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Tom zamykajg referaty podejmujgce zagadnienia pomocy spotecznej i psychicznej. Za repre-
zentujgce te kategorie tekstdw mozna uzna¢ dwa artykuty: Mirostawa Przewoznika, analizujacy
dziatalno$¢ pomocy spotecznej w okresie transformacji oraz Wiestawy Bemy o spotecznych uwa-
runkowaniach zaburzen psychicznych. M. Przewoznik, bada dziatalno$¢ pomocy spotecznej w Polsce
oraz wady funkcjonowania systemu pomocy spotecznej do 1989 roku. Autor rozwaza skutecznos¢
wspotczesnego modelu pomocy spotecznej biorgc pod uwage m.in. wspétdziatanie z innymi podmio-
tami rzadowymi. Wysuwa takze postulaty do lepszego funkcjonowania tej instytucji wobec nowej
sytuacji spotecznej i politycznej w Polsce. W. Bemy zaprezentowata natomiast komunikat z badan
dotyczacych uwarunkowan zaburzen psychicznych. Z jej tekstu wynika, ze w obecnej sytuacji spo-
teczno-politycznej w Polsce nastgpit znaczny wzrost liczby oséb z chorobami psychicznymi. Za
gtéwne przyczyny tego stanu rzeczy uznaje sie: nowg sytuacje spoteczno-polityczna, objawiajaca
sie brakiem perspektyw' zawodowych ludzi, strachem przed utratg pracy i ubéstwem, stresem
zwigzanym z wykonywang praca, a takze zmianami w systemie wartosci. Pozostate prace autor-
stwa Stanistawa Zagomego, Kazimierza Kruty i innych, dotyczg zagadnien pomocy spotecznej
i psychicznej w wymiarze lokalnym lub tez charakterystycznych dla konkretnych grup spotecz-
nych.

Omawiana publikacja prezentuje w sposéb kompleksowy gtéwne problemy spoteczne, dotykajace
rozne grupy spoteczno-zawodowe oraz ich uwarunkowania na tle zmian systemowych wystepuja-
cych obecnie w Polsce a takze w innych krajach. Publikacja ma charakter teoretyczno-empiryczny.
Teksty teoretyczne koncentrowaty sie na definicji problemu spotecznego lub tez jego wybranych
aspektach, natomiast w czesci empirycznej ksigzki prezentowano wyniki badan przeprowadzo-
nych w réznych czesciach Polski, dotyczacych konkretnych probleméw spotecznych. Warto podkre-
Sli¢ takze, ze uczestnikami konferencji byli nie tylko przedstawiciele srodowisk naukowych, lecz
takze pracownicy réznych placéwek zajmujacych sie rozwigzywaniem probleméw spotecznych np.
opieki spotecznej, policji, osrodkéw zdrowia. Konferencja miata wymiar miedzynarodowy, oprécz
uczestnikéw z Polski wystgpili takze badacze z Austrii, Ukrainy i Litwy.

Magdalena Kwiatkowska

Irena Namystowska, Terapia rodzin, PWN, Warszawa 1997,
SS. 224.

Prezentowana publikacja bezposrednio adresowana przez Autorke do studentéw medycyny,
psychologii, psychiatrii a takze do poczatkujacych terapeutdéw zajmujacych sie terapia rodzin, wy-
kracza poza ramy zwyktego podrecznika akademickiego. £gczy w sobie tresci, ktére wykorzystane
by¢ moga w procesie terapii jednostek i ich rodzin z rzetelnym i szczegétowym oméwieniem najbar-
dziej znaczacych koncepcji dotyczacych terapii rodzin oraz teorii wspotczesnej rodziny. Niewatpliwym
walorem ksigzki jest takze wykorzystanie w niej wieloletniego doswiadczenia Ireny Namystowskiej
z pracy z dysfunkcjonalnymi rodzinami i matzenstwami. Autorka nie unika przy prezentacji po-
szczegblnych szkét terapeutycznych, wartosciowania ich ze wzgledu na subiektywnie odczuwana
przydatnos$¢ w praktyce leczniczej, zwraca jednak takze uwage na wiekszg lub mniejsza ich popu-
larno$¢ w praktyce leczniczej. Stad zatem bierze sie widoczny dla czytelnika brak proporcji w spo-
sobie omawiania poszczeg6lnych terapii rodzin. Przyktadowo psychoanalitycznej terapii rodzin
1. Namystowska poswigcita jedynie Kilka stron (s. 47 do 50) innym natomiast kilkanascie. Co nale-
zy podkresli¢ Autorka wprost wyraza swoje zastrzezenia, takze jesli majg one bardzo osobisty
charakter (s. 47, s. 107).

Pojawiajgce sie coraz czesciej opinie na temat, jesli nie $Smierci to powaznego kryzysu jaki
przezywa wspotczesna rodzina wigzg sie niewatpliwie z intensywnoscig i zasiegiem przemian ja-
kim podlega ta najwazniejsza dla jednostki grupa spoteczna. Zmianie ulegta przede wszystkim
definicja rodzinnosci, wyrazajgca zasady, wedtug ktérych wspétdziatajg ze sobg krewni i powino-
waci. Wspoétczesna rodzina nie tylko tworzy coraz bardziej zamkniety i skoncentrowany na reali-
zacji swoich celéw system spoteczny, ale dodatkowo i niejako wbrew poprzedniej cesze staje sie
w catosci zalezna od uwarunkowan cechujacych jej srodowisko spoteczne. Z jednej strony zatem
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dwudziestowieczng rodzine, o ograniczonej liczbie pokolen i osob jg tworzacych, charakteryzuje
taczenie swoich cztonkéw zgodnie z zasadg poszanowania ich podmiotowosci i prawa do osiggania
szczescia - czesto wbrew interesom catej grupy rodzinnej. Z drugiej za$ strony odrzucenie wzoru
rodziny pojmowanej jako podstawowa instytucja spoteczna, przy uwolnieniu siejej spod mechani-
zmoéw kontroli sprawowanej przez familie inne grupy mate, powoduje zbytnie koncentrowanie sie
cztonkdéw wspoétczesnych rodzin na samorealizacji i podejmowaniu aktywnosci poza obszarem od-
dziatywan grup matych. Brak istotnych regulacji zwigzanych z realizowanym wzorem zycia rodzinne-
go i matzenskiego powoduje coraz czestsze i siegajace gteboko w strukture i interakcje zaburzenia,
z ktérymi bez zewnetrznej pomocy cztonkowie rodzin nie umiejg sobie poradzi¢.

Zapotrzebowanie na pomoc w rozwigzywaniu kryzyséw wynikajacych z trwatych dysfunkciji,
zaburzen w relacjach matzenskich, niewydolnos$ci wychowawczej, zaktdcern w komunikacji miedzy
pokoleniowej, obecne byto takze w latach wcze$niejszych. Dopiero jednak wiek dwudziesty, powo-
tujac do istnienia mata, czesto wyizolowana, rodzine dwupokoleniowa, sprawit, ze tak jak w przy-
padku innych sfer zycia rodzinnego (jak cho¢by rodzinnych funkcji), zaistniata potrzeba interwencji
udzielanej przez grupy samopomocowe i instytucje. Te role starali sie petni¢ psycholodzy i psychia-
trzy. Stad zatem bierze sie ewolucyjna zmiana podejscia terapeutéw zajmujgcych sie osobami
z chorobami psychosomatycznymi od indywidualnej pracy z pacjentem do terapn grupowej i ro-
dzinnej. Pojawia sie tutaj analogia do sposobu uprawiania refleksji w ramach socjologii medycyny,
w ktérej takze w latach sze$¢dziesigtych zaczeto spoglada¢ na zagadnienie zdrowia i choroby nie
w kategoriach indywidualnych, ale przez pryzmat Srodowiska spotecznego, w ktérym znajduje sie
jednostka.

Ksigzka Terapia rodzin autorstwa Ireny Namystowskiej sktada sie z trzech wyraznie oddzie-
lonych od siebie czesci. W pierwszej czesci przedstawionej w rozdziatach 1i 2 przedstawione zostaty
gtéwne teorie funkcjonowania rodziny. Ich oméwienia, poza kierunkiem rozwojowym i systemo-
wym nie wykraczaty poza bardzo ogélne sformutowania. Nie unikneta przy tym autorka btedéw
natury formalnej, do ktérych np. nalezy scharakteryzowanie rodziny rozumianej jako grupa pier-
wotna w czesci poswieconej podejsciu instytucjonalnemu. Szczegoétowo opisujac kierunek rozwojo-
wy Namystowska nie wyszta poza doswiadczenia badan nad spoteczeristwem amerykanskim, nie
dostrzegajac specyfiki ontogenezy rodziny polskiej. Brak jest takze refleksji dotyczacej ograniczen
wynikajacych z pajdokratycznego spojrzenia na cykl rozwojowy rodziny. Takie ujecie wyraznie
stato sie w ostatnich czasach niewystarczajgce, ze wzgledu na takie zjawiska jak opéznienie lub
zbyt wczesne wchodzenie w role matzenskie i rodzinne, czy zwiekszajacg sie liczbg matzenstw
bezdzietnych i rodzin zrekonstruowanych.

Druga i najwazniejsza cze$¢ prezentowanej publikacji poswigcona zostata oméwieniu najbar-
dziej znaczacych podejs$¢ teoretycznych zajmujacych sig terapig rodzinng. Okrzepniecie instytucjo-
nalne terapii rodzinnej ma miejsce na przetomie lat 50. i 60. XX wieku. Zwigzane jest z powstaniem
pierwszych instytutéw, pojawieniem sig¢ periodykdéw i publikacja pierwszych podrecznikéw terapii
rodzin. Wtedy takze tworzg sie podstawy refleksji teoretycznej czterech najwazniejszych kierun-
koéw terapii rodzin: podejscia psychoanalitycznego, behawioralnego, podejécia transgeneracyjnego
oraz systemowego. Ich wspdlng cecha stato sie¢ wzajemne warunkowanie pomystéw teoretycznych
z doswiadczeniami z badan klinicznych oraz praktyki leczniczej.

Grupa koncepcji wywodzgcych sie z podejscia psychoanalitycznego (omdéwiona w rozdziale 4)
jest obecnie mato popularna, co dotyczy takze Polski (s. 47) i wykorzystywana jest jedynie do
terapii matzenstw. Kluczowym pojeciem dla tej grupy teorii jest tzw. kontrakt matzenski, w kté-
rym zawarte sg czesto sprzeczne i nieuswiadomione oczekiwania partneréw.

W kolejnym rozdziale zaprezentowana zostata behawioralna terapia rodzin. W Polsce brak
jest osrodkéw pracujgcych tag metoda. Cechg podejécia nawigzujacego do teorii uczenia jest linear-
ny spos6b widzenia zdarzeh majacych miejsce w rodzinie. Podstawowe cele terapii zwigzane sg
z zawarciem przymierza miedzy cztonkami rodziny, treningiem asertywnosci oraz prowadzeniem
wihasciwej strategii terapeutycznej. Terapie prowadzone ta metoda realizowane sg zaréwno wobec
matzenstw (takze dysfunkcjonalnych seksualnie) jak i w terapii rodzin w sytuacji kryzysowej oraz
przy treningu umiejetnosci rodzicielskich.

Podejscie transgeneracyjne omoéwione zostato na przyktadzie koncepcji: kontekstualnej, sym-
bolicznej i teorii systeméw. Wspélng ich cecha stato sie uwzglednianie w praktyce leczniczej histo-
rii rodzin, odciskajacych swoje pietno na kolejnych generacjach. W kontekstualnej terapii rodzin
wykorzystuje sie pojecie niewidzialnych lojalnosci, ktére wyrazajg sie przez nieprawidtowe wzory
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funkcjonowania jednostek w rodzinie. Celem terapii jest uzyskanie kompromisu pomiedzy indy-
widualnymi potrzebamijednostki a dziedzictwem rodzinnym, odbudowanie zaufania, zrozumienia
i checi prowadzenia dialogu.

Podejscie symboliczne wydaje sie by¢ ciekawe ze wzgledu na subiektywny charakter podejmo-
wanych przez terapeute dziatan. Jedng z technik jakie stosowane sg w pracy z rodzinami jest
celowe doprowadzanie do chaosu w relacjach rodzinnych. Terapeuta dziatajgc podobnie jak arty-
sta, czy tworca (stad stwierdzenie, ze tej terapii nie mozna sie nauczy¢ inaczej niz praktykujac
u mistrza) korzysta z prowokacji i absurdu, po to aby po doprowadzeniu do chaosu relacji rodzin-
nych spowodowa¢ powtérne odrodzenie sig¢ rodziny.

Terapia prowadzona wedtug zatozen szkoty systeméw rodzinnych prowadzi¢ ma do odréznie-
nia <ja> rodzinnego od <ja> indywidualnego Jej specyfika polega takze na dtugotrwatoéci terapii,
trwajacej czesto kilka lat.

Trzecia grupa koncepcji nawigzuje do teorii systeméw. Mieszczg sie tutaj podejscia, ktére
najczesciej wykorzystywane sg w pracy terapeutycznej: terapia interakcyjno-symboliczna, stra-
tegiczna, strukturalna (najczesSciej spotykana w Polsce), mediolanska szkota terapii wraz z nawia-
zujgcymi do niej terapiami.

Interakcyjno-komunikacyjna terapia odwotuje sie w swoich zatozeniach do zaktécenn w komuni-
kacji rodzinnej ze wzgledu na przechodzenie do kolejnych faz cyklu rozwojowego rodziny. W jej ra-
mach stworzona zostata wykorzystywana w praktyce terapeutycznej koncepcja “powstawania
objawéw”, majacych zwigzek z nasileniem i zaostrzeniem codziennych probleméw, z ktérymi tzw.
zdrowe rodziny dajg sobie rade. Jak pisze I. Namystowska “duze znaczenie dla terapeutéw tej orien-
tacji ma porzucenie przekonania, ze korzenie probleméw ludzkich siegajg gteboko i wiele czasu trzeba,
zeby rodzina i jednostka si¢ zmienita” (s. 99 -100). Stadjuz niedaleko do stwierdzenia, ze pomocy niekté-
rym rodzinom udziela¢ moga takze nieprofesjonalisci, poprzez rozmowe i wsparcie emocjonalne.

Terapia strategiczna przedstawiona zostata jako przypadek szczegélny poprzedniej koncepcji.
Jej odrebno$¢ zwigzana jest z miejscem jakie zajmuje terapeuta w procesie leczenia, czynigc go
bezposrednio odpowiedzialnym za jako$¢ i skutki terapii. Ma to miejsce takze wtedy, gdy pracuje
on z rodzing niechetng zmianom.

Terapia strukturalna jak pisze Namystowska odwotuje sie do zatozenia, ze réwnowaga w sy-
stemie rodzinnym jest wynikiem mozliwosci separacji i indywidualizacji cztonkéw rodziny przy
jednoczesnym zachowaniu wiezi z rodzing. Stuza temu wasciwie okre$lone granice pomiedzy ro-
dzinnymi podsystemami. One bowiem odpowiadajg za przeptyw informacji w ramach rodzinnego
systemu. Za szczeg6lnie niebezpieczne uwaza sie przekroczenie granic pokoleniowych, w wyniku
czego do konfliktéw matzenskich wciggane zostaja dzieci. Terapia ta szczegélnie przydatna jest
w odniesieniu do rodzin przechodzacych chwilowy kryzys, nie jest natomiast polecana w przypad-
ku pracy z rodzing osoby chorej na schizofrenie.

Najwiecej miejsca w ksigzce Terapia rodzin poswiecone zostato na przyblizenie czytelnikowi
tzw. szkoty mediolanskiej - w wersji klasycznej i postmediolanskiej. Podstawowym zatozeniem
tego podejscia jest teza, méwigca, ze sposoby rodzinnej komunikacji i gry rodzinnej sa rezultatem
podobnych zjawisk poprzednich generacji, ktére stopniowo coraz bardziej sie intensyfikuja. Cecha
charakterystyczna dla tej grupy terapiijest prowadzenie sesji przez zespét terapeutyczny. Pozwala
on najednoczesne wystepowanie terapeutéw w dwoéch rolach: moralizatora i kontrolera spotecznego.
Terapia postmediolanska zaowocowata powstaniem zasady pracy terapeutycznej zar6wno z sys-
temem rodzinnym, jak i z dotychczasowym zespotem terapeutycznym.

Omoéwiona zostata takze koncepcja terapii rodzin H. Stierlina, odwotujaca sie do procesu indy-
widualizacji lub nadmiernego przywigzania do rodziny os6b dorastajgcych. Zbytnie nasilenie jed-
nego z nich prowadzi¢ moze do pojawienia sig¢ psychoz.

Ostatnia trzecia czg$¢ poswiecona zostata na charakterystyke samego procesu terapii. Ocenio-
na zostata zaréwno przydatno$¢ takich technik terapeutycznych jak techniki bezpos$rednie i po-
Srednie, rzezba rodzinna, pytania cyrkularne, rytuaty rodzinne czy genogram, jak i miejsce jakie
zajmuje w nich terapeuta (lub zespét terapeutyczny). Zamieszczone zostaty takze informacje na
temat podstawowych umiejetnosci w jakie powinien byé wyposazony terapeuta, w tym zasad po-
magajacych mu w odréznieniu rél zawodowych od rél zwigzanych z uczestnictwem w grupach
nieformalnych.

Prezentowana publikacja spetnia zasady najakich powinien opiera¢ si¢ podrecznik akademi-
cki. Dostarcza bowiem podstawowych informacji pozwalajgcych p6zniej na samodzielne studiowa-
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nie interesujacego studenta zagadnienia. Jej adresatem jest jednak do$¢ waskie grono odbiorcéw.
Autorka zaktada bowiem juz na wstepie wysoki stopienn kompetencji odbiorcy, bedacy wynikiem
czy to wczesniejszych doSwiadczen terapeutycznych, czy tez wiedzy bedacych konsekwencjg odby-
tych studiéw psychologicznych. Charakteryzujac najbardziej znaczgce koncepcje teoretyczne, ktd-
re sg wynikiem doSwiadczen amerykanskich, wioskich i niemieckich, Namystowska w niewielkim
tylko stopniu ilustruje je doswiadczeniami polskich terapeutéw. Czytelnik dowie sie wtasciwie tyl-
ko tego, jakie sg doswiadczenia w tym wzgledzie samej Autorki, oraz jakg popularnoscig cieszy sie
dana koncepcja w Polsce. Takze wiedza na temat wspétczesnej rodzmy, jej struktury, zasad funk-
cjonowania i osadzenia w mikrosrodowisku, nie odwotuje sie do doswiadczern polskich badaczy
rodziny. Rzetelnie natomiast przedstawione zostaty podstawowe zasady na jakich opiera swoje
funkcjonowanie najczesciej wystepujace we wspoétczesnych spoteczeristwach rodzmy - matej rodzmy
dwupokoleniowej. Co takze nalezy do istotnych waloréw ksigzki, to pojawienie sie na jej kartach
bardzo interesujacych pomystéw i pytan badawczych, mogacy rozszerzy¢ ptaszczyzne dotychczaso-
wych badan nad rodzina.

Aldona Zurek



