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TRANSFERENCE AND COUNTERTRANSFERENCE IN THE GROUP'S RESPONSE TO THE
THERAPIST'S PREGNANCY.
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Abstract:

This paper focuses on the impact of the therapist's pregnancy on the functioning and dynamics of a
hospital-based therapy group. This impact is conceptualized in terms of transference,
countertransference and group boundaries. Each member of the group related the experience of the
therapist's pregnancy to his of her own family situation, particularly in the early infant-mother dyad.
Sexual images proved extremely powerful not only in relation to fantasies about the primal scene
but also to the members' current sexual identities. Different aspects of this were expressed by the
male and female members of the group. After initial elaboration and working through they began to
consider that the pregnancy could become a metaphor for personal change, psychic birth and

rebirth.

Streszczenie:

Artykut ten skupia si¢ na wptywie cigzy terapeutki na funkcjonowanie i dynamike szpitalnej grupy
terapeutycznej. Wptyw ten jest rozwazany w terminach przeniesienia, przeciwprzeniesienia i granic
grupowych. Kazdy cztonek grupy odnosit doswiadczenie cigzy terapeutki do swojej wlasnej
sytuacji rodzinnej, szczeg6lnie do wczesnej diady noworodek - matka. Seksualne obrazy okazaty
si¢ szczegolnie silne nie tylko w odniesieniu do fantazji o scenie pierwotnej, ale takze w odniesieniu
do obecnych tozsamosci seksualnych cztonkéw grupy, co inaczej bylo wyrazane przez mezczyzn i
kobiety. Po wstepnym przetworzeniu i przepracowaniu zacze¢li uwazac, ze cigza moze stac si¢

metaforg zmiany personalnej, psychicznych narodzin i odrodzenia.

Poczatkowe troski, dotyczace wptywu mojej cigzy byly pragmatyczne i ograniczone do przerwy,

jaka spowoduje ona w zyciu grupy. Zdecydowatam si¢ kontynuowac prowadzenie grupy po
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porodzie, zatem moje pierwsze mysli dotyczyty dtugosci i synchronizacji urlopu macierzynskiego.
Szybko zdatam sobie sprawg, ze byto to podejscie zbytnio upraszczajgce oraz ze moja cigza stwarza
grupie 1 mnie samej jako terapeutce powazne problemy. Moja pierwsza reakcjg bylo zaprzeczenie
tej realnosci, odczucie, ze cigza jest mojg prywatng sprawa, a jej znaczenie jest specyficzne dla
mojej grupy i dla mnie oraz ze nie ma ono odniesienia wobec szerszych klinicznych i teoretycznych
zagadnien analizy grupowej. Bogactwo materiatu, ktéry pojawit si¢ w grupie i zaangazowanie
mojego superwizora umozliwily mi zrozumienie, ze podsuwatam grupie silny bodziec

przeniesieniowy oraz ze moja wtasna odpowiedz byta reakcjg przeciwprzeniesieniowa.

Przeglad literatury

Literatura na temat cigzy terapeutki jest stosunkowo rzadka. Gottlieb [1], Batten [2], Wedderkopp
[3], Clemental-Jones [4] i Lax [5] pisza z perspektywy terapii indywidualnej. Znalaztam tylko jeden
artykut, ktéry prébowat omawiac cigzg¢ terapeutki w kontekscie grupowym [6]. Zwrdcitam si¢ ku
literaturze na temat psychologii cigzy i narodzin dziecka [7, 8, 9, 10, 11, 12] dla uzyskania wgladu
w doswiadczenie kobiety ci¢zarnej, ktory mogltby by¢ spozytkowany dla zrozumienia tego, jak
cigza moze wplywac na indywidualny kontekst terapeutyczny. Sporo materiatu odnosi si¢ zaréwno
do terapii indywidualnej, jak i grupowe;j, sa jednak réznice w rozktadzie naciskow. Istniejg
rozwigzania i warianty radzenia sobie przez cztonkéw grup z wydarzeniem takim jak cigza lecz nie
ma ich dla pacjentéw w terapii indywidualne;j.

Wszyscy autorzy zajmujacy si¢ cigzg terapeutki zgadzaja si¢, ze jest to wydarzenie o
specjalnym znaczeniu: "potezny bodziec, ktéry budzi gteboko tkwigce dziecigce konflikty, fantazje
1 pragnienia, w ktérych pacjent ma mozliwos¢ do§wiadczania wielu pregenitalnych i edypalnych
zmagan" [5]. Cigza terapeutki mobilizuje i nasila "pot¢zny, uniwersalny temat symbiotycznego
zlania z idealizowang figurg materialng lub separacji od takiego obiektu i rozpoznania
ambiwalentnej relacji z realng matka" [1].

Birksted-Breen [11] podkresla wazno$¢ oralnych tematéw w cigzy. Tematyka oralnosci,
jedzenia i opieki okazata si¢ silng cechg mojego doswiadczenia grupowego, zwlaszcza podczas
mojej wtasnej cigzy. Cigezarna terapeutka jest obsadzana w roli, w ktdrej pacjent poczatkowo
doswiadczat matki, a w ktorej terapeutka bedzie najintensywniej reagowac na dziecko w pacjencie.
Zadaniem terapeutki jest poradzi¢ sobie ze wzmozonym przeniesieniem pacjentow w czasie, gdy
jest ona szczegdlnie podatna na zranienie, zardwno fizycznie jak 1 emocjonalnie, bez rozwinigcia
neurotycznych reakcji przeciwprzeniesieniowych opartych na jej wtasnej patologii.

Literatura wskazuje na specyficzne trudnosci przeciwprzeniesieniowe. Jedna z nich skupia
si¢ na sposobie 1 wyznaczeniu czasu ujawnienia cigzy. Niektore terapeutki antycypujac z poczuciem

dyskomfortu odkrycie ich cigzy przez pacjentéw opdzniaty werbalizowanie przez nich tego
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odkrycia w obawie przed zawiscig i wrogoscig. To wskazuje na wtasne, nierozwigzane przez
terapeutéw uczucia rywalizacji z rodzenstwem i dziecigcej ztosci. Inne Zrédto trudnosci
przeciwprzeniesieniowych lezy w ponownym obudzeniu konfliktéw dotyczacych kobiecosci w
analityczce.

Wedderkopp [3] omawia bardziej ogélnie zajmowanie si¢ cigza terapeutki. W terapii
indywidualnej przyjmuje si¢, ze rozpoznanie cigzy powinno by¢ pozostawione pacjentom,
poniewaz sposob jej zauwazenia bedzie naswietlat ich obrony i Ieki. Pacjenci zadajg pytania wprost,
rozpoznaja ten fakt poprzez sny lub tez "wiedzg nieswiadomie" (forma zregresowanej identyfikacji
z terapeutka). Zaprzeczanie jest takze obrong, ktéra moze dziata¢ zaré6wno w pacjencie, jak i w
samej terapeutce.

Podczas gdy Breen [6] uznaje naktadajace si¢ tematy zazdrosci o dziecko, wykluczenia,
deprywacji, uczu¢ rywalizacji i wspélzawodnictwa z partnerem terapeutki i tak dalej, uwaza ona, ze
s w sytuacji grupowej zagadnienia odmienne. Gtéwny temat dla me¢zczyzn w jej grupie skupiat si¢
wokot lekow 1 pragnien homoseksualnych. Meska homoseksualnos¢ stata si¢ srodkiem unikania
zazdros$ci o kobiety, dziatajac jako sposob eliminacji ojca. Breen czuta si¢ odrzucona przez grupe i
zmuszona do czucia si¢ zlg, seksualng matka. Wyrazano wstret wobec seksualnej relacji rodzicow.
Byty ewidentne r6znice pomig¢dzy reakcjami mezczyzn i kobiet w grupie.

Zidentyfikowano liczne tematy, zaroOwno w indywidualnych, jak i w grupowych uktadach,
wyplywajace na powierzchni¢ i powracajace w zyciu grupy. Fizyczne urodzenie dziecka terapeutki

stato si¢ metaforg wlasnego, potencjalnego odrodzenia si¢ psychiki cztonka grupy [13].

Grupa
Grupa spotykata si¢ przez prawie dwa lata. Rozpoczeta si¢ od czterech m¢zczyzn i trzech kobiet.
Przez pierwsze dziesi¢¢ miesigcy czworo z poczatkowych cztonkéw odeszlo i zostato zastgpionych.
Grupa utrzymywata swdj obecny sktad czterech kobiet i trzech mezczyzn prawie przez rok.

Pewne tematy ciagnely si¢ od bardzo wczesnych etapéw zycia grupy. Macierz grupy byta
juz bogata w tematy preedypalne, ktére potaczyly si¢ i nasility, gdy grupa musiata poradzi¢ sobie z
moja cigza. Bylo tak, jak gdyby wyprébowywano zagadnienia, aby wyrzuci¢ je w sam §rodek
doswiadczenia grupowego. Na piatej sesji tematy grupowe skupity si¢ wokoét pragnienia bycia dla
mnie wyjatkowymi, bycia opanowanymi wraz z intensywnymi legkami przed pochtonieciem,
fragmentacja, nie posiadaniem tozsamosci, Igkiem przed byciem potknietym, Igkiem przed
odstonieciem, potrzebg granic, brakiem ojca, nienawiscig do samego siebie i nieadekwatnos$cia.
Tematy zwigzane z oralno$cig byty obecne od poczatku, szczegdlnie wyrazone przez palenie
papieroséw. We wczesnych stadiach interpretacje dotyczace tego znaczenia, byly przyjmowane,

chociaz nie zawsze realizowane. W p6zniejszych stadiach grupy takie interpretacje byty czesto ze
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ztoscig odrzucane. Wiekszo$¢ cztonkéw grupy miata ciggte trudnosci w odniesieniu do intymnosci.
Wiyrazato si¢ to w wyraznym rozszczepieniu emocji 1 seksu. Kilku m¢zczyzn starato si¢ znalez¢
idealne partnerki do matzenstwa. Bylo to doswiadczane nie tyle jako pragnienie zwigzku z
partnerem, oparte na wzajemnosci i odmiennosci, lecz raczej jako pragnienie stopienia si¢ z matka,
ktéra funkcjonowataby jako obiekt transformacyjny [14].

Niektorzy cztonkowie wyrazali pragnienie indywidualnej relacji z terapeutka. Wyrazato si¢
to gwaltownie w formie wspdlnych regresywnych obron, gdy pod nieobecnos¢ cze¢sci cztonkoéw
grupy pozostali mogli by¢ blizej matki-terapeutki. Byta ona takze postrzegana jako przerazajaca
matka preedypalna. Jeden z cztonkéw méwit poruszajaco o swoim dziecigcym przerazeniu
wszystkimi fizycznymi zajeciami 1 sportem, przyktadzie srodowiska macierzynskiego, ktéremu nie
udato si¢ wesprze¢ dziecka. Obraz ten uzupetniata nieobecnos¢ ojciec, nasilajaca lgk przed
preedypalng matka. To bylo okreslane przez wielu cztonkéw jako "pusta przestrzen". Wewnatrz byt
brak granic i rozrézniania, brak innej figury do reagowania na nig, ktéra pomogtaby w procesie
okreslania tozsamosci. Trzeba doda¢ do tej fantazyjnej reprezentacji do§wiadczen i tematdéw
grupowych, rozwazenia osobistych historii cztonkéw grupy i1 ich wspomnien wczesnego
matkowania, ojcostwa i rodzicielstwa.

Grupa wyrazata szersze spektrum do§wiadczen wczesnego matkowania, niz relacji z ojcami.
Szczegoblne trudnosci mieli mezczyzni w odniesieniu do swojego poczucia meskosci; rozdarci
pomiedzy niezaspokojeniem oczekiwan ojcow, a desperacka potrzeba bycia tak réznymi od nich,
jak tylko to mozliwe. Kobiety opisywaty sporadyczne do§wiadczenia ciepta, chociaz czesto wtedy,
gdy uzywane byty jako rywalki matki. Wigkszo$¢ cztonkéw grupy zintrojektowata bardzo
negatywne wizerunki matki, przed ktérymi ojcowie najwyrazniej nie zapewniali zadnej ochrony czy
zabezpieczenia.

Byto mozliwe rozréznienie trzech pokrywajacych si¢ sposobéw widzenia matek. Dwoch
cztonkéw, Tom i Roger, opisato swoje matki w sposéb bardzo neutralny, niemalze bez afektu.
Jedna z kobiet, Margaret, wyrazila pragnienie wigkszego emocjonalnego ciepta od swojej matki,
jednak uwazajac to za przerazajace. Trzy kobiety, Julia, Mary i Patricia, do§wiadczaty swoje matki
jako natretne, kontrolujace, gwaltowne i niemozliwe do zadowolenia. Ostatni czionek grupy, John,
doswiadczat swojg matke jako stabg, przygnebiong, zaabsorbowang, niezdolng do radzenia sobie
czy ochrony dzieci przed napasciami ojca.

Wizerunki pary rodzicielskiej, jesli istniaty, byly kompletnie negatywne. Przez potowg¢
grupy rodzice byli do§wiadczani jako dwie kompletnie osobne i odlegle postacie, ktérym zdarzyto
si¢ zamieszkiwanie tej samej przestrzeni. Reszta czuta si¢ jak zyjacy w strefie ciggtej wojny.
Stosunek ptciowy rodzicéw byt widziany jako scena cierpienia i atak ojca na matke, w potaczeniu z

zaprzeczaniem trojkatowi edypalnemu.
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Dwie z cztonkin grupy sa matkami i majg doroste dzieci. Jedna kobieta jest starsza i
bezdzietna, mtodsza bezdzietna kobieta czuje, ze posiadanie dziecka jest czyms, czego pragnie, ale
nie moze sobie wyobrazi¢ bycia kiedykolwiek zdolng by to osiagna¢. Dla Toma i Rogera, dzieci sa
widziane jako cze$¢ fantazjowanej jednostki rodzinnej, ktéra pojawilaby si¢ magicznie i
przemienita ich zycie. Ta fantazja chociaz pot¢zna, byta okresowo przekreslana przez
uswiadamianie sobie trudnosci, ktérych doswiadczali w nawigzywaniu wszelkich intymnych relacji.
Jeden z nich zastanawial si¢, co wydarzytoby sig, jezeli uczynitby kogos ciezarnym i wiedziat, ze
nie chce czu¢ si¢ wplatany, tak jak musiat czu¢ si¢ jego ojciec.

Wprowadzitam wiadomos$¢ o mojej cigzy, gdy bytam w széstym miesigcu. To wyraznie
op6znienie bylo prawdopodobnie rezultatem moich wtasnych, wzglednie nie zbadanych reakcji
przeciwprzeniesieniowych, mojego leku przed zostaniem ztg matka, leku przed mozliwg zazdroscia
1 wrogoscig grupy, poczucia, ze ich lekcewazg przez przedktadanie najpierw moich wiasnych
potrzeb i mojego zycia. Te leki skupily si¢ na terminie rozpoczecia i dtugos$ci mojego urlopu
macierzynskiego. Gdy stopniowo odnositam te uczucia do moich wlasnych do§wiadczen z
dziecinstwa, dotyczacych rywalizacji z rodzenstwem i opuszczenia przez rodzicéw, statam si¢
zdolna do rozwigzania tych kwestii i powiedzenia grupie mojej nowiny. W wieczor, ktéry
wybralam na ujawnienie, byty obecne tylko dwie cztonkinie, Julia i Mary. To byto bardzo
niezwykle i zastanawiatam sie, czy byt to przypadek "nieSwiadomego zdawania sobie sprawy",
potaczony z masowym zaprzeczeniem. Grupa skupita si¢ na Ilekach mezczyzn, uczuciu, ze
me¢zczyzni sg silniejsi, podczas gdy kobiety zmagajg si¢ by poradzi¢ sobie ze swoimi "brudnymi
czeSciami', nieczystymi genitaliami, poczatkami menstruacji, krwig i bataganem.

Moje reakcje przeciwprzeniesieniowe byty bardzo silne. Czutam, Ze jestem wciggnigta w
zmowg¢ z kobietami. Statam si¢ takze raczej kobietg-ofiarg, niz r6wnym partnerem przez swoj
wybor zajscia w cigze. Bardziej mnie mozna byto tolerowalna jako ofiarg, niz jako mozliwe ze
deprywujaca, opuszczajacg potezna matka.

Jako ze mam wlasne wczesnodziecigce doswiadczenia emocjonalnego opuszczenia,
pozostawiania mnie z poczuciem braku wsparcia i izolacji, bytam wrzucona w silne wtasne emocje,
dotyczace tego, co grupa czuta odnosnie mojej cigzy i odnosnie bezpieczenstwa grupy, ktére mogty
przeszkadza¢ mojej pracy z uczuciami grupy. We wczesnym okresie zycia grupy musiatam zmagac
si¢ dlugo 1 ciezko z ograniczeniami czasowymi. Nawet bedac intelektualnie przekonana do
wyraznych granic, wiedziatam, ze emocjonalnie doswiadczam ich nie jako zawierajacych, lecz jako
wykluczajacych. Odkrytam, ze gdy musiatam wnies¢ temat mojej cigzy do grupy, zagadnienie to
ponownie ujawnito si¢. Odkrytam, ze oscyluje miedzy tym, czy bytam, czy nie bytam opuszczonym
dzieckiem lub opuszczajacg matka. Silne paralele miedzy moim wczesnym zyciem a zyciem wielu

cztonkoéw grupy, uczynity mnie bardzo dostepng i wrazliwa na ich doswiadczenia, ale to takze
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oznaczato, ze muszg¢ cigzko pracowac, by utrzymac swojg funkcje jako terapeuty "kontenera" i nie
ze$lizngC si¢ w stanie si¢ czlonkiem grupy.

W nastepnym tygodniu byly dwie nieobecnosci. W grupie bylo wyrazane wiele
niezadowolenia. Tom, Roger i John powiedzieli, Zze czuli si¢ "outsiderami", co spowodowato, ze
czuli si¢ zawstydzeni. Bytam ciekawa, czy to byta nieSwiadoma aluzja do zakazanej wiedzy -
wiedzy o mojej ciazy. Gdy powiedziatam grupie, jeden z cztonkdéw natychmiast zapytat co to dla
nich oznacza. Inny spekulowal nad tym jak duzo czasu bede potrzebowata by wréci¢ do sit. Wtedy
inny zapytal, czy bede sobie w stanie poradzi¢. Zapytatam, czy martwi si¢, o to czy poradz¢ sobie z
grupa, czy tym, ze opuszczam go tak, jak czuje, ze kiedy$ zrobita to jego matka. Zgodzit si¢, ze
skojarzyt moja wiadomos¢ z byciem opuszczonym. Panowalo wielkie poczucie niebezpieczenstwa i
braku kontroli. Pojawito si¢ wiele podskérnych pytan o to, czy mozna byto ich kocha¢ lub czy byli
zastgpowalni.

Gdy grupa spotkata si¢ nastgpnym razem, niezadowolenie nadal bylo wyrazane. Czulo sig,
ze zmiana personalna za dtugo by trwata - czas uciekal. Jeden z cztonkéw grupy méwit o
odchodzeniu. Czutam, ze jestem na przejmujacym cate obcigzenie, koncu drogi petnej ztosci
ewakuacji. Zasugerowatam, ze zto§¢ w grupie ma zwiazek ze mng i moja cigzg. W tym momencie
kilku cztonkéw grupy wydato si¢ by¢ krancowo zszokowanymi i zaprzeczyto temu. Jeden
powiedziat, Ze nie jest zty, lecz Ze to niewiele zmienia.

Na nastepnej sesji Patricia, ktéra byla nieobecna przez 3 tygodnie, zapytata mnie na
poczatku czy jestem w cigzy, czy tyje. Gdy odpowiedziatam, stwierdzita, ze cieszy si¢, ze wie co
si¢ dzieje, ale z pewnoscig nie czuje zazdrosci i tak naprawd¢ niczego innego. Tym o czym chciata
opowiedzie¢ byly wydarzenia z jej wlasnego zycia i poczutam, ze zostaj¢ odprawiona, ze mozna by
tatwo oby¢ si¢ beze mnie. P6Zniej, podczas nastepnych sesji, byta rozwazana mozliwos¢ spotkania
podczas mojej nieobecnosci. Kilku cztonkéw powiedziato, ze chcg sie spotkac¢, jeden powiedzial ze
nie, a Mary, powiedziata, ze nie chce by¢ "przygnieciona przez grupg", co by¢ moze bylo obrazowg
aluzja do mojej kondycji.

Jeden z me¢zczyzn, Tom, powiedzial, ze czuje si¢ niepewny swojej wlasnej seksualnosci - ze
nie mégt dowies¢ swoich heteroseksualnych listow uwierzytelniajacych - ze ledwie miat
jakiekolwiek doswiadczenia seksualne. Moja reakcja byto poczucie zaré6wno smutku, jak i winy za
tak oczywiste posiadanie do§wiadczenia seksualnego, ktérego mu brakowato.

Grupa zakonczyta nutg depresji i wyczerpania. Byto tam napigcie migdzy zaprzeczeniem
mojej zblizajacej si¢ nieobecnosci a zmaganiem, czy mozna by, czy nie mozna by dzieli¢ si¢, gdy
matka-terapeutka nie jest osiggalna.

Na nastepnej sesji tematy rywalizacyjne ponownie wyniknety, szczegélnie miedzy

me¢zczyznami a kobietami. Jedna z czlonkin, Julia, byta opisywana jako bardzo kontrolujgca w
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prébach zachecenia grupy do spotkania w mojej nieobecnosci. Robienie kozta ofiarnego z tej
pacjentki, jako wymagajacej, wzbudzajacej poczucie winy, natr¢tnej ale opuszczajacej matki,
wydawato si¢ obrong przed wyrazaniem tych uczu¢ wobec mnie wprost. Dalo si¢ odczu¢
dezintegracje, grupa sama w sobie stata si¢ rozczarowujacg matkg. Odniostam to do siebie jako do
przyczyny znacznego gniewu i rozerwania w grupie. Znowu zostato to zaprzeczone. Wsciektos¢ nie
mogta jeszcze by¢ wyrazana. Inny czlonek - Tom, ktéry byt wycofany przez caty wieczor, gdy
odniesiono si¢ do niego wprost, powiedziat, ze czuje, ze grupa jest teraz bezuzyteczna.
Zinterpretowatam to jako odniesienie do mnie jako nieosiggalnej, niesolidnej matki. Zaprzeczyt
temu.

Na poziomie przeciwprzeniesieniowym, zdatam sobie sprawg, ze zaczynam czuc, ze
kierowanie swojej ztosci wprost na mnie byto nie tylko bardzo wazne dla cztonkéw grupy, ale takze
to, ze zastuzytam na kar¢ za moje zle matkowanie grupie. Poczutam, ze skoro sama tak wyraznie
doswiadczatam ztej opieki macierzynskiej, moja zdrada wobec grupy ulegata podwojeniu.
Odczuwatam bardzo bolesnie dylemat, czy mdj wlasny brak wczesnej opieki macierzynskiej mogt
oznaczac, ze nie moge¢ zapewnic jej innym.

Podczas wcze$niejszych sesji wyrazano opieke i troske wobec mnie. Uznatam to za bardziej
niezno$ne niz gniew. Moje dziecigce self czulo, Ze ja sama jestem przyczyng mojego opuszczenia,
tak wiec nie zastuguje na opiekg. Mogg teraz zobaczy¢, jak wyraznie ta dynamika i konflikty
dotyczace intymnosci, ktore byly reaktywowane we mnie, wybrzmiewaty w grupie.

Od momentu znalezienia kozta ofiarnego grupa przeszta do bardziej otwartej ekspresji ztosci
i przerazenia na mysl o stosunku ptciowym rodzicéw. Kobiety byly widziane jako ofiary, a
mezczyzni jako kontrolujacy 1 naduzywajacy. To moglo stuzy¢ rozmywaniu leku przed kobieca sitg
reprodukcyjng, podczas sugerowania na poziomie przeniesieniowym, ze bytam ofiarg, ktéra zostata
raczej zmuszona do zostawienia ich, niz sama tak wybrata.

Wreszcie grupa doszta do $wiadomosci tego, jak te wezesne doswiadczenia s3 ponownie
przezywane w sytuacji terapeutycznej. Na nastgpnej sesji uczucia wyrazono uczucia poprzez
stosunek do poprzednich terapeutéw, lecz przeszty one od opuszczenia do Igku przed zaleznos$cig i
do bardziej sktadnych ekspresji gniewu. Wydawatam si¢ by¢ mniej ofiarg, lecz bardziej
kontrolujacg matka, ktéra nie pozwolitaby swoim dzieciom oddzieli¢ sig.

W koncu uczucia byty skierowane wprost do mnie. Wyraznie dato si¢ rozpozna¢ zazdrosc,
plus pragnienie uchronienia mnie przed ich zawiscig. Wyrazano nadziej¢, ze grupa moze przezy¢
wszystkie te traumy.

Kiedy uczucia ztosci i niezadowolenia zaczety by¢ adresowane do mnie wprost, poczutam
ulge. Poczutam, ze pot¢zne 1 wybuchowe uczucia zostaty wreszcie wtasciwie ulokowane i sg

dostgpne do pracy nad nimi, Ze jest mozliwe bycie w kontakcie z tymi wczesnymi lgkami,
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przetwarzanie ich i osiggnigcie separacji i samodzielno$ci. Gdy zaczgtam wewngetrznie akceptowac,
ze jest mozliwe ponowne przezycie bolu wczesnego opuszczenia, wintegrowanie tego w moje
doroste zycie bez ulegnigcia zniszczeniu oraz zintegrowanie ambiwalentnych uczu¢, dotyczacych
matkowania i bycia obiektem matkowania, uczucia te odzwierciedlily si¢ w doswiadczeniach
grupy. Poczutam, ze jestem w stanie zapewni¢ wprawdzie nie czysty, lecz optymalny ekran
projekcyjny [5] i ze doswiadczenie bycia cigzarng terapeutka byto dla mnie i dla niektérych
cztonkéw grupy ubogacajacym doswiadczeniem.

Na ostatnich sesjach okazato si¢, ze grupa przemiescita si¢, uzywajac terminologii Melanii
Klein, z pozycji paranoidalno-schizoidalnej do depresyjnej. Ciggle mialy miejsce proby
rozszczepiania wyrazane przez znajdywanie grupowych substytutow. Pojawiat si¢ smutek,
akceptacja ambiwalentnych uczu¢ wobec matki, ktéra moze by¢ zaréwno dobra, jak i zta, ktéra
moze mie¢ swojg wlasng, oddzielng egzystencje, ciagle jednak opiekujac si¢ dzie¢mi. Towarzyszylto
temu przemieszczenie do rozwazan dorostych relacji miedzy mezczyznami i kobietami oraz tego,
czy mozna bytoby, czy nie mozna mie¢ nadziej¢ na relacje oparte raczej na roznicy i

komplementarnosci, niz na samym zlewaniu i fuzji.

Whioski

Materiat kliniczny potwierdza wigkszos$¢ zagadnien opisanych w literaturze na temat cigzy
terapeutki. Nie wydaje sie, by byta wyrazna r6znica mi¢dzy doswiadczeniami pacjentdw w terapii
indywidualnej i w terapii grupowej. Czlonkowie grupy, podobnie jak pacjenci indywidualni, byli
silnie zaabsorbowani diadg matka-dziecko, pragnieniem fuzji oraz Igkiem przed pochtonigciem.
Materiat wydawat sie skoncentrowany raczej na preedypalnych, niz edypalnych obszarach. Nie
jestem w stanie okresli¢ czy to jest cecha doswiadczenia grupowego. Kontekst grupowy wydaje si¢
dostarczac¢ bardziej oczywistych uktadéw dla wyrazania tematéw edypalnych i rywalizacji z
rodzenstwem i to wlasnie wystapito w mojej grupie, lecz obrazy generowane przez preedypalne
doswiadczenia wydawaty si¢ by¢ silniejsze. Niektérzy autorzy, jak Bion [15] 1 Scheidlinger [16],
sugerowali, ze do§wiadczenie grupowe moze generowac najglebsze formy regresji i moze obudzié
lek psychotyczny najwczesniejszego typu.

Zagadnienia dotyczace indywiduacji i osobistej tozsamosci czesto wychodzity na czolo w
kontekscie grupowym, tak jak troski dotyczace fuzji i pochtonigcia. Moze zaistnie¢ odczucie, w
ktérym grupa, sama w sobie, staje si¢ jedynym petnym obiektem, podczas gdy cztonkowie
postrzegajg siebie samych i siebie nawzajem, jako obiekty czesciowe. Grupa jest czgsto postrzegana
jako matka i nawet odzwierciedla to terminologia, taka jak koncepcja "macierzy". W odniesieniu do
cigzy terapeutki wazne jest jak te uprzednio istniejagce dynamiki eskaluja i intensyfikuja sie, gdy

cigza (terapeutki) i narodziny "rzeczywiscie" wchodzg w zycie grupy.
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W mojej grupie granice mi¢dzy realng, a symboliczng matka staty si¢ stopniowo trudne do
utrzymania. Jednym ze sposobOw wyrazania tego byt Igk przed przedwczesnym wypedzeniem
(zdradzajaca matka, ktéra ma zbyt wczesnie drugie dziecko). To doprowadzito do ponownego
przepracowania zagadnien rywalizacji z rodzenstwem. By¢ moze wskazuje to na réznice migdzy
pacjentami grupowymi a indywidualnymi. Kontekst grupowy zapewniat szersze ramy, przez ktére
problemy te mogty by¢ wyrazane i1 wielorakie przeniesienia odgrywane, co dotyczylo zarowno
terapeuty, jak i cztonkéw grupy.

Temat dzielenia si¢ matkg-terapeutka pozostat silniejszym, wystepowaty jednak szczegdlnie
obronne strategie, ktére mogty by¢ stosowane w celu radzenia sobie w sytuacji grupowej. Na
przyklad dyskusja, czy grupa moglaby si¢ spotka¢ beze mnie, miata swoje konotacje zaprzeczenia,
ale takze przeciwzaleznos$ci w checi zastgpienia grupg terapeuty. Dzieci takze mogtyby potaczy¢
sie, aby zaprzeczy¢ swojej potrzebie matki, opcja nieosiggalna dla pacjenta w terapii indywidualne;.

Inny interesujacy obszar to odmienna reakcja miedzy meskimi a zenskimi cztonkami grupy.
Jedni i drudzy walczyli ze swoim gniewem, ale w koncu stalo si¢ jasne, ze kobiety sg bardziej
zdolne do wyrazania go poprzez zazdros¢ wobec mojego stanu przy réwnoczesnej silnej
identyfikacji z nim. Cigza wydawala si¢ intensyfikowa¢ dynamike matka - cérka. Odnosito si¢ silne
wrazenie, ze corki czuly sie "zmuszone" do opiekowania si¢ cigzarng matka, podczas gdy
jednocze$nie musialy zajmowac si¢ jej potencjalnym zaprzeczaniem im oraz ich potrzebom tak, jak
to byto wyrazane poprzez cigzg.

Mezczyzni mieli wigksza trudno$¢ w radzeniu sobie z tg sytuacjg. Chociaz wyrazali
glebokie opuszczenie, przepracowanie tego byto dla nich trudniejsze. Jeden z cztonkéw, John,
opuscit grupe. To moglo si¢ tak, czy inaczej wydarzy¢, ale czutam, ze zostato wymuszone przez to,
ze znowu miat do czynienia z matkg niegodng zaufania. Inny cztonek, Roger, nie przyszedt na kilka
sesji. Tom stat si¢ bardzo wycofany i uciekt w zaprzeczenie i izolacje.

Biologiczne réznice miedzy mezczyznami a kobietami w ich doswiadczaniu rodzenia
dziecka bedg wpltywaly na to, jak kazda pte¢ widzi to zdarzenie. Moja ciagzg wywotywata bardzo
silne obrazy seksualne. Dla kobiet byta to scena pierwotna, gdzie kobiety byly przedmiotem ataku
me¢zczyzn, ale takze mialy satysfakcje ze swojej zdolnosci do reprodukcji. Dla m¢zczyzn stawiato
to pytanie o ich potencje¢ seksualng. Byta tam "niewidzialna' rywalizacja z moim partnerem -
mezczyzng z potencja, istniejacym poza grupa, ktéry wszedt do niej przez tylne drzwi. Wydawato
si¢ to wnosi¢ na pierwszg lini¢ raczej wspotzawodnictwo seksualne miedzy mezczyznami, bardziej
jako w wysokim stopniu "rywalami", niz jako otwarcie chcacymi posiada¢ szczeg6lny obiekt
seksualny. Jeden z cztonkéw grupy, John, ciggle podkreslat swoja homoseksualnos¢, ale czut si¢
duzo bardziej zagrozony z tego powodu. Obronne aspekty jego identyfikacji seksualnej wydawaty

si¢ by¢ poddawane probie.
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Tom i Roger juz dtuzej nie rozmawiali o swoich fantazjowanych partnerkach lub dzieciach,
ktoére mieli nadzieje mie¢. Rzeczywistos¢ takich przedsiewzie¢ wydawata si¢ by¢ zbyt
przytlaczajaca. Czuli si¢ nawet bardziej przekonani, ze nigdy nie byliby zdolni potaczy¢ razem
seksualnos$ci i emocji.

Narodziny i $mier¢ sg czesto stowarzyszone, zwykle na bardzo pierwotnym poziomie.
Widzimy fizyczne narodziny i Smier¢ jako metaforycznie powigzane z psychicznymi narodzinami 1
$miercig, umieszczajace obok siebie nadzieje¢ 1 rozpacz. Dla kobiet nadzieja wydaje si¢ zyskiwac
przewage, podczas gdy dla m¢zczyzn rozpacz w formie wycofania i acting out'u wydawata si¢
bardziej wyrazna.

Jednak historia nie jest jeszcze zakonczona. Na ostatniej sesji wszyscy czlonkowie
powiedzieli, ze beda patrzyli na przerwe, jak na czas na przyjrzenie si¢ i oceng, jakie zmiany
osiaggneli od wejscia do grupy. Poczutam, ze powrdca i ze pojawi si¢ duzo wigcej materiatu -

szczegblnie w odniesieniu do realnego dziecka-rywala, ktére wkrétce miato si¢ pojawic.
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