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of the interwar period. Part 2
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Summary

The paper further explores the development of psychotherapy in Polish psychiatry in the
interwar period. Jaroszynski attempted to sketch out the idea of “emotional psychotherapy”.
Stryjenski organized a counseling clinic for the mentally ill, using psychotherapy as one of the
means of treatment. Bilikiewicz developed oneiroanalysis — a psychotherapeutic method of
dream analysis based on modifications of psychoanalysis. Gottliebowa advocated for the use
of psychoanalytically influenced psychotherapy in the gynaecologist practice. Markuszewicz
considered psychoanalysis the only psychotherapeutic modality aimed at unearthing the real
causes of mental illnesses. Henryk Higier proposed to consider psychoanalysis practically
as a method of psychotherapy and saw its heterogeneity as its advantage. Critical views on
psychoanalysis as a psychotherapeutic method were delivered by Wirszubski and Mikulski.
In general, psychotherapy in Polish psychiatry of the interwar period was highly influenced
by psychoanalysis. Moreover, the understanding and practice of psychotherapy in public
psychiatric facilities differed from that in private practice. In public psychiatric facilities,
it was used mainly to deal with psychoses, so it urged clinicians to modify the classic psy-
choanalytic approach. In private practice, psychiatrists were dealing mainly with cases of
neuroses and therefore could apply standard psychoanalytic procedures. Methods of sugges-
tion, persuasion and hypnosis, characteristic of nineteenth-century psychotherapy, were still
in use in Polish psychiatry of the interwar period. The main obstacles to the development of
Polish psychotherapy in the interwar period were antisemitic attitudes contributing to hostil-
ity towards psychoanalysis, as well as the biological orientation of the majority of the Polish
psychiatric society.
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Wstep

Na poczatku drugiej czesci niniejszego cyklu zrekonstruowana zostanie propozycja
psychoterapii emocjonalnej pracujacego w warszawskich szpitalach $w. Ducha i przy
ulicy Ztotej Tadeusza Jaroszynskiego. Psychoterapia w polskiej psychiatrii dwudzie-
stolecia miedzywojennego nie byla jednak tylko domeng szpitali psychiatrycznych,
ale rowniez rozwijajacych si¢ poradni psychologicznych, a przede wszystkim gabi-
netéw prywatnych. W zwigzku z tym ponizej przedstawiony zostanie projekt opieki
pozazaktadowej wdrozonej w Krakowie przez Wtadystawa Stryjenskiego. Nastepnie
zaprezentowane zostang pojecie psychoterapii i formy jej stosowania rozwijane w ra-
mach praktyki prywatnej przez Tadeusza Bilikiewicza, Henryke Gottliebowa, Romana
Markuszewicza i Henryka Higiera. Przyblizona zostanie tez krytyka psychoanalizy
jako metody psychoterapii sformutowana przez Abrahama Wirszubskiego oraz An-
toniego Mikulskiego

Psychiatria uprawiana w prywatnych gabinetach miala w Polsce mi¢dzywojnia
szczegoOlng specyfike. Dlatego po zaprezentowaniu wktadu Tadeusza Jaroszynskiego
w rozw0j psychoterapii w Polsce w omawianym okresie oraz Wiadystawa Stryjenskiego
projektu pozazaktadowej opieki psychiatrycznej podamy jej krotka charakterystyke.
Artykut zamyka prezentacja wynikow historycznej rekonstrukceji uwzgledniajaca obie
czegsci niniejszego badania oraz podsumowanie.

Tadeusza Jaroszynskiego psychoterapia emocjonalna

Punktem wyjscia Tadeusza Jaroszynskiego byta psychiatria francuska (i prace
takich autoréw jak Pierre Janet, Jules Déjerine czy Jozef Babinski). Pierwsze publi-
kacje, w ktorych promowat on psychoterapi¢ jako metode leczenia nerwic, ukazaty
si¢ w roku 1910 [1, 2]. Catoksztatt koncepcji psychoterapii Jaroszynskiego opisuje
szerzej Domanski [3].

W krotkiej pracy pod tytulem Psychoterapja emocjonalna Jaroszyhski [4] probowat
zintegrowa¢ wiedze¢ na temat emocji, wzruszen i afektow 1 wskaza¢ na mozliwosci
leczenia standw psychoneurotycznych, ktére jego zdaniem mogty by¢ powodowane
dzialaniem ,,przygnebiajacych emocji”. Jako zaburzenia psychogenne kwalifikowaly
si¢ do ,,leczenia psychicznego”. Jaroszynski postrzegat cztowieka jako psychofizyczng
catos$¢. Uwazal, ze emocje tacza psychologie z fizjologig — sg stanami psychicznymi
przyczynowo oddziatujacymi na fizjologi¢ organizmu. Tak wigc terapia psychiczna
miala wptywaé na organizm jako ustrdj psychofizyczny. W tym duchu Jaroszynski
pisat, ze ,,choroby wylacznie psychiczne nie istnieja” [4, s. 744]. Krytykowal metody
psychoterapii oparte tylko na hipnozie i sugestii oraz perswazji, a najostrzej psycho-
analize jako podejs$cia majace ,,charakter intelektualistyczny” [4, s. 744]. Psychoana-
liz¢ atakowal szczegblnie zawzigcie, powtarzajac opini¢ wygltoszong na francuskim
zjezdzie neurologicznym w Bezangcon w 1923 roku: ,,psychoanaliza, podobnie, jak
inne epidemje mistyczne, rozwija si¢ przewaznie w krajach germanskich i1 anglosak-
sonskich, omijajac narody tacinskie, ktore zawsze odznaczaty si¢ przedmiotowoscia
obserwacyj i zdrowym rozsadkiem” [4, s. 744]. Sam zaproponowat za$ projekt psy-
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choterapii emocjonalnej, oparty na zalozeniu, ze uczucia przykre powoduja ,,uposle-
dzenie funkcji organicznych” i przyczyniaja si¢ do powstawania chordb, a uczucia
przyjemne korzystnie wptywajg na organizm i przyblizaja do zdrowia. Zadaniem
stojacym przed projektem psychoterapii emocjonalnej byto znalez¢ sposoby, w jakie
mozna wywotywac przyjemne uczucia poprzez inne uczucia, a takze mysli czy akty
woli, oraz niwelowa¢ uczucia przykre.

Psychoterapia w ramach pozazakladowej opieki psychiatrycznej — krakowska
poradnia dla psychicznie chorych Wladystawa Stryjenskiego

Rozwo6j pozazaktadowej opieki psychiatrycznej, najpierw w Stanach Zjedno-
czonych, a potem w Europie, taczyl si¢ z rozprzestrzenianiem si¢ i popularnoscia
postulatow ruchu higieny psychicznej [5, 6]. W Polsce ruch ten zaczat rozwijac si¢
dopiero w latach 30. XX wieku w zwigzku z dziatalnoscig Kazimierza Dabrowskiego,
ktoéry w 1935 roku zatozyt Polska Lige Higieny Psychicznej oraz Instytut Higieny
Psychicznej [6]. Wybuch drugiej wojny $wiatowej zatrzymat rozwoj rozmaitych
placéwek zdrowia psychicznego, ktore Instytut powotat do zycia. Jednak pierwsze
placowki psychiatrycznej opieki pozazaktadowej zaczely powstawac jeszcze w latach
dwudziestych — pierwsza byta poradnia zorganizowana przy warszawskim szpitalu $w.
Jana Bozego, a drugg krakowska poradnia dla psychicznie chorych zatozona z inicja-
tywy Wiladystawa Stryjenskiego w 1929 roku [5].

Jako jeden z gléwnych celow organizacji pozazaktadowej opieki psychiatrycznej
Gradzinski i Stryjenski [7] wskazywali odcigzenie przepetnionych szpitali psychia-
trycznych. Poradnia dla psychicznie chorych miata pomagaé pacjentom z rozmaitymi
problemami, ktorzy z roznych powoddéw nie mogli skorzystac z leczenia szpitalnego,
oraz osobom ,,z t. zw. pogranicza zdrowia i choroby, ktorzy zazwyczaj nie trafiajg
w ogole pod opieke psychjatryczng” [7, s. 879]. Gradzinski i Stryjenski [7, s. 880]
scharakteryzowali kierunki pomocy pacjentom w krakowskiej poradni nast¢pujaco:

pracaw niej idzie w dwoch kierunkach, z jednej strony opieka lekarska
w okresie rekonwalescencji majgca na celu wprowadzenie pacjenta na
nowo w zycie, z drugiej strony pomoc materjalna i opieka spoteczna
utatwiajgca przebycie tego bardzo trudnego okresu. Ale nie do tego
tylko ogranicza si¢ Poradnia, obejmuje tez w swojq opieke psychicznie
chorych, ktorzy sq w stanie zdrowia pozwalajgcym na przebywanie
poza Zaktadem zamknietym, jednak pod pewng chocby luzniejszq
opiekq psychiatry, a wreszcie opieke b. pacjentow, ktorzy juz chocby
dawno o zaklady psychiatryczne zawadzili, azeby przez racjonalne
pokierowanie ich Zyciem ochroni¢ ich od nawrotow psychozy.

Psychoterapia nie zaliczata sie, jak z tego wynika, do gtéwnych oddziatywan sto-
sowanych w poradni. O tym, ze byta wykorzystywana, $wiadczy nastgpujacy fragment
opisujacy przypadek jednej z pacjentek: ,,Pacjentka J. J., nauczycielka prywatna, ci¢zka
psychopatja ustrojowa i przebyta narkomanja [ ...]. Dzigki pomocy finansowej Poradni
i ustawicznym staraniom o prace¢ oraz psychoterapji przetrwata do 14.1V.1931 r. kiedy
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to znajduje stalg posade [...]” [7, s. 881]. Definicji psychoterapii ani wytuszczenia
specyfiki jej praktykowania niestety w tym tekscie nie znajdujemy.

Co warto podkresli¢, w polskiej literaturze poswieconej higienie psychicznej
w dwudziestoleciu migdzywojennym pojecie psychoterapii pojawiato si¢ niezwykle
rzadko. W czasopi$mie ,,Higjena Psychiczna” redagowanym przez Oskara Bielaw-
skiego, ukazujagcym si¢ od 1935 do 1937 roku, w oryginalnych artykutach stowo
»psychoterapia” uzyte zostalo jedynie: (1) przez Jana Nelkena w kontek$cie opisu
praktyk higieny psychicznej w Rosji Sowieckiej [8]; (2) przez Ludwika Bambauera
w konteks$cie opisu stanu opieki nad chorymi na alkoholizm w Szwajcarii [9]; (3)
przez Witolda Winiarza w kontekscie opisu higieny psychicznej w Niemczech [10]; (4)
przez Helene Katzowna, ktora w kontekscie higieny psychicznej dzieci twierdzita, Ze:
,»pewne aberacje i dysharmonie psychiczne przecigtnie normalnego podtoza u dziecka
i mtodocianego mozna wyrownac terapia konstytucjonalng przez odpowiednio pokie-
rowane psychoterapeutyczne wychowanie w domu i w szkole” [11,s. 211]. W zadnym
z tych artykutéw pojecie psychoterapii nie zostato zdefiniowane.

Specyfika prywatnej praktyki psychiatrycznej w Polsce
dwudziestolecia miedzywojennego

System ochrony zdrowia Drugiej Rzeczypospolitej byt niejednolity i obejmowat:
lecznictwo ubezpieczeniowe przeznaczone dla 0sob pracujacych i ich rodzin; publiczng
stuzbe zdrowia, ktdra miata zapewnic¢ opieke dla nieubezpieczonych; lecznictwo prywat-
ne [12]. W zwigzku ze stabg organizacja i niskimi naktadami finansowymi w pierwszej
dekadzie niepodlegtosci opieka zdrowotna opierata si¢ prawie wytgcznie na placowkach
ubezpieczeniowych i praktyce prywatnej [ 12]. Zatem cze$¢ populacji oso6b nieubezpie-
czonych musiata korzystac¢ z ustug lecznictwa prywatnego. Dotyczylo to oczywiscie
tych, ktorzy mieli do takich ushug dostep, czyli ludnosci miejskiej. Ogromny odsetek
populacji mieszkancow obszarow wiejskich byt pozbawiony opieki medycznej [12].

Jako ze sektor lecznictwa prywatnego pozostawat catkowicie niezalezny od pub-
licznego, wszelkie dane epidemiologiczne oraz statystyczne dotyczace szpitalnictwa
psychiatrycznego w dwudziestoleciu migdzywojennym nie uwzgledniaty pacjentow
sektora prywatnego. Nie sg dostgpne zatem dane wskazujace na to, z jakimi problema-
mi psychiatrycznymi najczesciej mieli do czynienia psychiatrzy w swoich gabinetach
prywatnych. Mozna jedynie zatozy¢, ze ich pacjentami byli mieszkancy obszarow
miejskich, wywodzacy si¢ co najmniej z klasy $redniej, dysponujacy srodkami finanso-
wymi pozwalajacymi optaci¢ leczenie, a takze zdolno$cia do samodzielnego podjecia
decyzji o rozpoczeciu leczenia i wyborze specjalisty.

Psychoterapia w praktyce prywatnej

Do polskich psychiatrow dwudziestolecia miedzywojennego prowadzacych wiasna
praktyke, ktorzy w swych tekstach szczegdlnie podkreslali znaczenie psychoterapii,
probowali jg zdefiniowaé oraz opisaé jej zastosowanie, nalezeli: Tadeusz Bilikiewicz,
Henryka Gottliebowa, Roman Markuszewicz oraz Henryk Higier.
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Onejroanaliza Tadeusza Bilikiewicza jako metoda psychoterapeutyczna

Od 1935 roku Tadeusz Bilikiewicz byt dyrektorem szpitala psychiatrycznego
w Kocborowie, ale jego koncepcja onejroanalizy, jak podaje Ryszard Kujawski [13],
powstata pod wptywem doswiadczefn wyniesionych z prywatnej praktyki. Kujawski
[13] nazwat go ,,psychoterapeuta w dwudziestoleciu miedzywojennym”. Rzeczywiscie
rozwinigta przez niego praktyka onejroanalizy to procedura par excellence psycho-
terapeutyczna.

Najdojrzalszg wersje onejroanalizy przed druga wojna Swiatowa Bilikiewicz [14]
przedstawit w publikacji z 1938 roku zatytutowanej Psychoterapia. Na poczatku pracy
Bilikiewicz [14, s. 217] wylozyt swoje poglady na to, czym jest psychoterapia:

Zadaniem psychoterapii jest oddzialywanie lecznicze sposobami
psychicznymi na choroby. Choroby te mogq by¢ rozmaite, nie
koniecznie psychiczne. Albowiem termin ,,psycho” oznacza zupetnie
co innego w wyrazie ,,psychoterapia’, a co innego w wyrazie
,psychiatria”. W pierwszym wypadku oznacza sposob, srodek, metode
oddzialywania, w drugim zas oznacza przedmiot badania i leczenia.

W kolejnych rozdziatach dokonat rekonstrukcji najwazniejszych wedhug niego
wspotczesnych metod psychoterapeutycznych, do ktorych zaliczyt: sugestie ukryta;
autogeniczny trening Schulza; oddzialywania psychagogiczne jako psychoterapie ro-
zumowg w duchu Babinskiego i Dubois; ,,psychoterapie zbiorowa”, na ktorg sktadaty
si¢ terapia zajeciowa, rozrywki, muzyka, czytanie, pisanie, zabawy i praktyki religijne;
hipnoze; metode psychokatarktyczna, stojaca na pograniczu metod hipnotycznych
1 psychoanalizy, a polegajaca na wydobywaniu ,,spod progu $wiadomosci uwigztych
tam przezy¢” w stanie niezbyt glebokiej hipnozy [14, s. 273]; klasyczng psychoanali-
z¢ Freuda oraz jej ,,pochodne”, czyli psychologi¢ indywidualng Adlera, psychologi¢
analityczng Junga, kierunek aktywny Stekla, a takze onejroanalize.

Bilikiewicz [14] opracowal onejroanalize jako daleko posuni¢eta modyfikacje
psychoanalitycznej metody analizy marzen sennych. Przede wszystkim onejro-
analiza odrzucata powszechng w psychoanalizie metode wolnych skojarzef oraz
psychoanalityczne sposoby interpretacji marzen sennych, ktére, zdaniem Bilikiewi-
cza, dopuszczaty zbyt duza dowolnos$¢ ich odczytywania. Onejroanaliza miata by¢
kompleksowa, diagnostyczno-terapeutyczng metoda opartg na $cistej metodologii
nauk przyrodniczych. Procedura byta w tym wypadku nastepujgca: pacjent dostarczat
lekarzowi spisane wedtug $cisle okreslonych wytycznych marzenia senne, a lekarz
interpretowal zebrany material na podstawie opracowanej przez Bilikiewicza metody
symboliki funkcjonalnej, wedle ktorej dowolny przedmiot pojawiajacy si¢ w marzeniu
sennym mozna odczytywaé jako symbol innego przedmiotu tylko wtedy, gdy peni
on w marzeniu sennym analogiczng funkcj¢ do przedmiotu, jaki ma symbolizowac.
Pacjent podczas procedury interpretacyjnej odgrywat rolg bierna, byt raczej przed-
miotem oddziatywan psychoedukacyjnych lekarza, ktére miaty ztagodzi¢ opor przed
przypominaniem sobie i zapisywaniem marzen sennych. Ze wzgledu na to, ze zadanie
pacjenta ograniczato si¢ do dostarczania materiatu do interpretacji, rola przeniesienia
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w procedurze onejroanalitycznej nie byta zdaniem Bilikiewicza istotna. Celem onej-
roanalizy byto wyleczenie pacjenta, a miato si¢ to odbywac przez uswiadomienie mu
genezy choroby. Psychoterapeutyczny potencjat onejroanalizy opierat si¢ na przeko-
naniu Bilikiewicza [14, s. 330], ze ,,fakt znikania symptoméw przez u§wiadomienie
ich genezy jest zdobycza czystej empirii”.

Henryki Gottliebowej idea zastosowania psychoterapii w ginekologii

Henryka Gottliebowa, absolwentka medycyny Uniwersytetu Jagiellonskiego, pro-
wadzita prywatng praktyke w Zakopanem [15]. Zwrocila ona szczegdlng uwage na fakt
nierozerwalnego potaczenia psychiki i ciala [16], na co miaty wskazywac prace m.in.
Kretschmera i Freuda. Widziala, ze wiele zaburzen ginekologicznych, jako zwigzanych
ze sferg libido, zawiera w sobie istotne pierwiastki psychologiczne. To otwierato dro-
ge do oddziatywan psychoterapeutycznych osadzonych w teorii psychoanalitycznej,
ktére powinni zna¢ i wykorzystywac lekarze wszystkich specjalno$ci. Psychoanaliza
bowiem ,,pozwala nam na lepsze i1 glgbsze wyzyskiwanie rozmowy z chorym” [16,
8. 646]. Jako techniki psychoterapeutyczne Gottliecbowa [ 16, s. 646] wymienita hipnoze
i sugestie, ktore ,,zaliczy¢ mozna do srodkoéw psychoterapeutycznych objawowych”,
lekarz bowiem, wykorzystujac autorytet i narzucajac swg wole choremu, sprawia, ze
,,b0l znikng¢ moze pod wptywem tego leczenia, podobnie jak usuwa si¢ bol za pomocg
morfiny”. Psychoterapia jednak, jak wskazywata, mogla wptywacé nie tylko na strone
objawowg zaburzen, ale rdwniez na ich przyczyny. Do takich ,,srodkdéw psychoterape-
utycznych przyczynowych” zaliczata oprocz psychoanalizy ,,ksztatcenie woli chorego
majgce wedtug Junga warto$¢ terapeutyczng”, dodatkowo perswazje, polegajacg na
»przyjacielskich radach i ttumaczeniu choremu znaczenia jego psychicznych konflik-
tow, przy czym chory powotany jest tu do czynnej wspolpracy przy rozwigzywaniu
jego konfliktéw pod$wiadomych [...]”, a takze zaczerpnigte z psychologii indywidu-
alnej Adlera ,,wzmacnianie ducha chorego” i ,,ksztalcenie we wlasciwym kierunku
jego charakteru” [16, s. 647]. Gottliebowa zaproponowata wiec caty arsenat srodkow
psychoterapeutycznych, wérdd ktorych znalazty si¢ te wywodzace si¢ z psychoanalizy,
jak 1 od niej starsze, takie jak hipnoza i sugestia.

Roman Markuszewicz i wyzszo$¢ psychoanalizy nad innymi nurtami psychoterapii

O psychoterapii w wydaniu Romana Markuszewicza, warszawskiego psychiatry
blisko zwigzanego ze srodowiskiem Szpitala Starozakonnych na Czystem, pisat sze-
rzej Pawet Dybel [17]. Markuszewicz [18] podzielit tradycj¢ psychoterapii na dwa
nurty. Pierwszy, istniejgcy jego zdaniem juz od starozytnosci, taczyt si¢ z wiarg w sity
nadprzyrodzone i oddzialywaniem praktyk religijnych. Drugi, nurt ,,psychoterapii
racjonalnej”, jak nazwat go Markuszewicz, miat polegac na wykorzystaniu autorytetu
lekarza 1 oddziatywaniu za pomocg sugestii, hipnozy czy perswazji na zmian¢ mysli
i emocji pacjenta. Obu nurtom przeciwstawil psychoanalize, ktorej dziatanie lecznicze
sprowadzalo si¢ do poznania przyczyn choroby psychicznej. Zdaniem Markuszewicza
[18,s.269-270] whasciwe dla nurtu psychoterapii racjonalnej ,,metody psychoterape-
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utyczne, jak sugestia, perswazja, hipnoza, staraty si¢ odwroécic tylko uwage chorego
od tego, co byto treécig jego cierpienia”, dziataly zatem na objawy, a nie na przyczyny
choroby. Wedtug niego [18, s. 270-271]:
celowosé, z jakq dqzyl Freud do zglebienia genezy psychonerwicy,
zmienita stosunek lekarza do stosowanej przez siebie metody
psychoterapeutycznej. Dzieki poznaniu bowiem nie stal juz lekarz
bezradnie przed ciggle frapujqcq go zagadkq psychonerwicy, lecz,
opierajgc si¢ na zdobytym poznaniu, mogt zrozumieé chorego,
stosujgc zas metode terapeutyczng psychoanalizqg zwang, stosowat
Jja swiadomie, celowo zmierzajqc do Zrodta choroby.

Henryk Higier: psychoanaliza jako eklektyczna metoda psychoterapeutyczna
1 krytyka rasowo uwiktanych pogladéw na psychoterapig

Henryk Higier, absolwent Uniwersytetu w Dorpacie, gdzie studiowat pod kierun-
kiem Emila Kraepelina, prowadzit praktyke prywatng w Warszawie [19]. W artykule
Bieg i rozwdj mysli zasadniczych w medycynie wewnetrznej ostatniej doby z 1926 roku
Higier [20, s. 403] ubolewat, Ze:

Psychoterapia, stosowana w lecznictwie chorob umystowych od
tysigcoleci, od czasu, jak poznano chorg dusze, znajduje, niestety, w jej
racjonalnej formie zbyt mato praktycznego zastosowania w klinikach
i szpitalach, nawet tam, gdzie moglaby wiele da¢, w pograniczu miedzy
neurologjq a psychjatrjg, w dziale psychonerwic, psychastenji,; spraw
lekowych itp., w ktorym kontakt miedzy chorym a lekarzem jako tako
nawiqgzacé i utrzymywac sie daje.

Dalej przeszedt do opisu psychoanalizy jako metody psychoterapeutycznej,
stwierdzajac, ze inne techniki psychoterapii, czyli sugestia i hipnoza, sa psychiatrom
dobrze znane i nie ma potrzeby ich szerzej wyjasnia¢. By unikna¢ bezproduktywnych
jego zdaniem sporow teoretycznych, zaproponowal, aby odrozni¢ psychoanalize jako
nauke teoretyczng od psychoanalizy jako metody psychoterapeutycznej, czyli nauki
praktycznej. Uwazal, ze takie rozroznienie bedzie uzyteczne, poniewaz ,,[n]ie istnieje
wogole jedna jedyna uszczesliwiajaca metoda psychoanalizy i psychoterapji, lecz wiele
[...]. Niezwykta réznorodnos¢ indywidualnosci ludzkiej wymaga tez niemniejszego
bogactwa metod leczniczych psychoanalitycznych, ktére powinny si¢ wzajemnie nie
zwalczaé 1 wypierac, lecz uzupetniac i popierac” [20, s. 404].

W 1938 roku Henryk Higier opublikowat dwa artykuty: Lekarz a rasa i wyznanie
[21] oraz Psychoterapia a rasizm [22], w ktorych przeciwstawil si¢ coraz szerzej
rozpowszechnianym pogladom w psychiatrii niemieckojezycznej, jakoby rasa lekarza
stanowita o jakos$ci jego pogladow naukowych oraz skutecznosci oddziatywan tera-
peutycznych. Tego rodzaju poglady promowat szczegdlnie Matthias Heinrich Goring
—psychiatra, dziatacz nazistowski i kuzyn Hermanna Goringa [19]. Higier skrytykowat
rowniez postawe Carla Gustava Junga, ktory miat napisa¢ przedmowe do monografii
Olgi Konig-Fachsenfeld dotyczacej marzen sennych, w ktoérej autorka, jak donosi
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Higier, miata dopusci¢ si¢ przytoczenia rasowego argumentu uzasadniajgcego wyz-
szo$¢ teorii Junga nad tymi opracowanymi przez Freuda i Adlera. Wedtug niej ,,Jung,
zwigzany z ziemig, na ktorej tworzy, znacznie giebiej potrafi dociec prainstynktow
duszy ludzkiej niz obcy przybysze, piszacy jedynie jezykiem narodu, wérdd ktorego
mieszkaja” [22, s. 498]. W opinii Higiera niedopuszczalne w pracy lekarskiej i nauce
jest wyznawanie dwoch przekonan: ,,1) ze nie kazdemu lekarzowi stuzy prawo za-
bierania gltosu w dyskusji, 2) ze rdzenny lekarz, zwigzany z ziemig, znacznie glebiej
potrafi dociec struktury duszy ludzkiej od obcorasowego lub obcowyznaniowego le-
karza, czyli obcego przybysza, tamze nawet od stuleci osiadlego™ [22, s. 503]. A takie
wlasnie przekonania reprezentowali zdaniem Higiera zarowno Goring, jak i Jung.

Krytyka psychoanalizy jako metody psychoterapeutycznej

Z grona polskich psychiatrow dwudziestolecia miedzywojennego, ktorzy wyrazali
krytyczny stosunek wobec psychoanalizy jako metody psychoterapii, a zarazem nie
zaproponowali wlasnych, niezaleznych propozycji terapeutycznych (jak to uczynit
na przyktad Jaroszynski), na pierwszy plan wysuwaja si¢ Abraham Wirszubski oraz
Antoni Mikulski.

Abraham Wirszubski urodzit si¢ w Wilnie, byt absolwentem medycyny Carskie-
go Uniwersytetu w Kazaniu i Uniwersytetu w Petersburgu oraz dziataczem syjoni-
stycznym. Pracowatl w Wilnie, gdzie kierowat oddziatem psychiatrycznym Szpitala
Zydowskiego przy ulicy Zwalnej oraz byt ordynatorem oddzialéw psychiatrycznych
Szpitala $w. Jakuba oraz Szpitala Miejskiego ,,Sawicz” [23].

Wirszubski w swoim artykule zatytutowanym Ocena krytyczna nauki Freuda na
poczatku zakreslit krotki kontekst rozwoju psychoterapii, ktorej rosnaca popularnosé
jego zdaniem wyptywata ,,z dazenia krytycznej oceny nadmiernie gorujgcego w nauce
i filozofii §wiatopogladu materialistycznego™ [24, s. 775]. Nastepnie podjat si¢ stresz-
czenia obecnej w europejskiej literaturze krytyki psychoanalizy. Na koniec dodat ze
swej strony nastepujacg uwage: ,,Bynajmniej nie trafia mi do przekonania mechanizm
procesu tlumienia, nakre§lony w nauce Freuda, w ktorej autor przesuwa ze sprytem
zonglera ze sfery pod$wiadomej do §wiadomosci i odwrotnie sktadniki psychiczne,
niczym przedmioty natury materialnej” [24, s. 785].

Antoni Mikulski byt psychiatra, absolwentem Uniwersytetu Lwowskiego. Stu-
diowat takze na Uniwersytecie w Monachium pod kierunkiem Emila Kraepelina oraz
byt uczniem filozofa i psychologa Theodora Lippsa [25].

Najobszerniej krytyczne stanowisko wobec psychoanalizy jako metody psychote-
rapeutycznej Mikulski wytozyt w swoim Podreczniku psychologii z 1925 roku [26].
Jego zdaniem jednym z podstawowych problemow z oceng skutecznosci psychoanalizy
byt brak mozliwosci obiektywnego testowania jej twierdzen. Wynik terapeutyczny
psychoanalizy uznawat za efekt dziatania czynnikow wspdlnych psychoanalizie oraz
innym metodom terapeutycznym, a nie specyficznych dla niej oddziatywan:

Pierwotnie duzy nacisk kladziono na swietny rzekomo wynik
terapeutyczny. Wszelako w nerwicach wynik leczniczy dodatni nie
przemawia za lekiem, a ujemny — przeciw. W swoim czasie doskonale
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dziatata metaloterapia, polegajgca na przyktadaniu plytek metalowych
do skory histerykow, dziatalo skutecznie puszczanie krwi, dziatajg
egzorcyzmy i zamawiania, a wszedzie dziata vis medicatrix naturae
i autosuggestia. Lecz wynik terapeutyczny psychoanalizy nie jest
bynajmniej tak olsniewajgcy, jak si¢ to zrazu zdawato. Sam Freud
mowi, ze kuracja trwac¢ musi miesigce, a nieraz i pare lat; przy
takim trwaniu wszystkie metody psychoterapeutyczne w rekach
umiejetnych dziatajq skutecznie. Chodzi o to, by lekarz okazal
choremu duzo zainteresowania i by go dokladnie poznal. Skutek
leczniczy psychoanalizy nie jest lepszy niz przy wielu innych metodach
psychoterapeutycznych [26, s. 173].

Wyniki historycznej rekonstrukeji

Wyniki historycznej rekonstrukceji definicji pojgcia i praktyki psychoterapii w pol-
skiej psychiatrii dwudziestolecia migdzywojennego przedstawiono w ponizszej tabeli.

Tabela. Definicja pojecia psychoterapii i praktyki psychoterapeutyczne w réoznych
kontekstach profesjonalnych w polskiej psychiatrii dwudziestolecia mi¢dzywojennego

Kontekst Placéwka/ Definicja pojecia Praktyki Grupy pacjentow/
profesjonalny specjalista psychoterapii psychoterapeutyczne zaburzen
terapia zajeciowa
Dziatanie ,we formie dobre i zyczliwe ac'\:av:;ysszcyitala
bezposredniej przez |  relacje z lekarzem pac) ) Pl'
wplyw lekarza na i personelem szpitala (ps}’ﬁ_ oanaliza
Krajowy Zaktad chorego, jako tez rozmowa slz C;Zg%ﬁ o
Psychiatryczny posredniej przez rawidlowe odzvwianie
Dziekanka oddziatywanie P o ) W zalecgne: byly
Srodowiska higiena fizyczna ;agle:hgfzn
2 i otoczenia na psyche higiena snu psychozg
g jego” (A. Piotrowski) i maniakaino-
g : psychoanaliza depresyjna)
5 hipnoza
@ .
< psychoterapia
£ analityczna schizofrenia
= (G. Bychowski) ) .
s ) schizofrenia
5 Oddziatywanie psychoanaliza niedorozwinieta
Szpita psychiczne lekarza perswazja (A.Wizel)
Starozakonnych | @ chqrego_opalrte ) sugestia schizofrenia
na Czystem na hawigzanlu retacy hipnoza rzekomonerwicowa
(przeniesieniowej) ; hoterapia” (W. Matecki)
(G. Bychowski) ,mata psychoterapia’: dziec
terapia pracy, ziecioraz -
zmiana $rodowiska, smatointeligentni
uregulowanie sytuagji (G. Bychowski)
zyciowej (W. Matecki)

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie




730

Jan Kornaj, Andrzej Pankalla

wyjasnianie
i tumaczenie istoty
i przyczyn choroby

Klinika Ukierunkowany . .
Neurologiczno- wplyw lekarza na oddziatywanie
o Psychiatryczna |  chorego oparty na Srodowiskowe nerwica wolenna
S Uniwersytetu | nawigzaniu zaufanej (oddzielenie od )
= Jagiellonskiego relacji, ,ortopedia warunkow, ktore
o w Krakowie psychiczna’ spowodowaty chorobg)
% perswazja
o
e sugestia
g
= ,Leczenie
=1 - psychiczne”,
3 Szpital Sw. oddziatywanie
Ducha i szpital : . :
v ul. Zlotei psychologiczne psychoterapia nerwica
SV V¥/arézawi é na emocje jako emocjonalna histeria
L oddziatywanie na
(T. Jaroszynski) S
psychofizjologie
catego ustroju
g Poradnia dla
o3 psychicznie
Sx chorych - - -
SR w Krakowie
g (W. Stryjenski)
Metoda leczenia
choréb psychicznych
polegajaca
na wplywie _ .
T Biikiewicz | , PSyehologicznym onejroanaliza nerwica
© : lekarza na chorego, psychoanaliza
kS gtownie przez
% uswiadomienie
© pacjentowi genezy
= choroby
©
§ psychoanaliza
g Srodek objawowego hipnoza
g lub przyczynowego sugestia
S leczenia )
2 perswazja o
a H. Gottliebowa psychogennych . pacjentki
: zaburzen »ksztatcenie woli ginekologiczne
ginekologicznych .ksztalcenie
poprzez rozmowe charakteru”
z chorg ,wzmacnianie ducha
chorego”

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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Leczenie choroby
psychicznej przez

oddziatywanie
psychologiczne
© lekarza na chorego;
% R. Markuszewicz psychoanaliza J?ko psychoanaliza nerwica
= metoda pozw‘alaquca
© na zrozumienie
z przyczyn choroby
2 przez lekarza
© i samorozumienie
g przez pacjenta
= Leczenie chordb
R psychicznych przez | r6znorodne metody .
wykorzystanie metod psychoanalizy nerwica
H. Higier wpltywu psychicznego hipnoza psychastenia

lekarza na pacjenta _
oraz analizy sugestia
osobowosci pacjenta

zaburzenia lekowe

Jak obrazuje tabela, praktyka psychoterapii w polskiej psychiatrii dwudziestolecia
mi¢dzywojennego rozwijala si¢ przede wszystkim w dwoch kontekstach profesjonal-
nych: w ramach publicznego szpitalnictwa psychiatrycznego i praktyki prywatne;.

Zaznacza si¢ rdznica mi¢dzy zastosowaniem psychoterapii w warunkach szpi-
talnych a w praktykach prywatnych. W szpitalach miata ona stuzy¢ gléwnie pomocy
pacjentom zmagajacym si¢ z psychozami, czyli w pierwszym rzedzie ustabilizowaniu
kontaktu pacjentow z zewnetrzng rzeczywistoscig — samo wyleczenie stanowito cel
dalekosiezny. Oczywiscie zaburzenia inne niz psychozy rowniez byly przedmiotem
psychoterapii w szpitalach — inspirowany psychiatrig francuska Tadeusz Jaroszynski
proponowat leczenie nerwic przez wywotywanie pozytywnych stanéw emocjonalnych,
aw Klinice Neurologiczno-Psychiatrycznej Uniwersytetu Jagiellonskiego starano si¢
leczy¢ nerwice wojenne, opierajac si¢ na dobrej relacji lekarza z pacjentem oraz na
technikach sugestii i perswazji. Natomiast w warunkach gabinetow prywatnych spe-
cjalisci z reguty nie mierzyli si¢ z ci¢zkimi przypadkami psychoz, a raczej z pacjen-
tami z nerwica. Psychiatrzy tacy jak Bilikiewicz i Markuszewicz podejmowali wigc
psychoterapi¢ w modalno$ciach bardziej zblizonych do standardowej psychoanalizy
nerwic. Gottliebowa proponowata dodatkowo wykorzystanie technik wypracowanych
w psychologii giebi Junga czy psychologii indywidualnej Adlera. Eklektyzm w ko-
rzystaniu z metod psychoanalitycznych w psychoterapii proponowat réwniez Higier.

W wielu definicjach i opisach praktyki psychoterapii w polskiej psychiatrii dwu-
dziestolecia migdzywojennego zaznaczaja si¢ wptywy psychoanalizy. Zwlaszcza prak-
tyki psychoterapii psychiatroéw warszawskiego Szpitala Starozakonnych na Czystem
i praktykujacych prywatnie Bilikiewicza, Gottliebowej, Markuszewicza 1 Higiera byty
silnie inspirowane psychoanaliza. Nalezy jednak mie¢ na uwadze to, ze w zwiazku
z procesem indygenizacji [27], na ktoéry zwraca uwage Dobroczynski [28], rodzima
wersja psychoanalizy miata bardzo idiosynkratyczny charakter. Byta ona daleka od
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ortodoksyjnej wersji freudyzmu, dopuszczata wptywy fenomenologii, hermeneutyki
[29] oraz swoistg ,,prywatyzacj¢”, jak to nazywa Dobroczynski [30, s. 361], czyli
wybieranie jedynie pewnych elementow teorii, a odrzucanie innych. Dobrze obrazuja
ten indygeniczny punkt widzenia modyfikacje psychoanalizy wprowadzane do psycho-
terapii schizofrenii przez Bychowskiego i Mateckiego oraz do techniki analizy marzen
sennych przez Bilikiewicza, a takze Gottliebowej czy Higiera eklektyczne podejscie
do korzystania z arsenatu psychoanalitycznych metod.

Nie we wszystkich szpitalach psychiatrycznych wplyw psychoanalizy byt réwnie
wyrazny. Personel Krajowego Zaktadu Psychiatrycznego Dziekanka proponowat
odmienne, szersze i bardziej niezalezne od psychoanalizy rozumienie psychoterapii.
W tej wersji oddziatywanie psychoterapeutyczne nie ograniczato si¢ do relacji lekarz—
pacjent, ale obejmowato wptyw catego szpitalnego Srodowiska. Natomiast personel
psychiatryczny Kliniki Neurologiczno-Psychiatrycznej Uniwersytetu Jagiellofskiego
z dyrektorem Janem Piltzem na czele w latach dwudziestych rozwijat psychoterapie
nerwic wojennych opartg na dobrej relacji lekarza z pacjentem i technikach sugestii
1 perswazji, a w latach trzydziestych — podejScie oparte na teorii konstytucjonalnej
Kretschmera, promowane przez Wihadystawa Medynskiego.

Poza szpitalami psychiatrycznymi i praktykami prywatnymi takze w ramach
pozazaktadowej opieki psychiatrycznej, konkretnie w zatozonej przez Wiladystawa
Stryjenskiego krakowskiej poradni dla psychicznie chorych, korzystano z oddzialy-
wan, ktérym nadano miano psychoterapii. Lecz w tekstach poswigconych dziataniu tej
placowki nie udato si¢ odnalez¢ definicji psychoterapii oraz szerszego opisu praktyk
okreslonych tym pojeciem. Zwraca uwage rowniez rzadkie uzywanie pojecia psy-
choterapii oraz brak jej definicji i opiséw towarzyszacych jej praktyk w oficjalnym
czasopismie ruchu higieny psychicznej w migdzywojennej Polsce.

Podsumowanie

O specyfice rozumienia pojgcia psychoterapii i jej praktyce w polskiej psychiatrii
dwudziestolecia migdzywojennego stanowito nieortodoksyjne i eklektyczne przetwo-
rzenie wielu rozmaitych inspiracji. Wptywy réznych pradoéw psychoanalizy ksztatto-
waty pojmowanie psychoterapii i jej praktyke w Szpitalu Starozakonnych na Czystem
oraz w prywatnych praktykach Tadeusza Bilikiewicza, Henryki Gottliebowej, Romana
Markuszewicza i Henryka Higiera. Psychoanaliza jako metoda psychoterapii byta za to
krytykowana przez Abrahama Wirszubskiego i Antoniego Mikulskiego. W Krajowym
Zaktadzie Psychiatrycznym Dziekanka psychoterapia rozumiana byta szeroko, jako
oddzialywanie catego srodowiska na psychike pacjenta, a jako szczego6lnie wazna
metode psychoterapii traktowano terapi¢ zajeciowsg. Wplywy psychiatrii francuskiej
wida¢ w koncepcji psychoterapii emocjonalnej Tadeusza Jaroszynskiego. W Klinice
Neurologiczno-Psychiatrycznej Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie starano si¢
leczy¢ nerwice wojenne, integrujac rozne inspiracje, a Wtadystaw Medynski szczegdl-
nie podkreslat wage teorii konstytucjonalnej Kretschmera dla praktyki psychoterapii.
Warto jednak zauwazy¢, ze mimo ewolucji metod psychoterapeutycznych polscy
psychiatrzy nadal polecali korzystanie z technik, ktore konstytuowaty psychoterapig
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dziewigtnastowieczng, czyli z hipnozy, sugestii, perswazji. Wskazuje to, ze mys$lenie
o psychoterapii w kategoriach wywierania ukierunkowanego wptywu psychicznego
przez lekarza na pacjenta nadal bylo obecne w polskiej psychiatrii dwudziestolecia
migdzywojennego.

Adam Wizel [31, s. 266] w roku 1900 zauwazyt, ze ,,[w] tych krajach, w ktorych
wysoko stata psychologia, psychiatrzy gorgco zajmowali si¢ strong psychologiczng
zagadnienia, tam za$, gdzie psychologia stata nisko, gldowny nacisk ktadziono na strong
anatomo-kliniczng”. Zgodnie z tym spostrzezeniem jako przeszkode w rozwoju psy-
choterapii w polskiej psychiatrii dwudziestolecia migdzywojennego mozna wskazaé
dominacjg¢ orientacji biologicznej. Innym czynnikiem, ktéry mozna uzna¢ za hamujacy
rozw0j metod psychoterapeutycznych, zwtaszcza tych wywodzacych si¢ z psycho-
analizy, byl opdr napedzany przez, obecne rowniez w srodowisku psychiatrycznym,
postawy antysemickie.
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