zrealizowania. Przedmiotem pracy jest takze urealnianie samo-
oceny i oceny otoczenia. To pozwala na ,,uwolnienie si¢” od siebie i otoczenia
(Prochaska i Norcross, 2006), bardziej adekwatne spostrzeganie siebie, wlasnych
potrzeb i mozliwosci oraz sytuacji, intencji innych ludzi i zewnetrznych uwarun-
kowan zdarzen zyciowych. W efekcie dochodzi do sformutowania hierarchii
wiasnych potrzeb, oceny mozliwosci ich zrealizowaniai poszukiwania sposobow
takig realizacji. Pacjent zaczyna rozumie¢ konsekwencje swoich zachowan
i odzyskuje wptyw nato, co dzigje si¢ w jego zyciu. Przed pacjentem moze po-
jawi¢ sie na przyktad wybor: naprawienie swojego matzenstwa, poszukiwanie
innego partnera albo zycie bez partnera. Wszystkie trzy mozliwosci moga wy-
dawa¢ sie trudne do zrealizowania. Zmiany, ktére nastapity we wczesnigjszych
etapach psychoterapii, takie jak uwolnienie sie od silnych uczué¢ przez ich odre-
agowanie, nowa wiedza o zrodtach nieadekwatnych przekonan i zachowan, skut-
kuja nowa wiedza o sobie, np. pozwalajg teraz bardziej adekwatnie oceni¢ przy-
czyny nieudanego matzenstwa oraz to, czy dotychczasowe uwarunkowania nie-
udanego matzenstwa moga by¢ usunigte i czy jest to zgodne z potrzebami pa-
cjenta i zadaniami, jakie powinien realizowa¢, bedac w roli meza czy zony,
w roli ojca czy matki. Podejmowanie dziatan zaczyna mie¢ swoje uzasadnienia
w ,realnosci”, anie — jak dotad — na podstawie fantazji, nieadekwatnych emocji,
patologicznych przekonan.

W poradnictwie psychologicznym ten etap jest nazywany poszukiwaniem
nowych sposobdéw rozwigzania problemu i opracowaniem programu dziatania
(Czabata i Kluczynska, 2015). Jest to mozliwe dzieki identyfikacji problemu
i czynnikéw utrudnigjacych jego rozwigzanie. Problem trudnosci rozwojowych
dziecka moze by¢ rozwiazany tylko wtedy, gdy rodzice uwolnia si¢ od poczucia
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winy, poczucia bezradnosci, poczucia pietnai zwigzanych z tym przekonan, gdy
skorzystaja z adekwatnych metod wspomagania rozwoju dziecka oraz gdy zmie-
nig swoje relacje z dzieckiem na takie, jakie dadza im satysfakcje bycia rodzi-
cem, doswiadczajacym mitosci i bliskosci w kontaktach z dzieckiem. Problem
zachowan ryzykownych dorastajacego dziecka moze by¢ rozwiazany, gdy rodzi-
cei dziecko — uwolnieni od uczué¢ wrogosci, bezradnosci, od przekonan o ,, ztym
dziecku”, ,ztym rodzicu”, wyposazeni w wiedz¢ o problemach dorastajacego
dziecka i 0 zagrozeniach zwigzanych z zachowaniami ryzykownymi — jasno
okreslg uzgodnione granice autonomii i zaleznosci, autonomii i kontroli. Kontro-
la zachowan ryzykownych moze polega¢ natakigj zmianie, w ktérej zewnetrzna
kontrola rodzicow moze stopniowo stawa¢ Si¢ samokontrola, co jest mozliwe,
gdy dorastajacy uczy sie wartosciowania swoich zachowan oraz tego, co jest dla
niego korzystne, a co stwarza dla niego zagrozenie. Nowe sposoby rozwigzania
probleméw zmienigja si¢ w zaleznosci od etapéw rozwojowych, od specyfiki
problemoéw u konkretnych osob, rodzin i par. Kazda osoba, ze wzgledu na wia-
sciwosci indywidualne i na kontekst, w ktoérym zyje, musi poszukiwaé specy-
ficznych dla swojg sytuacji sposobdw rozwigzania problemu.

Etap dzialania w poradnictwie to poszukiwanie nowych konkretnych zacho-
wan wiasnych i 0sdb zaangazowanych w podtrzymywanie czynnikow utrudnia-
jacych rozwigzanie problemu. Egan (2002) proponuje, aby dziatania podejmo-
wane dla rozwigzania biezacego problemu spetniaty nastepujace warunki:

1. Przyjecie zalozenia, ze kazdy problem moze by¢ rozwigzany na kilka spo-
sobdw. Poszukujac ich, nalezy zawsze mie¢ ich kilka (dwa, trzy). W radzeniu
sobie z problemami rodzicéw z dorastajacymi dzie¢mi istnigje kilka sposobéw,
np. uzgadnianie ,,kompromisdéw” (co$ za co$), uzgadnianie mozliwych granic
wyznaczajacych zachowania rodzicow i dzieci, zgoda na pobyt dziecka w pro-
gramie zapobiegania zachowaniom ryzykownym, zgoda na pobyt dziecka
w specjalnym osrodku resocjalizacyjnym.

2. Analizowane sposoby rozwigzania problemu musza by¢ konkretne. Nalezy
rozmawia¢ z dorastajgcym dzieckiem o konkretnym zachowaniu, a nie jego za-
chowaniu jako takim. Nalezy stucha¢ dziecka tak dtugo, dopoki nie skonczy.
Stawia¢ jasne granice dotyczace konkretnego zachowania, np. zgodzi¢ si¢ na
udziat w imprezie z kolegami do okreslongj godziny, z jasnymi konsekwencjami
niedotrzymania umowy.

3. Rozwazane sposoby rozwiazania problemu musza by¢ realistyczne. Nie
mozna oczekiwaé, ze dorastajace dziecko nie bedzie wybuchowe. Nie mozna
oczekiwac, ze maz, ktéry unikat méwienia o sobie, bedzie natychmiast opowia-
dat otym, co czuje.
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4. Zmiany zachowan muszg by¢ mozliwe do zastosowania. Dziecko majace
trudnosci w skupieniu uwagi czy nadpobudliwe nie moze catkowicie zmieni¢
takich zachowan, nawet jesli zrozumie i zaakceptuje potrzebe takich zmian.

5. Muszg miec jasno okreslony poczatek i koniec. Decyzja o zadbaniu o wha-
sne zdrowie oznacza ustal enie wizyty u lekarza, przyjmowanie zaleconych lekow
i wykonanie okreslonych zabiegow.

Kazde mozliwe zachowanie ma na celu osiggniecie okreslonego efektu, kté-
ry takze powinien by¢ konkretny, realistyczny i ktéry powinien wystapi¢ w okre-
slonym czasie. Efektem ma by¢ np. chwilowe odreagowanie silnych emocji
U dorastajacego dziecka, uzyskanie informacji o stanie wtasnego zdrowia, podije-
cie dzidtah majacych na celu poprawe zdrowia, kontrola wiasnych impul syw-
nych zachowan dotyczacych okreslonych sytuacji (trzaskanie drzwiami), uczenie
meza méwienia o swoich przezyciach.

Kierujac si¢ takimi zasadami, klient i pomagajacy mu doradca opracowuja
program dziatania, ktory zawiera szereg dziatan spetnigjacych powyzsze kryte-
ria. Zawiera on dwie sktadowe: zaplanowanie konkretnych zachowan dostoso-
wanych do konkretnych okolicznosci oraz program uczenia si¢ przez klienta
brakujacych mu umigjetnosci, np. stuchania wtasnego dziecka bez przerywania
mu i oceniania tego, co moéwi, informowania dziecka o waznych sprawach ro-
dzinnych i wystuchania jego opinii w te sprawie, informowania innych o wia-
snych watpliwosciach, stuchaniaich opinii z zatozeniem, ze wynikaja one z po-
trzeby wsparcia. Czesto juz na poprzednim etapie procesu udagje sie zidentyfiko-
wac brak okreslonych umigjetnosci klienta. Planujac okreslone programy zacho-
wan mozna przewidzie¢, jakich umigetnosci bedzie potrzebowat, i tworzy¢ moz-
liwosci ich nabywania. Moze np. okazaé si¢, ze klient nie jest w stanie wystu-
cha¢ wypowiedzi pomagajacego, przerywa je, komentuje, ocenia. To jest okazja
do ¢wiczeniaw relacji z pomagajacym.

Swiadomos¢ réznic miedzy psychoterapia i poradnictwem wskazuje na po-
trzebe przygotowania zawodowego profesjonalistow z zakresu poradnictwa psy-
chologicznego. Wydaje sie, ze edukacja w tym zakresie powinna zaczynaé Sie
juz na poziomie przeddyplomowym. Na pewno jednak potrzebne jest szkolenie
podyplomowe. Tymczasem nawet program specjalizacji z psychologii kliniczne)
na temat poradnictwa jest potgczony z psychoterapia, a tresci nauczania porad-
nictwa dotycza interwencji kryzysowej, oddziatywan psychoedukacyjnych, pro-
filaktycznych, organizacji spotecznosci terapeutycznej, grup samopomocy —
a wiec metod pomocy psychologicznej zupetnie inaczej rozumianych niz wcze-
$nigj opisane poradnictwo psychologiczne. Ksztalcenie w psychoterapii to proces
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najczescigl 4-letnigf edukacji podyplomowej. Ksztalcenie w zakresie poradnic-
twa psychologicznego praktycznie nieistnigje.

Dla rozwoju poradnictwa potrzebne jest zainteresowanie srodowiska nauko-
wego. Istnigje duza potrzeba tworzenia i rozwijania teoretycznych podstaw po-
radnictwa psychologicznego, takze rozumianego szerzej niz tylko pomoc oso-
bom doswiadczajacym kryzysow rozwojowych. Naukowe rozpoznawanie rodza-
jow kryzyséw zyciowych, czynnikow warunkujacych ich powstawanie i weryfi-
kacja empiryczna stosowanych metod pomocy w radzeniu sobie z nimi — to ko-
lejne wazne zadania dla psychologéw akademickich. Skuteczne poradnictwo jest
wiedza teoretyczng, empirycznym jej weryfikowaniem i opartym na nich dosko-
nal eniem zawodowym.

Podsumowanie

Poradnictwo psychologiczne i psychoterapia to dwie r6zne metody pomocy
osobom z réznymi problemami i z r6znymi przyczynami tych probleméw. Obie
te formy s3 sposobami pomocy osobom doswiadczajacym réznych probleméw
Zwigzanych z ich zdrowiem psychicznym, wymagajacych innych zmian i innych
sposobéw oddziatywan dla osiggniecia takich zmian.

1. Poradnictwo psychologiczne to pomoc osobom zdrowym, ktore doswiad-
czajg kryzysu rozwojowego, poniewaz nie radza sobie z realizowaniem zadan
rozwojowych i zaspokajaniem swoich potrzeb albo potrzebuja pomocy w dosko-
naleniu swoich umigjgtnosci potrzebnych do realizacji ich potrzeb i zadan roz-
wojowych. Psychoterapia natomiast jest metodg leczenia osdb z zaburzeniami
zdrowia psychicznego.

2. Rézne s3 takze cele tych form pomocy. Poradnictwo proponuje pomoc
w odzyskaniu rownowagi emocjonanej, w rozwigzaniu biezacych probleméw
rozwojowych i poszukiwaniu potrzebnych do tego umiejetnosci, w odzyskaniu
mozliwosci korzystania ze wsparcia innych 0sdb i w odzyskaniu przekonania
o0 mozliwosci wplywania na swoje zycie. Psychoterapia natomiast pomaga
w uswiadomieniu sobie wtasnych wiasciwosci intrapsychicznych, ktore wpltywa-
ja na nieadekwatne sposoby realizowania wiasnych potrzeb i w konsekwencji na
brak ich zaspokojenia.

3. Poradnictwo psychologiczne i psychoterapia roznig sie takze sposobami
osiagania zmian potrzebnych dla odzyskania mozliwosci wptywania na wiasne
zycie. Poradnictwo koncentruje si¢ na aktualnych trudnosciach klienta i sposo-
bach ich rozwigzania. Psychoterapia natomiast poszukuje przyczyn trudnosci
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pacjentéw w ich wezesnig szych doswiadczeniach urazowych, koncentruje sie na
patomechanizmach i dazy do reorganizacji wtasciwosci intrapsychicznych.

Poradnictwo psychologiczne i psychoterapia to dwie r6zne metody pomocy
psychologicznegl. Wybér jedngj z nich musi by¢ oparty na rzetelngj diagnozie
rodzaju objawdéw doswiadczanych przez poszukujacego pomocy i na diagnozie
przyczyn tych objawdw — opartej na faktach, a nie na dopasowywaniu faktéw do
schematow psychoterapeutycznych. Taka diagnoza musi odwotywaé sie nie tylko
do psychopatologii i teorii okreslone szkoty psychoterapeutycznej. Wymaga
takze zngjomosci psychologii rozwojowej i psychologii osobowosci oraz znajo-
mosci innych niz psychoterapia metod pomocy psychologicznej, w tym porad-
nictwa psychol ogicznego.
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