Postepy Psychiatrii | Neurologii, 2002, 11, suplement 1(14) 77-82

Opis przypadku
Case report

Dwie rozne narracje — dwa rozne oczekiwania od terapii
rodzinnej. Studium przypadku

Two different narratives — two different expectations of family therapy. Case report

KATARZYNA GDOWSKA, ILONA KOLBIK

Z Zakladu Terapii Rodzin Katedry Psychiatrii Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellofiskiego
w Krakowie

STRESZCZENIE. Jednym z najwazniejszych za-
dari terapeuty rodzinnego jest uzgodnienie w czasie
wstepnego spotkania wspdlnych oczekiwan od tera-
pii, czyli tzw. kontrakiu terapeutycznego. Autorzy
artykutu przedstawiajq trudnosci w terapii, w ktdrej
— wbrew powszechnie praktykowanej formule —
doszto do serii spothah pomimo braku kontraktu
terapeutycznego.

SUMMARY. Establishment of the so-called thera-
peutic contract (i.e. negotiation of shared expecta-
tions of therapy, during the first session) is regarded
as one of the therapist’s crucial tasks. The authors
discuss difficulties encountered in therapy of a case
in which a series of sessions were held against the
general rule, i.e. despite the lack of a therapeutic
contract.
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Zazwyczaj na poczatku terapii prébuje
si¢ uzgodni¢ z czlonkami rodziny wspélny
plan, badz ustali¢ liste nie wykluczajacych
sic wzajemnie oczekiwan. W przedstawia-
nym przypadku, do terapii zglosila si¢ para
malzonkow, po ostrym kryzysie psychotycz-
nym meza, za$ oczekiwania matzonkéw by-
ty rozbiezne: Zona pragneta pomocy w poko-
jowym, ,.przyjacielskim” rozstaniu si¢ z me-
zem, natomiast maz oczekiwat od terapeu-
tow pomocy w scaleniu jego malzenstwa.

OPIS PRZYPADKU

Terapia dotyczy matzenstwa, panstwa X.
46-letnia pani Katarzyna i 44-letni pan
Krzysztof pozostaja w zwigzku matzenskim
od 1980 r. Maz jest z zawodu geodeta, na-
ukowcem. Zona zajmuje si¢ konserwacja
zabytkow i dziet sztuki. 19-letni syn uczy sie
w liceum. Problem zglaszany na karcie skie-

rowania to spor matzenski, co do decyzji
w sprawie roztaki, badz zejscia sie.

Pan Krzysztof byt trzykrotnie hospitali-
zowany. Podczas dwodch pierwszych jego
pobytdw na oddziale psychiatrycznym roz-
poznano zespdt paranoidalny zwiazany z nad-
uzywaniem alkoholu. Trzeci, ostatni raz
pacjent hospitalizowany byt w klinice psy-
chiatrii, w zwiazku z agresywnym zachowa-
niem pod wplywem masywnych urojef
przesladowczych dotyczacych jego osoby
i jego najblizszych: syna i zony. Wowczas
rozpoznano zespdt paranoiczny. Ten epizod
poprzedzato 10 lat naduzywania alkoholu
(prawdopodobnie na podiozu depresyjnym).
W trakcie choroby pan Krzysztof mieszkal
poza domem (w drugim mieszkaniu rodzi-
ny). Zostal ,,wyprowadzony” przez zone po
tym, jak zwierzyl si¢ jej ze swojego silnego
uczucia do miodej dziewczyny, swojej stu-
dentki. Obecnie mieszka ze swoimi rodzi-
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cami. Twierdzi, ze nie jest w stanie przeby-
wac sam, bez obecnosci w mieszkaniu kogo$
bliskiego.

Do Zakladu Terapii Rodzin panstwo X.
zostali zgloszeni przez lekarke z oddzialu
kliniki, na ktérym pan Krzysztof przez po-
nad dwa miesigce byl leczony. W ich spra-
wie konsultowat si¢ z terapeutami znajomy
psycholog z kliniki, ktéry petnit poczatkowo
role rozméwey matzonka, a potem konsul-
towat i wspieral oboje. Z nim za$ skontak-
towal ich znajomy lekarz z poprzedniego
miejsca leczenia si¢ meza. Sytuacja byla
w tym sensie nietypowa, ze na ogoét rodziny
zglaszaja sie do terapii osobiécie i nie sa
w taki sposéb ,protegowane”. Malzonkowie
prosili o rychly termin i osobiicie w tej
sprawie pojawiali si¢ w Zakladzie Terapii
Rodzin. Czas, jaki uplynat od momentu
zgtoszenia do pierwszej konsultacji byt sto-
sunkowo niedtugi (ponizej 3 tygodni). Spo-
tkanie prowadzila jedna z terapeutek, ze
strony panstwa X. w spotkaniu oprécz mat-
zonkéw uczestniczyl ich syn. Biernymi
uczestnikami pierwszego spotkania (zza
szyby jednostronnej) byli: koterapeutka, le-
karka, ktora skierowata matzonkow do Za-
kiadu oraz psycholog z oddziatu, na ktérym
przebywal pan Krzysztof.

Konsultacja ujawnita dwa rozbiezne sta-
nowiska matzonkow. O ile terapeutki rozu-
miaty motywy meza, dlaczego sie tutaj zna-
lazt i co pragnie ‘uzyskaé, o tyle niejasne
wydawaly si¢ im racjonalne argumenty Zo-
ny, w jakiej sprawie ona si¢ zglosita. Powta-
rzala, Ze nie ma juz sit i ochoty, aby miesz-
ka¢ z megzem, ze stanowi on dla niej cigzar,
wymaga opieki jak male dziecko. Twierdzi-
ta, ze jej kobiece uczucia do meza wygasty.
Jednoczesnie zostawiata furtke nadziei jemu
(a by¢ moze sobie). Dopuszczata mysl, ze za
jaki$ czas moze zmieni swoje stanowisko,
zwlaszcza gdy maz stanie na nogi, gdy sie
wzmocni, gdy pozwoli jej zatgsknic. Aktual-
nie nie potrafita sobie wyobrazi¢ powrotu
meza do niej i do syna. Uzasadniata to po-
czuciem zagrozenia z jego strony: pamietata

jego zachowania agresywne z czaséw cho-
roby, obawiala si¢ o syna, dochodzito bo-
wiem do bojek pomiedzy nim a mezem. De-
klarowata cheé tagodnego rozejscia sie
z mezem. Gotowa byta stuzy¢ mu pomoca,
ale wylacznie przyjacielska i taki tez propo-
nowata uktad — przyjacielski. Nie wspomi-
nata o rozwodzie, czy jakiejkolwiek prawnej
separacji.

Maz natomiast pragnal, aby terapia po-
mogla ujrze¢ zonie postepy w jego leczeniu
i jego wyzdrowienie. Obecnosé koto siebie
zony i syna traktowal jako warunek swojego
(dostownie) przezycia, Zrodto zdolnosci do
pracy, zaznawania spokoju. Chciat, aby te-
rapeuci wytlumaczyli zonie jego skrajng po-
trzebe ,bycia blisko niej”. Zdecydowanie
pragnatl powrotu do domu, ponownego zej-
Scia si¢. Przyznawat si¢ do krzywd, jakie
wyrzadzit rodzinie. Wszystkie je kiladl na
karb swej choroby, nie za$ Swiadomego wy-
boru.

Syn zdecydowanie nie Zyczy!t sobie po-
wrotu ojca do domu, wypominal mu wszyst-
kie jego dziwaczne zachowania, zwlaszcza
za$ ostatni romans i propozycje adoptowania
przez zong jego kochanki.

To pierwsze spotkanie ujawnito duzg
wrogos$¢ i zal syna wobec ojca, jak i zaska-
kujacy dla prowadzacych terapig, brak od-
powiedzi na te uczucia ze strony pana
Krzysztofa. O ile maz caly swoj wysitek
i uwage wktadal w odzyskanie bliskiej rela-
cji z zong, o tyle zona okazywata wyrazny
niepokdj o. rozwéj syna i o jego dotychcza-
sowe niepowodzenia szkolne, ktére wigzata
z sytuacja w domu. Nie angazowala sig
w stowne utarczki pomiedzy synem i ojcem
(a wlasciwie ataki tego pierwszego).

Terapeuci zaproponowali spotkania mat-
zefiskie z wylaczeniem syna. Terapeutki
sktonit do tego wiek syna oraz jego wyrazne
stwierdzenie, ze jest i czuje si¢ ,,odrebng
sprawg”, odrebna osoba. Ponadto wzigto pod
uwage silny konflikt miedzy synem a ojcem
i wplyw tego konfliktu na zone. Terapeutki
obawialy sie, ze w obecnosci syna, tak mocno
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patajacego gniewem do rodzica, matka be-
dzie przezywa¢ rozdarcie lojalno$ci i utrudni
jej to ujrzenie relacji z mezem niezalezne od
relacji z synem.

W takich okolicznosciach matzonkowie
zostali zaproszeni na nastgpng konsultacje.
W czasie tego spotkania udato si¢ wyraZniej
ujrze¢ aktualng sytuacje emocjonalng kazde-
go z nich. Nietrudno bylo terapeutkom zro-
zumieé potrzebe oddalenia u pani Katarzy-
ny. Czula sig osaczona przez meza, ktory od
czasu wypisania z oddzialu w klinice nie-
ustannie indagowat ja o ponowne wspdlne
zamieszKanie i 0 zajecie si¢ nim.

Rozumialy one rowniez stan emocjonal-
ny pana Krzysztofa. Opisywat go jako po-
trzebe ,,skrajnej bliskosci”. Zalit sie, ze pod
nieobecnos¢ rodziny dokuczaja mu rozne
wegetatywne doznania, towarzyszy mu silny
lek, nie potrafi tez wtedy pracowac (konhczy
wiasnie rozprawe doktorska). Dowodzil, ze
jest i czuje si¢ wyleczony, ale jest staby psy-
chicznie, wpada w ro6zne stany emocjonalne,
przezywa leki, miewa obniZony nastrdj.

Gdy terapeutka proponowata rozwazenie
konsekwencji kazdej z mozliwosci: zejscia
si¢ czy rozstania, maz niezwykle obrazowo
i dramatycznie opisywal swoje ewentualne
przezycia i zagrozenia zwigzane z przediuza-
jaca sie nieobecnoscig jego najblizszych.
Zona probowata za$ pozyskaé wspolczucie
terapeutki opowiadajac o ,,dzieciecej niepo-
radnosci” malzonka, przytaczajac przyktady
jego egoistycznego zachowania sie. Takie
komunikaty terapeuci odbierali zaréwno ja-
ko informacje o sposobie wzajemnego prze-
zywania sig, jak i préby wciagniecia ich
w koalicje. Rodzito to trudnosci w utrzyma-
niu przez terapeutéw neutralnej postawy.

Terapeutki podjely sig¢ pracy z malzen-
stwem pod warunkiem zawieszenia na czas
spotkan terapeutycznych nalegania na spel-
nienie swych wzajemnych oczekiwan. W za-
mian za to terapeutyczna oferta miata pole-
gaé na prze$ledzeniu historii zwiazku i doj-
$ciu do Zrddel obecnego stanu rzeczy.
U zrodel takiej propozycji terapeutycznej

pozostawal zamiar przyjrzenia si¢ potencjal-
nym mozliwosciom tej pary, zas czynnik
czasu wydawal sie tutaj sprzyjajacym ele-
mentem. Oboje matzonkowie stwierdzili, ze
sa w stanie (na jaki$ czas) przesta si¢ wza-
jemnie przekonywaé do stusznosci wiasnie
swojej wersji zwiazku. Jak sie pozniej oka-
zalo, terapeutka odczytala to jako zielone
$wiatto dla wersji zony, czyli pozwolenie jej
na pewng forme odejscia. Natomiast kotera-
peutka miata nadziej¢ na to, ze w trakcie
zaproponowanego procesu $ledzenia loséw
tego zwiazku, pozostalosdci psychozy u pana
Krzysztofa znikna zupelnie, a wraz z tym
zmieni sie postawa Zony wobec niego; tak
wige liczyla na powrdt matzonkéw do siebie.
W kazdej z nich zaistniata nadzieja, na zre-
alizowanie jednej z opcji. Nadzieje te nie
byly wyglaszane.

Zazwyczaj réznice w rozumieniu pro-
blemu, jakie istniejg pomiedzy terapeutami,
o ile rozbiezne sa interesy pary, jest stanem
pozadanym. Latwiej wéwczas o zachowanie
neutralnosci, gdyz koterapeuta jest czujny na
utrate rownowagi terapeuty. W tym wypad-
ku jednak, polaryzacja byta tak silna, ze za-
brakio w terapeutach otwarcia sie na nowe,
trzecie rozwigzanie - a kazda ze stron zyska-
fa swojego stronnika w procesie terapii, za-
tem kazde ze stanowisk miato swojego nie-
mego adwokata. By¢ moze, te pierwsze wra-
Zenia, odczucia i motywy przyjecia rodziny
do terapii prawdopodobnie zacigzyly na ca-
tym kontakcie i procesie pracy.

W czasie pigciu kolejnych spotkan mat-
zonkowie przedstawili dzieje swojego zwiaz-
ku. Chociaz historia malzenstwa okazata sie
dwiema réznymi narracjami, z opiséw kaz-
dego z partneréw wynikalo, ze zwiazek byt
»sko$ny”i juz od samego jego poczatku
trudno byto w nim, o réwnowazng partner-
ska wymiange. W uproszczeniu, mozna po-
wiedzie¢, ze byl to uklad silnej kobiety —
matki i oddajacego sie pod jej opieke mez-
czyzny — dziecka. Role, jakie petnili w swo-
im zwiazku uwyrazniajg ta asymetrie: zara-
bianiem na utrzymanie, wychowywaniem
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syna, sprawami majatkowymi i spadkowymi
zajmowala si¢ zawsze zona. Byla osoba
udzielajacq wsparcia mezowi w jego trud-
nych momentach, a jednoczesnie pozostawa-
fa bardzo aktywna i zaangazowana w swojej
pracy. Terapeutki dalekie byly od sugestii,
ze model odwrotny to jedyny stuszny w na-
szym kregu kulturowym. Wydaje sie nato-
miast, ze w przypadku tego malzenistwa na-
stapito przeciazenie jednej ze stron w wyni-
ku kryzysu drugiej (choroba matzonka). By¢
moze taki uklad méglby istnie¢ nadal,
w swojej poprzedniej formie, gdyby maz
pozostawat — poprzez alkohol — nieobecny,
a przez to nie obcigzatby zony/matki, ktdra
moglaby wciaz dawaé oparcie emocjonalne
i finansowe zaréwno synowi, jak i wspél-
matzonkowi.

Te hipotezy dotyczace sposobu funkcjo-
nowania zwiazku nie znalazly odbicia
w komentarzu terapeutéw. Prawdopodobnie
obawy terapeutki przed utrata neutralnosci
na rzecz pani Katarzyny, a koterapeutki —
przed dekompensacja psychotyczng pana
Krzysztofa, spowodowaly nieujawnienie hi-
potez.

Szczegblna skupienie uwagi na neutral-
nosci oraz ostrozno$¢ terapeutki miaty swoje
zrodta w poczatkowych spotkaniach z rodzi-
ng. Wtedy to koterapeutka zwrdcita uwage
na utrate symetrycznego traktowania mal-
zonkéw przez terapeutke, ktéra w pewnym
stopniu oslaniata panig Katarzyne. Przykla-
dowo, nie zostal omowiony jej pozamatzen-
ski zwigzek sprzed kilku lat, gdy jednocze-
$nie romanse meza byly obszarem pytan
i rozmowy w czasie sesji.

Istotnym wyzwaniem dla terapii okazala
si¢ réznica migdzy malzonkami w pojmo-
waniu przyczyn i funkcji choroby meza.
Jakkolwiek panstwo Z. zgodnie Kkojarzyli
chorobe mezezyzny z jego fascynacja mioda
dziewczyna, to jednak przy blizszym omo-
wieniu problemu ujawniata si¢ pomiedzy
nimi zasadnicza réznica. Dla pana Krzyszto-
fa to gwaltowne zauroczenie bylo juz cze-
$cig jego choroby. Twierdzil, ze zostat przez

nia (zaréwno przez chorobe jak i dziewczy-
ng) zniewolony, a 6w zwiazek nie byl jego
$wiadomym wolnym wyborem, lecz po-
chodng jego urojeniowych mirazy. Nato-
miast dla pani Katarzyny to wiasnie romans
meza doprowadzit do choroby. Postrzegata
ona psychozg jako wynik rozdwojenia emo-
cjonalnego (gdzie gwaltowna mitoéé do jed-
nej kobiety wspdlwystepowala z ryzykiem
utraty domu i rodziny), przed ktérym ratujac
sie uciekl! w stworzony przez siebie wiasny
drugi $wiat — $wiat przeSladowcdw. Sytu-
owala ona poczatek jego romansu jeszcze
przed wybuchem choroby i stad traktowala
go jako dobrowolny wybdr meza. Takie ro-
zumienie sytuacji obarczato malzonka od-
powiedzialnoscig za to, co ja zranito i upo-
korzyto.

Nie bylto zadaniem terapeutek dociekanie
tzw. prawdy obiektywnej. W komentarzu,
jaki terapeutka wypowiedziata na zakoncze-
nie jednego ze spotkah mowa byla o tym, ze
kazde z malzonkow tworzy odmienng se-
kwencje zdarzen i daje to obraz ich wia-
snych dwdch, nieuzgadnialnych prawd, do
ktérych sa bardzo przywigzani. Te za$,
zwrotnie, wplywajg na ich decyzje.

Wobec nierozstrzygnigtej sytuacji aktu-
alnej matzenstwa i z braku konkretnej od-
powiedzi na pytanie o przyczyny ,pata”,
nastgpnym terapeutycznym krokiem byla
praca nad przekazami i wzorcami wyniesio-
nymi z rodzin generacyjnych, czyli praca
Z genogramenn.

Pomyst i propozycja ta powstaly po ko-
mentarzu opisujacym i podkreslajacym ich
wspblny ,,matzenski taniec”. Ow taniec po-
legat na tym, ze zona nie potrafi zdoby¢ sig
na pewng dozg agresji, niezbedna do odsu-
nigcia mg¢za od siebie i bierze na siebie jego
troski i niedole. Malzonek, z kolei, nie potra-
fi radzi¢ sobie samodzielnie, w podstawo-
wym tego stowa znaczeniu i chetnie powie-
rza partnerce odpowiedzialnos¢ za swoj stan
somatyczny i psychiczny.

W omawianym tu okresie odbyly sie trzy
spotkania, na ktérych omawiano relacje zo-
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ny. Jej opowiesci o rodzinie pochodzenia
wskazuja na wyniesione z domu zadanie
,bycia za wszelka ceng silng”, poczucie zo-
bowigzania, nadodpowiedzialnosci. Pocho-
dzi z domu, w ktérym kobiety ,,dostarczaty
warunkow do pracy”, badz pasji, mezczy-
znom. Brak analogicznego materialu ze
strony meZa nie pozwala na doglebne zajecie
sie tg trescia.

KOMENTARZ

Dokonujac refleksji nad opisanym powy-
zej przebiegiem terapii, mozna zobaczy¢ nie
do konca adekwatne oczekiwanie terapeutek,
7e mimo nieuzgodnienia kontraktu, na wspél-
nych malzenskich spotkaniach uda sig prze-
pracowaé wzorce postgpowania, przezywa-
nia i postrzegania kazdego z malzonkéw.
Mechanizmy, ktére podirzymywaly w tym
malzenstwie cykl dawania (przez zong) i bra-
nia (przez meza) opieki, wymagaly znacznej
uwagi i osobnego czasu na przeanalizowa-
nie. Rozpatrywanie ich jedynie w kontekscie
interakcji nie byloby wystarczajace.

Mozna przypuszczaC, Zze niezdolno$¢ te-
rapeutek do odmdwienia rodzinie terapii
{(wobec braku kontraktu), byta pochodng
kilku zmiennych. Ztozyt sie na to zaréwno
ujmujacy sposob bycia tej pary, jak i szcze-
gélne umiejetnosei pana Krzysztofa w zwra-
caniu sie o pomoc do innych oraz odpowiedz
terapeutek na to oczekiwanie. Nie bez zna-
czenia byla takze okoliczno$¢ protegowania
pary matzenskiej przez réznych — znajomych
i nieznanych terapeutom — specjalistow,
a takze terapeutyczne oczekiwania i ambicje
wyroste w tym procesie.

Sposéb postepowania prowadzacych te-
rapi¢ mozna zobaczy¢ jako lustrzane odbicie
zachowan zony. Jej trud w odmowieniu me-
zowi swojej troski i uwagi, jej dylemat, czy
wilasciwe jest dawanie matzonkowi nadziei,
stat si¢ tez w pewnym momencie dylematem
terapeutek. Rodzito si¢ w nich pytanie: czy
mozna mie¢ nadzieje, kiedy rodzina jej nie
ma?

7 przedstawionego opisu mozna wycia-
gna¢ kilka wnioskow.

1. W terapii rodzin sprawg podstawowsg
jest jasne sformulowanie jej celu, nawet,
jesli ten cel mialby w trakcie terapii ulec
przeformutowaniu. Chodzi tu o cel zgodny
z oczekiwaniami osob zglaszajacych si¢ po
pomoc, spdjny z wyrazanymi przez nich zy-
czeniami. Pulapka okazalo si¢ podejmowa-
nie terapii bez doprecyzowania, jakiemu
wspdlnemu nadrzednemu oczekiwaniu spo-
tkania miatyby stuzy¢. Bylo to tym bardziej
ryzykowne, ze obie strony wyraznie mowity
o swoich oczekiwaniach. ,,Archeologiczna”
praca z rodzing nad przyczynami jej destabi-
lizacji moze by¢ niezwykle uzyteczna, jesli
stuzy jakiemus$ dalszemu celowi, ma jakas
perspektywe, przy czym wazniejsza jest tu
perspektywa klienta niz terapeuty.

2. Omawiana terapia wskazuje, ze celem
terapii rodzin nie moze by¢ dociekanie, ktora
z wersji wydarzen przedstawionych przez
cztonkéw rodziny jest najblizsza prawdy.
Podstawg jest wstuchiwanie si¢ w rdznice,
bez ich tzw. obiektywnej oceny [de Barbaro
1994]. Pomaga to zachowa¢ terapeucie neu-
tralng postawg, a tylko z nig moze si¢ on
przyda¢ swoim klientom. Systemowa per-
spektywa podkresla, ze sktadowe systemu
rownowaznie przyczyniajg sig do jego stanu.
Stad wielo$¢ opowiesci, jakie podajg czton-
kowie rodziny, terapeuci rodzinni odczytuja
jako lepszy opis jej ztozonej sytuacji. Tera-
peutki pragnac pozosta¢ neutralnymi przy-
znawaly rowna wage obu wersjom, Z réz-
nych matzenskich narracji wyplywaly dalsze
przekonania kazdego z matzonkéw. Z kolei,
podjete w $wietle tych przekonan rézne de-
cyzje zwrotnie podtrzymywaly ich roznice
w postrzeganiu przeszioéci. Takie bigdne
koto podtrzymywato impas matzenski.

Wedlug konstrukcjonistéw sposob rozu-
mienia i przezywania zdarzen jest pewna
forma prywatnej narracji, opowiesci. Taka
osobista opowies¢ zanurzona w przesziym
doswiadczeniu, we wzorcach kultury i kate-
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goriach jezykowych daje asumpt do intenciji,
decyzji i planéw, do tworzenia (nazywania)
wlasnego doswiadczenia. W mysl tego kaz-
dy jest zarazem autorem, jak i aktorem tych
opowiadan., Wyjscie z impasu, w przypadku
tej pary metaforycznie mozna by ujaé, jako
taka edycje wilasnego tekstu, ktéra zmienita-
by sposdéb wiasnej gry [Neimeyer i wsp.
1995]. Zbyt duza roznica pomigdzy mezem
i zona (pomiedzy ich ,scenariuszami”) prze-
szkadzata w negocjacji, w otwieraniu i po-
szukiwaniu innych narracji, innych perspek-
tyw.

3. Sieganie po pojecia ze szkoly psycho-
dynamicznej sklania do refleksji nad przezy-
ciami i1 uczuciami terapeutow, czyli nad
watkiem przeciw-przeniesieniowym. Rozu-
mienie swoich przezy¢ nie tylko pozwala na
dostrzezenie bledow, ale jest tez zrédlem
informacji o osobach uczestniczacych w te-
rapii. Tak wigc w naszej praktyce nie wy-
kluczamy poje¢ i stojacych za nimi inter-

wencji, ktoére pochodza z r6znych podejsc
teoretycznych [por, Cecchin 1995]. Opisany
powyzej fragmentarycznie przebieg terapii
pokazuje, ze z szeroko rozumianego prze-
ciw-przeniesienia mozna uczyni¢ kontrolo-
wany uzytek w pracy terapeutycznej z ro-
dzinami. Rézne paradygmaty terapii sg real-
nodciami jezykowymi, ktore nie musza sie
wykluczaé¢, nawet w przypadku pracy
z jednym klientem, z jedna rodzina.
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