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Autorka opisuje przebieg terapii rodzinnej w przypadku ano-
reksji psychicznej stwierdzonej u 17—letniej dziewczyny. Dokonuje
analizy znaczenia choroby dla systemu rodzinnego. Szczegotowo
przedstawia fazy terapii i tematyke kolejnych spotkan terapeutycz-

anorexia nych, ze zwroceniem uwagi na relacje pomigdzy cztonkami rodziny
family therapy a terapeutq oraz uczucia terapeuty.

Summary: The article is a description of a case. It describes 1,5 year lasting
therapeutic work caried out with 17-year old girl a student of 3 ™ grade in a secon-
dary school. She was diagnosed by ednocrinologist to suffer from anorexia nervosa.
Psychoterapy was caried out in the Family Therapy Team of Krakowski Osrodek
Terapii basing on principles and methodology of systemic family therapy and in
the final stage supplement with individual sessions with the patient. The paper
presents the process of supporting the family in experiencing a deep seperationd
crisis, the symptom of wich was the appearance of anorexia nervosa in a younger
daughter. Verbalizing and defining the fears with wich the family (coming from the
country and now living in Cracow) was struggling, helped to accept inevitability
of changes occusing during children s maturing. Moreover, it helped the family
to establish their identity and the girl, growing up in such conditions, to find her
place in both family and social life.

Spotkanie zgloszeniowe

Rodzina zgtosita si¢ do terapii w lutym 1996 r. Na spotkanie zgtoszeniowe przyszta
matka, skierowana do naszego osrodka przez lekarke endokrynologa, ktora zdiagnozowata
u jej 17-letniej corki anoreksje. Terapia rodzinna trwata do czerwca 1997 roku.

Histori¢ choroby Agnieszki matka opowiedziata ptaczac. W czasie wakacji 1994 r.
Agnieszka wazyla jeszcze 65 kg (wg mamy bardzo tadnie wygladata, co wyraznie byto
widoczne na kasecie wideo z wesela, na ktorym byta druhng). Po wakacjach zaczeta sig
odchudza¢, mniej jadta, duzo ¢wiczyta i juz w listopadzie 1994 r. nie dostata miesigczki.
Od marca do pazdziernika 1995 r. brata leki hormonalne, dalej mato jadta i duzo ¢wiczyta.
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Dane faktograficzne dotyczace struktury rodziny nuklearnej
zebrane na spotkaniu zgloszeniowym:
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W sierpniu 1995 r. odbylo si¢ wesele brata Agnieszki. Matka, ogladajac kasety z wesela,
zauwazyla, ze Agnieszka jest za chuda, martwila si¢ i byta niezadowolona, ze corka wyglada
nietadnie. Poza tym zachowanie Agnieszki nie niepokoito rodzicéw. Dopiero w listopa-
dzie 1995 r., kiedy mimo lekéw hormonalnych nie pojawita si¢ miesigczka, matka poszta
z Agnieszka najpierw do ginekologa, potem do endokrynologa. W grudniu 1995 r. lekarka
endokrynolog rozpoznata anoreksj¢. Agnieszka wazyta wtedy 43 kg przy wzroscie 169
cm. Od sierpnia 1994 r. do grudnia 1995 r. schudta 22 kg.

Pytajac o sytuacje catej rodziny i o0 zwigzki emocjonalne uzyskatam informacje o istotnej
zmianie, jaka nastgpita w rodzinie. Byt to §lub syna w sierpniu 1995 roku i jego wyprowa-
dzenie si¢ z domu. Matka bardzo przezywata rozstanie z synem, méwita o tym rowniez
z ptaczem. Byta to bardzo duza i trudna zmiana, bo od 15 lat Zycie rodziny byto ustalone
wg takiej reguly, ze rano ojciec wychodzit do pracy, Agnieszka do szkoty, a matka, ktora
pracowata po potudniu, zostawata w domu z synem, ktdry tez miat zajecia w godzinach
popotudniowych. Matka wychodzita do pracy na godzine przed powrotem ojca. Rodzice
ustalili taki podziat, Zeby dzieci nie chodzity ,,z kluczem na szyi”.

Informacje o strukturze rodziny nuklearnej, wieziach, historii objawu oraz zaistniatej
w ciggu ostatniego roku bardzo waznej zmianie w zyciu rodziny postuzyty do zbudowania
hipotez wstepnych.

Hipotezy wstepne

Zgodnie z zatozeniami systemowej terapii rodzin objaw choroby stabilizuje naruszong
homeostaze systemu rodzinnego. Takim naruszeniem rownowagi byt $lub syna/brata i jego
odejscie z domu. Rodzina znalazta si¢ na przetomie faz ,,z dzie¢mi w okresie dorastania”
1,,pustego gniazda”. Odejscie syna i blisko$¢ matury Agnieszki konfrontowaty rodzicow
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z nieuchronnoscig dorastania ich dzieci, nasilajac lek separacyjny oraz wymuszajac ko-
nieczno$¢ zmiany gtdéwnej zasady organizacji zycia rodzinnego zwigzanej z opieka nad
dzie¢mi.

15 lat zycia wg schematu blisko$ci w relacjach matka—syn, ojciec—corka, silna reakcja
emocjonalna matki na odejscie syna, a takze somatyczna reakcja Agnieszki na zaburzenie
roéwnowagi rodzinnej wskazujg na prawdopodobienistwo stabej wigzi emocjonalnej mie-
dzy rodzicami, staby podsystem rodzicielski i malzenski oraz zaburzenia w komunikacji
uczu¢ i potrzeb.

Mozna przypuszczaé, ze emocje, jakie przezywali wszyscy cztonkowie rodziny
w zwigzku ze zmiang zewnetrzna, jaka bylo odejscie syna, oraz ze zmiang rozwojows,
jaka byto dojrzewanie Agnieszki, nie znajdowaty adekwatnego wyrazu w zyciu codzien-
nym. Raczej byly ignorowane i powstrzymywane. Jedynie wyrazana przez matke rozpacz
mogta nasila¢ lgk. Agnieszka odpowiedziata komunikatem na poziomie somatycznym,
chorujac na anoreksje.

Anoreksja Agnieszki byla objawem, ktory mial wieloraka, ale i ambiwalentng funk-
cje:

I znaczenia regresywne
1) pozwalat jej zostad ,,matg coreczkg tatusia” i utrzymac blisko$¢ z nim,
2) odwracat uwage matki od rozpaczy po ,,stracie syna”, zmuszat jg do zajgcia si¢ nadal
potrzebujaca pomocy zregresowang corka;
Il znaczenia progresywne
3) zwracal uwage matki na, potrzebujaca jej, dorastajaca corke,
4) zmuszal rodzicéw do odbudowania koalicji z powodu koniecznoséci wspdlnych
dziatan dla zdrowia corki.

Agnieszka ,,postanowita” zrezygnowacé ze swojego dorastania, chcgc uspokoi¢ rodzicow,
ze nie bedzie zrodtem ich cierpienia jak brat. Rozwigzanie to okazato si¢ dla rodzicow
jednak zbyt kosztowne i uruchomito drugi aspekt — che¢ wspotpracy 1 wysitek szukania
pomocy dla chorego dziecka.

Decyzje terapeutyczne

Na pierwsze spotkanie rodzina zostala zaproszona w trzyosobowym sktadzie: matka,
ojciec 1 Agnieszka. Nie zdecydowatam si¢ na zapraszanie syna z zong, aby usankcjonowac
zaistnialy stan. Je$li syn miat site odseparowac sig¢, to niezapraszanie go byto réwniez
wsparciem dla Agnieszki. Ponadto czas i przebieg spotkan terapeutycznych, w moim
zamysle, miaty by¢ czasem uwagi dla Agnieszki i rodzicdw Agnieszki, ktora by¢é moze
po raz pierwszy miata ich oboje dla siebie, ale tez sama byta obarczona troskg o nich.
Brat poradzit sobie z odej$ciem, teraz podobne zadanie byto przed nig, a przed rodzicami
— poradzenie sobie z lgkiem przed roztaka z dzie¢mi, ostabieniem, a moze utrata, waznych
wspierajgcych relacji emocjonalnych, znalezienie nowej jakos$ci zycia, przeformutowanie
celu trwania malzenstwa w antycypowanej fazie ,,pustego gniazda”.

Mama przyjeta zaproszenie na spotkanie rodzinne bez entuzjazmu, z poczuciem, ze
jest w sytuacji bez wyjscia. Bardzo wazna w motywowaniu do wytrwatej pracy psychote-
rapeutycznej byta jednoznaczna postawa lekarza endokrynologa i grozba hospitalizacji.
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Przebieg terapii

Terapia rodziny prowadzona byta od marca 1996 roku do czerwca 1997 roku. Odbyto
si¢ 12 sesji rodzinnych. Na 7., 10. i 12. sesji nieobecny byt ojciec, na 11. sesji nie byto
matki. Pozostate odbyty si¢ w sktadzie trzyosobowym. Na 10. sesji, w styczniu, zapadta
decyzja rozrzedzenia spotkan rodzinnych i podjecia przez terapeutg rdwnolegle spotkan
indywidualnych z Agnieszka. Od stycznia do czerwca odbyto si¢ 9 spotkan indywidual-
nych. Agnieszka nie chciata zgodzi¢ si¢ na spotkania czestsze niz raz na dwa tygodnie,
ttumaczac si¢ koniecznoscig nauki do matury.

Terapig¢ tej rodziny mozna podzieli¢ na 5 faz:

1. Faza wstepna — poznawania si¢, budowania poczucia bezpieczenstwa i zaufania,
,.zatoby po stracie syna”, nadziei na zatrzymanie corki (1., 2., 3. sesja).
2. Faza diagnostyczno-konfrontacyjna, dookreslajaca i nazywajaca sytuacje, w ktorej
znalazla si¢ rodzina (4., 5. sesja)
. Faza zlosci, zniecierpliwienia i rezygnacji rodzicow (6., 7., 8., 9. sesja)
. Faza przyzwolenia na separacje, ,,powierzenia Agnieszki §wiatu” (10. sesja)
. Faza pozegnalna (11. 1 12. sesja)

O W

Opis fazy pierwszej — poznawania si¢, budowania poczucia bezpieczenstwa
1 zaufania, ,,zaloby po stracie syna”, nadziei na zatrzymanie corki

Pierwsza sesja (waga Agnieszki 43 kg) poswigcona byta na sprawdzenie hipotez
wstepnych, nawigzanie kontaktu z rodzing, zrozumienie sposobu przezywania choroby
Agnieszki przez rodzicdw, zebranie informacji o oczekiwaniach, zawarcie kontraktu
terapeutycznego.

Wazng postacia okazat si¢ ojciec, ktory, cho¢ twierdzit, Ze nie bardzo rozumie, w jaki
sposob moze by¢ pomocny, chetnie podejmowatl rozmowe i dzielit si¢ swoimi refleksjami.
Problemem podstawowym wg niego byto: ,to, ze dawniej [Agnieszka] stuchata, a teraz
wielu rzeczy nie mozna jej wyttumaczyc¢, teraz si¢ denerwuje”, cho¢ ,,do dzi$ jest grzeczna,
ale nie w temacie ubierania i jedzenia”. Dla matki: ,,jedzenie, ubieranie moze nie jest takie,
ale zeby wigcej jadta”. Agnieszka pytana o problem mowita: ,,dla mnie jedzenie nie jest
ktopotem, wydaje mi si¢, Zze jem normalnie. Denerwuje mnie np. Ze tata pali papierosy;
do mnie mowi, Ze si¢ zabijam, a sam si¢ zabija [...] Denerwuje mnie, jak mama pyta, czy
jadtas, co jadtas i ile”.

Wg ojca problem zauwazyta pani endokrynolog, on dowiedziat si¢ o tym od Zony,
bo ,,po lekarzach chodzi zona”, a Agnieszka jeszcze dwa lata temu powiedziataby mu
sama, a teraz nie. Matka: ,,najwickszy problem, Ze ona jest na nas zta, nie mozna spytac
o jedzenie”.

Agnieszka opisala tez caty swgj trud i wysitek chudnigcia i dodata, Ze jest dumna z tego,
ze jej si¢ to udato i to, co ja sktonito do przyjscia tutaj to informacja od pani endokrynolog,
Ze organizm jest wyniszczony i ze musi zaczaé wigcej jes¢, w innym przypadku grozi jej
hospitalizacja.

Po wstepnym rozeznaniu rozumienia przez rodzing problemu, pamigtajac o jednej z hi-
potez wstepnych, zdecydowatam si¢ na wprowadzenie tematu odejScia syna/brata z domu.
Rodzina byta zgodna co do tego, ze najtrudniej z tym mamie, co mama potwierdzata
niewerbalnie, ptaczac podczas rozmowy na ten temat. Ptacz matki wywotatl zaskoczenie
ojca, ktory wyrazit to pelnym zdziwienia i niepokoju pytaniem: ,,co ty ryczysz?”. Na co
dzien obserwowal w domu, Ze Zona jest niespokojna, martwi si¢, kiedy syn spdznia si¢
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w odwiedziny; probowat jej thtumaczy¢, ale czut si¢ bezradny. W takiej sytuacji Agniesz-
ka wychodzita, zajmowata si¢ swoimi sprawami. Trudno jednak powiedzie¢ dla kogo,
w drugiej kolejnosci, odejscie syna bylo trudne. Ojciec w momencie rozmowy byt z tym
pogodzony. Na pytanie o odejScie Agnieszki rodzina réwniez zgodnie stwierdzila, ze
najtrudniejsze byloby to dla mamy. Tata twierdzil, Ze nie przezywa uczu¢ zwigzanych z
odejsciem syna: ,,gdyby tesknit, to wsiadtby w tramwaj i pojechat”.

Oczekiwania co do efektow terapii:

Ojciec: ,,licze na to, ze nam pomozecie panstwo doprowadzi¢ ja do takiego stanu
zdrowia [...], zeby zaczeta wychodzi¢ na zewnatrz, zeby stala si¢ kobietg [...] dla mnie to
niewazne, czy wazy 40 czy 80 kg, byle byta zdrowa”.

Agnieszka: ,,mnie oboj¢tne, czy bede chodzié, czy nie, byle nie za czesto™; dopytywana,
wyrazita zgode na spotkania.

Matka: ,,doktorka powiedziata, zeby corka miata 50 kg i ta terapia w tym osrodku [...]
byle poza godzinami pracy”.

Omowione po sesji informacje zwrotne dotyczyly:

1) podtrzymania zdania pani endokrynolog,

2) interpretacji anoreksji Agnieszki jako ,,odmowy dorastania”, chgci, aby zosta¢ matg
dziewczynka i nie naraza¢ rodzicow na bol rozstania,

3) zadania dla rodzicow — maz raz w tygodniu, w dniu ustalonym przez rodzing na sesji,
miat z Zong rozmawia¢ na temat syna.

4) Agnieszka zaakceptowata wage 50 kg 1 miata wiecej jes¢, rodzice mieli powstrzymacé
si¢ od kontrolowania jej.

Drugg sesj¢ (waga Agnieszki 45,4 kg) rodzice rozpoczgli od sprawozdania z wy-
petnienia zadania. Tata: ,,drugie zadanie wypetnitem, puszczam Zonie kasete z wesela”.
To zdanie sprowokowato ptacz matki. Rozumiatam to jako wyraz zalu po stracie bliskiej
relacji z synem. W minionym czasie Agnieszka nie czuta si¢ kontrolowana przez tate,
mniej tez kontrolowata jag mama, cho¢ tata interweniowat raz, zdecydowanie naciskajac,
aby corka zjadta ze wszystkimi wielkanocne $niadanie. Agnieszka podporzadkowata sig
,,b0 taka jest tradycja”. Na pytanie o ptacz matki, Agnieszka powiedziata, Ze nie rozumie
przyczyn, bo brat jest 2-3 razy w tygodniu w domu, tata wyjasnit ,,chyba charakter ma
taki migciutki”. Pytanie o to, jakie ma dla Agnieszki znaczenie to, ze mama tak optakuje
odejscie syna, uruchomito nowy watek martwienia si¢ mamy o rodzing¢. Sprawdzenie tej
hipotezy przyniosto nastepujace informacje:
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Zmartwienia mamy

Mama dodaje, ze gdyby zniknat problem z jedzeniem, martwitaby si¢ o wybdr zawodu
przez Agnieszke.

Zmartwienia ojca to w 80% praca, a w 20% dom, po roéwno, o zong i corke. O syna



64 Iwona Koztowska-Piwowarczyk

jest spokojny, ma do niego zaufanie.

Informacje uzyskane od rodziny w odpowiedzi na pytanie, ktore na gigbszym poziomie
badato wazno$¢ relacji w rodzinie, potwierdzity hipotezg o stabo$ci zwigzku pomiedzy
rodzicami. Zareagowal na to ojciec skarzac si¢ na brak opiekunczosci zony: ,.chetniej
zajmuje si¢ sgsiadka w szpitalu niz mng”’; sarkastycznie mowit ,,ma takg wrazliwg dusze”.
Mama nie komentowata tego. Rowniez nie podjetam tego watku uwazajac, ze jest zbyt
trudny do rozwinigcia na drugiej sesji.

Zdanie mamy, ze gdyby nie bylo problemu jedzenia, bylby problem wyboru zawodu,
zachecito mnie do sprawdzenia hipotezy o leku przed przysztoscia w spotecznym, poza-
rodzinnym zyciu. Agnieszka stwierdzita, ze obawia si¢ o swoja przysztos¢, uwazata, ze
musi mie¢ dobre oceny, bo rodzicow nie sta¢ na optacenie studiow zaocznych ani nie maja
znajomosci, choc sg to problemy, ktore nie ngkaja jej na co dzien. Nie myslata tez o tym,
jak to jest by¢ dorostym, zdarzato jej si¢ mysle¢ o wyjsciu za maz, ale zaktada, ze bedzie
to dopiero po studiach.

Odwotujac si¢ do sity i zasobdw systemu, zapytatam Agnieszke o to, czego mogtaby
si¢ nauczy¢ o tym, jak by¢ dorostym, od rodzicéw. Zapytatam o to samo rowniez rodzi-
cow. Okazato sig, ze Agnieszka w rodzinie nie ma poza naukg zadnych obowigzkow, ze
to dorosli pracuja, a dzieci nie. Zarysowala si¢ tez rznica zdan migdzy rodzicami — tata
uwazat, ze corka mogtaby wiecej pomagaé w domu, zona usprawiedliwiala si¢ ptaczac:
,.-mnie jest kazdego zal”. To sktonito mnie do zapytania, kto martwi si¢ 0 mame¢ — mama,
powatpiewajac, odpowiedziata: ,,moze syn si¢ o0 mnie martwi?”.

Na zakonczenie rozmowa z Agnieszkg o diecie, konieczno$ci pamigtania o jedzeniu
i zmniejszeniu ilosci ¢wiczen. Ojciec, po aktywnym udziale w sesji, zaskoczyl mnie
podsumowaniem: ,,dzi§ to naprawde nie wiem, po co tu przychodze”. By¢ moze byt to
komentarz do zawieszenia omdwienia relacji mgz—zona.

Omowienie po sesji.

1) wzmocnienie motywacji ojca, podkreslenie waznosci wypowiedzi, wyjasnienie zatozen
pracy z rodzina,

2) omowienie hipotez dotyczacych niepokoju Agnieszki przed przysztoscia; Agnieszka
nie wie, jak miatoby wygladac jej zycie po maturze, nie wie, jak ma odnalez¢ swoje
miejsce w przysztosci, obawia sie, ze nie moze liczy¢ na pomoc rodzicow,

3) pochwata za wychowanie syna,

4) zadanie: 2 razy w tygodniu ojciec decyduje, co jest na obiad, a Agnieszka albo zjada,
albo sama gotuje sobie obiad, pytajagc mame, jesli czegos nie wie,

5) negocjowanie 1,5 kg przybytku wagi z Agnieszkg i jej zgoda.

Sesja ta pozwolita lepiej pozna¢ relacje w rodzinie, zrozumie¢ jej potrzeby i zwigzki
uczuciowe.

Trzecia sesja (waga Agnieszki — 46 kg) rozpoczeta si¢ wyrazeniem niepokoju
przez matke, ze corka tak wolno przybywa na wadze. Ojciec tym razem utwierdzal siebie
i rodzing w przekonaniu, ze komus trzeba ufac i ze te spotkania pomagaja, bo wigcej te-
raz rozmawiajg w domu. Dostat tez dwa razy swoje ulubione danie — pierogi z migsem
— ,,po wyplacie, bo potem kasa rzadzi”. Wyrazil swdj niepokdj o stabos¢ fizyczng
Agnieszki i smutek. Matka dopatrywata si¢ w tym smutku i chorobie jakiego$ zawodu
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mitosnego, ojciec natomiast wprowadzit nowy temat, réznic kulturowych: ,,w ogdle nie
przyprowadza kolezanek do domu, my jestesmy robotnikami [...] dziecko czuje si¢ gorsze,
my nie mamy wyksztatcenia, finansowo gorzej”. Agnieszka, komentujac t¢ wypowiedz
o$wiadczyla: ,.kolezanka ma tez rodzicow ze wsi; bardziej czuje sie inna, bo musze liczy¢
si¢ z pieniedzmi”. Ojciec: ,, Tutaj tez nie weszliSmy w §rodowisko inne, tylko kontaktujemy
si¢ z takimi jak my”.

Pojawit si¢ znowu problem przysztosci Agnieszki, zwigzany prawdopodobnie z bariera
kulturowg. Rodzice nie umieli doradzi¢ cérce, co miataby robi¢ po maturze, cho¢ deklaro-
wali, ze finansowo zrobig wszystko, zeby pomoc jej studiowacé. Ukonczenie studiow przez
Agnieszke to bytaby ,,nagroda catego zycia” dla ojca, bo ,,cztowiek z wyzszym wyksztat-
ceniem jest inaczej traktowany”. Wg mamy w jej czasach ,,zawodowka to byto cos, a teraz
zawoddwka to nic [...] gdyby tak Agnieszka skonczyta studia, to by pracowala w banku
albo w biurze, nie tak cigzko, jak my”. Rodzice w domu nigdy z Agnieszka o przysztosci
nie rozmawiali, nie znata ich pogladéw na ten temat. Sama chciataby studiowac.

Omowienie po sesji:

1) uspokojenie rodzicow co do powolnego przyrostu wagi,

2) podkreslenie wysitku rodziny — wyksztalcenia dzieci, adaptacji 1 poradzenia sobie
w nowym $rodowisku, pokazanie perspektywy rozwoju rodziny, planéw Agnieszki co
do dalszej adaptacji do Zzycia w miescie,

3) Umowa z Agnieszka na dodanie dodatkowego positku i przytycie 1,5 kg.

Trzecia sesja prowadzona byta pod superwizjg mgr Barbary Jozefik z Ambulatorium
Terapii Rodzin Kliniki Psychiatrii Dzieci i Mlodziezy CM UJ. Komentarz superwizora
wspierat dotychczasowy kierunek pracy i pozytywnie oceniat sposob prowadzenia tera-
pii.

Opis fazy drugiej — diagnostyczno-konfrontacyjnej, dookreslajacej i nazywajacej
sytuacje, w ktorej znalazta si¢ rodzina.

Na czwartej sesji (waga Agnieszki 46,4 kg) juz od poczatku zauwazalna byta wyrazna
zmiana w relacji rodziny z terapeuta. Pierwsza — na pytanie, co wydarzylo si¢ od ostat-
niego spotkania — odpowiedziata Agnieszka: ,,pelnoletnia jestem”; rodzice podzielili si¢
rado$cig z posiadania telefonu, ojciec skomentowat ten fakt: ,,wyréwnaliSmy do poziomu”.
Matke bardzo niepokoit niewielki przyrost wagi corki. Agnieszka mowita o swojej obawie
przed przytyciem: ,,jak widze kogo$ grubego, odraze jakas czuje — taki tluszcz, boje sie,
ze jakbym zaczeta jes¢, to bym nie przestata”. Nie rozumiata jednak, czemu tak mato przy-
tyta, bo starata si¢. W wypowiedziach ojca pobrzmiewaty nuty niezadowolenia ze sposobu
matkowania zony. Mialam wrazenie, Zze chce mi powierzy¢ ,,swoja Agnieszke” pod opieke.
Musiatam uwazac¢ na utrzymywanie neutralnosci, poniewaz matka zaczynata budzi¢ moja
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irytacje monotematycznoscig i niechetnym odpowiadaniem na pytania. Zdecydowatam sig
zbada¢ hipotezg dotyczacg tematdéw rozmoéw mamy z Agnieszka:
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Ojciec z corka najczesciej rozmawiali o szkole, ostatnio tez nieco o jedzeniu.

To pytanie uruchomito wypowiedzi rodzicéw na temat lgkow o przysztos¢ Agnieszki.
Ojciec podzielil si¢ swojg obawa o Zycie Agnieszki, bo czytal ostatnio o dziewczynie
chorej na anoreksje¢, ktora zmarta. Agnieszka byla zta, Ze nie tyje, bo bata si¢ szpitala.
Mama otworzyta tu caly obszar obaw o kontakty Agnieszki z chtopakami, o niepozadang
cigze; tata dodat: ,,boimy si¢ Srodowiska narkomanow”. W obawach i lgkach o Agnieszke
tworzyli koalicje¢ i byli zgodni.

Te wypowiedzi rodzicoéw wywotaly zywa reakcje Agnieszki, ktdra thumaczyta im, ze
nie majg si¢ czego obawiaé. Zarysowaly si¢ obszary konfliktowe. Pojawit si¢ tez wyraznie
watek kulturowy — opozycja: bezpieczna, znana wie§ kontra nieznane, grozne miasto. Ob-
razowo przedstawity to stowa Agnieszki: ,,mama to by chciata, zebym miata chtopaka ze
wsi, bo sg porzadni, a w miescie siedza pod blokiem i sg nieroby”. Komentarz do sposobu
ubierania si¢ rowniez uwydatnil rdznicg: ,,mama z babcig to by mnie ubraty na ré6zowo
i czerwono”. Te stowa ozywily mamg: ,,dla babci to jest tak, ze ja przyjezdzam ubrana,
a corka nie ma co na siebie wlozy¢; spodnie na wsi nie podobajg si¢”.
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Ta wymiana pogladow zachecita mnie do sprawdzenia akceptacji norm, uznawanych
za ,,miejskie” lub ,,wiejskie”, przez poszczegdlnych cztonkdéw rodziny.

Agnieszka komentowata: ,,wie$ mnie nudzi”, ,,nie wyobrazam sobie swego zycia na
wsi”. Ten opis pozwolit na dookreslenie przezywania przynaleznosci kulturowej Agniesz-
ki przez nig samg i przez rodzicow, a takze na uswiadomienie faktu, ze rodzina bardziej
jednak zwigzana jest z miastem.

Omowienie po sesji.

1) podkreslenie, Zze ujawnily si¢ uczucia — smutek, niepokdj o przysztos¢ Agnieszki, po-
czucie zagrozenia zyciem w miescie, ale i osadzenie w rzeczywistosci miejskiej,

2) podkreslenie, ze zasady zywienia Agnieszki sg rowniez ,,miejskie”, jednak, tak, jak
rozumie je Agnieszka, nie stuza jej zdrowiu; niezbedne wzigcie odpowiedzialnosci za
swoje zycie,

3) negocjacje dotyczace jedzenia — zgoda Agnieszki na dodanie do positkéw buiki 1 jo-
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gurtu,
4) wzmocnienie motywacji rodzicow, wazne, aby spotkania odbywaty si¢ w tym skta-
dzie.

Piagta sesja (waga Agnieszki — 45,8 kg) otworzyla uczucia irytacji i ztosci. Waga
Agnieszki spadta o 0,6 kg — wywotato to jej zaskoczenie. Zdaniem mamy, spowodowat
to wyjazd Agnieszki z kolezankami i jedzenie zup z proszku. Ojciec wprost wyrazit swoje
emocje: ,,jestem zly na moja corunie, ponoc¢ tatusiowa. Chcialbym, zeby$my juz przestali
chodzi¢ po lekarzach. Mogtaby tak, jak postanowita sobie schudngé, teraz postanowié sobie
przyty¢”. Agnieszka stwierdzita, ze zto$¢ rodzicéw nie robi na niej wrazenia; oczywiscie
rozumie, ze rodzicom zabiera czas. Moje pytanie do Agnieszki, co rodzice by robili, gdyby
nie chodzili z nig po lekarzach, skierowalo zto$¢ ojca na mnie: ,,my cig¢zko pracujemy,
a pani siedzi w cieplym; jak pani czego$ nie wie, to zza szyby zadzwonig”. Przyj¢tam t¢
7to$¢ bez komentarza, cho¢ byto mi trudno i zrezygnowatam na chwilg z badania tego
obszaru. Rozumiatam to jako opor i brak gotowosci do zajmowania si¢ relacjg maz —zona.
Wracajac do poczatku ses;ji, skierowalam rozmowe na sprawdzenie poczucia odpowiedzial-
noSci rodziny za jedzenie Agnieszki. Tata uwazal, ze jest to odpowiedzialno$¢ Agnieszki
— ale doprowadzita do anoreksji. Koterapeutka zza szyby w tym momencie wrocita do
pytania do rodzicow, co robig razem, oprocz tego, ze przychodza do osrodka z Agnieszka.
Odpowiedziata Agnieszka, chronigc rodzicdw, ze wspdlnie ogladajg telewizje w soboty
i niedziele. Po tej wypowiedzi wiaczyt si¢ ojciec, mowiac, ze czeka na zong z kolacja do
jej powrotu z pracy wieczorem o godz. 9, ale chcialby, zeby zmienita prace: ,,zeby$Smy
obiad jedli razem, zeby mi kto$ obiad podat, jak wracam zmeczony”. Ojciec po raz kolejny
wyraznie sygnalizowat che¢ zmiany schematéw zycia rodzinnego.

Majac w pamigci motywy pracy rodzicow przed potudniem i po potudniu wrocitam
do 18. urodzin Agnieszki, probujac, przypomnieniem tego faktu, uswiadomié rodzicom,
ze maja juz doroste dziecko. Fakt ten w przezyciu Agnieszki niewiele zmienia, moze
co$ si¢ zmieni, kiedy skonczy szkote; dla mamy tylko tyle, Zze Agnieszka prosita, zeby
jej w dzienniczku zaznaczy¢, ze moze sama sobie pisa¢ usprawiedliwienia. Tata uwaza,
ze gdyby jechata na gape, to moze go to juz nic nie obchodzi¢; po chwili jednak wyraza
obawe, ze ,,chtopaka przyprowadzi, powie, ze on tutaj $pi [...] jest dorosta, i wzrasta jej
odpowiedzialno$¢ za zdrowie, potem za swojg rodzing, za innych ludzi, moze bedzie
musiala si¢ mng zajac”. Agnieszka uwaza, ze odpowiedzialnosc¢ to ,,zarobienie na siebie
iutrzymanie si¢ samemu i ze mozna samej gdzie$ i$¢”. Matka: ,,ja w ogdle nic nie mysle [o
odpowiedzialno$ci Agnieszki], ona mi si¢ wydaje ciggle takg matg Agusia”, a dopytywana
dalej: ,,nie wiem prosze pani, moze z tym zdrowiem, moze za 5—6 tygodni bedzie 1,5 kg
wigcej, zeby szkote skonczyta, zeby te 3 lata nie poszty na marne”.

W podsumowaniu tej sekwencji, zaniepokojona réwniez jedynie utrzymywaniem si¢
wagi, stwierdzitam, ze konieczne jest, aby rodzice przejeli odpowiedzialnosc¢ za kontrolo-
wanie jedzenia. Wywotato to wyrazng ztos¢ Agnieszki, ale zgodzita si¢. Pozostate sprawy
— ubieranie si¢, wychodzenie z domu miaty pozostaé pod jej kontrolg. Ojciec zdecydowat
si¢ na przejecie 60% kontroli nad jedzeniem Agnieszki ($niadanie i obiad). Matka zade-
klarowata, ze chciataby mie¢ 70% kontroli nad jedzeniem, dla Agnieszki zostawia 30%.
Agnieszka niechgtnie, ale zgodzita si¢ na te ustalenia. Matka na zakonczenie sesji wyrazita
obawe przed kontrolng wizytg u pani endokrynolog 30 lipca.

Omowienie po sesji:
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1) podkreslenie konieczno$ci kontroli jedzenia przez rodzicow, ale tylko odzywiania sig¢
Agnieszki, przy zostawieniu swobody w innych obszarach,

2) zadanie — w soboty i niedziele Agnieszka ma przygotowywac rodzicom kolacj¢, wazne
tez, aby utrzymad zwyczaj jadania wspolnych kolacji taty i mamy,

3) niezbedne zaangazowanie Agnieszki w wigkszg ilo§¢ obowigzkow domowych, dla
odcigzenia rodzicow i nauki ,,dorostych” obowigzkdéw, przejmowania odpowiedzial-
nosci.

Piata sesja, konczaca drugg fazg, odbyta si¢ na poczatku lipca 1996 r.; na kolejne
spotkanie uméwiliSmy si¢ na poczatek sierpnia. To spotkanie zostalo odwotane przez
Agnieszke, ktora przyszta do osrodka z informacjami, ze mama ma w tym czasie badanie
lekarskie, tata dzien przed urlopem nie moze zwolni¢ si¢ z pracy, a waga Agnieszki podczas
wizyty u pani endokrynolog pokazata 49 kg. UstalitySmy spotkanie na wrzesien.

Opis fazy trzeciej — zlosci, zniecierpliwienia i rezygnacji rodzicow.

Na szostej sesji, po wakacjach, rodzice zasygnalizowali korzystne zmiany. Wg
mamy ,,Agnieszka wzieta na siebie wigcej obowigzkéw domowych, wigcej je, cho¢ mogtaby
jesé jeszeze wigeej”. Agnieszka powiedziala, ze ,,czuje zmiane¢ po pasku spodni” (niestety
nie mozna bylo jej zwazy¢ — waga byta zepsuta). Ojciec zauwazyl, ze corka dorosleje.
Agnieszka dobrze czula si¢ z tymi zmianami.

Sesja poswiecona byla sytuacji w pracy ojca. Wyrazal swoje niezadowolenie z faktu,
ze dostaje malo pienigdzy, duzo pracuje, nie byt na urlopie. Rodzina podzielita si¢ swoimi
przekonaniami na temat $wiata: ,,My nie jestesmy przyzwyczajeni do tego §wiata, takiego
drapieznego, gdzie mysli si¢ tylko o sobie. Nie umiem oszukiwaé, kras¢. Tego samego
uczymy corke — uczciwosci” — to zdanie ojca. Matka méwita: ,,Nie rozumiemy tych
ludzi, nie umiemy si¢ przepychaé tokciami. Chcialabym, zeby Agnieszka zyta, jak my,
ale jak to wszystko stysze, nie wiem, jak zy¢. Pracodawcy nie ptaca, jest bardzo cigzko”.
Agnieszka na pytanie terapeuty, jak jej si¢ tego stucha, odpowiedziata: ,;jak horroru [...]
moze ze mng bedzie lepiej, nie wiem, ale trzeba mie¢ kogos$, kto by wprowadzit do dobrej
pracy”. Jako kolejny, pojawil si¢ temat zdrowia ojca, zmeczenia, leczenia wrzodow zotadka.
Wywotato to ptacz mamy — tacie trudno bylo przyjaé, ze to ptacz z Ieku o jego zdrowie,
raczej uwazat, ze to z powodu niepewnosci finansowej. Na zakoniczenie mama dodata,
ze Agnieszka moglaby jes¢ wigcej. Ojciec byt ostrozny co do prognoz, bo zaczynatla si¢
szkota. Dodat, Ze ze stresem w pracy poradzi sobie.

Omowienie po sesji.

1) podkreslenie znaczenia zwigkszenia si¢ samodzielno$ci Agnieszki i zadowolenia z tego
wszystkich cztonkow rodziny,

2) rodzice, cho¢ z trudem i niepokojem, radza sobie w §wiecie, ktory przezywajg jako
brutalny; stworzyli w domu spokojng enklawe, trudno jg opuscié,

3) wprowadzenie pojecia asertywnos$ci, domagania si¢ swoich praw, co niekoniecznie
wigze si¢ z brutalnoscig, a bardziej ze stanowczoscia,

4) pochwata dla Agnieszki za wzrost wagi, dla rodzicéw za dopilnowanie,

5) zarysowanie nowego obszaru do zastanowienia si¢ — jak by¢ w tym $wiecie dorostg
kobieta.

Siddma sesja (waga Agnieszki 48,6 kg) zaczyna si¢ od wybuchu zto$ci matki:
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,»,Wzig¢ pasa i zbi¢ ja, a nigdy nie byta bita”. Zto$¢ wiaze si¢ ze spadkiem wagi, poniewaz
waga w czasie wizyty u pani endokrynolog wynosita 51 kg. Ojciec wyrazil rezygnacje
stowami: ,,Nie wiem, czy jest sens przychodzenia tutaj, [...] jak nie chce zy¢, to niech
powie”. Agnieszka, pytana przez terapeute, jak przezywa zto§¢ rodzicow, odpowiedziata:
»Jest mi to obojetne. Oni nie mogg zrozumie¢. Teraz kazdy ma problem schudnaé, a oni
nie mogg zrozumie¢, ze jest problem przyty¢”. Sita ztosci i bezradno$ci rodzicow wptyneta
na fakt, ze przyjetam ich punkt widzenia, Ze to za maly przyrost wagi; zgubitam w swoim
mys$leniu to, Ze przeciez sa spore zmiany i w wadze (od czerwca 2,8 kg wigcej), i w zacho-
waniu. Mama wysnuwa hipotezg, ze Agnieszka robi na zto$¢ tym niejedzeniem, pojawia
si¢ pomyst ukarania jej laniem. Na pytanie, co Agnieszka musiataby zrobi¢, zeby dostac
lanie, ojciec wyraza swoj niepokoj: ,,gdyby przyprowadzita chtopaka, ktéry cheiatby mnie
wyrzuci¢ z domu”. To sprowokowato mnie do sprawdzenia hipotezy, jak ojciec przyjatby
chtopaka Agnieszki, gdyby taki si¢ pojawit. W opinii rodziny bylby przyjety, gdyby byt
dobry, nie miat ,,koguta na glowie”, nie byt pijakiem. Ten opis dobrze zilustrowal obawg
rodzicodw przed Srodowiskiem, w jakim obraca si¢ Agnieszka i konsekwencjami jej dora-
stania. Rozmowa o konsekwencjach dorastania Agnieszki przywotata pytanie o synowa
1jej miejsce w rodzinie — synowa zostala tatwo zaakceptowana, poniewaz jest ze wsi, jest
spokojna i zrOwnowazona.

Przy tak lgkowym nastawieniu rodzicéw do §wiata zewnetrznego, bardziej zrozumiata
stata si¢ trudno$¢é Agnieszki w zawieraniu nowych znajomosci. Sprawdzajac t¢ hipoteze,
zadatam pytanie, jak zmienitoby si¢ zycie rodziny, gdyby Agnieszka wyjechata na studia
z domu. Agnieszka nie wyobrazata sobie tego w ogdle, tata stwierdzil, ze musieliby ad-
optowac trzecie dziecko, a mama,wg opinii rodziny, albo zaczetaby co$ zatatwia¢ innym
ludziom, albo by wycierata kurze znacznie cz¢sciej. Pojawito si¢ widmo pustki. Utatwiato
to zrozumienie ambiwalencji rodzicow co do zgody na separacje Agnieszki z wszelkimi
jej konsekwencjami.

Omowienie po sesji:

1) podkreslenie waznosci pojawienia si¢ ztoSci, postawienia granic: ,,dos¢ tej wyrozumia-
tosci”, pojawily si¢ wymagania,

2) opis domu jako cieptej enklawy, obawa przed przyjeciem w granice rodziny chtopaka,
pytanie, w jakim stopniu rodzice gotowi sg pusci¢ Agnieszke w $wiat, a w jakim ona
sama ma fizyczne i psychiczne sity odejs¢,

3) przypomnienie umowy, ze rodzice kontrolujg jedzenie, a Agnieszka decyduje o resz-
cie.

Po zakonczeniu podsumowania ojciec zasygnalizowat narastajgce zwatpienie i znieche-
cenie, poczucie bezskuteczno$ci przychodzenia na terapig, jesli Agnieszka mowi: ,,jednym
uchem mi to wchodzi, a drugim wychodzi”. Dla niego nie jest osiggany cel ,,zeby bardziej
stuchata”. Trudno ustali¢ termin nastgpnego spotkania, ze wzgledu na praceg ojca; po po-
szukiwaniach ustalamy jednak taki termin, ktory wydaje si¢ odpowiadaé¢ wszystkim.

Osma sesja (waga Agnieszki— 47,4 kg). Sesja odbywa sie tylko w obecno$ci matki
1 Agnieszki; ojciec miat dojechaé, nie pojawit sie. Spadek wagi o 1,2 kg. Agnieszka rela-
cjonuje swoje zmeczenie ,,ciagltym straszeniem, jakby matura miata by¢ za dwa miesigce;
kazdy straszy, ze jego przedmiot najwazniejszy”. Matka stwierdza, ze Agnieszka czg¢sto



70 Iwona Koztowska-Piwowarczyk

przychodzi ze szkoty zta. Tematem rozmowy, ktdry pojawit si¢ na poczatku tej sesji, byta
matura. Agnieszka uwaza, ze powinna zda¢ t¢ mature, matka tez wyraza taka nadzieje.
Agnieszka poswieca ok. 4 godz. dziennie na nauke, ale twierdzi, Zze nie moze robi¢ przerw
na jedzenie (,,bo bym dostata takiego zniechgcenia”).

Wprowadzitam temat odpoczynku. W ostatnim czasie Agnieszka raz w tygodniu
wychodzita z kolezankami — chodzity do rdéznych restauracji zje§¢ co§ wspolnie. Mama
akceptowata to, obawiata si¢ jedynie o to, ze jadg samochodem kolezanki i moze si¢ co$
sta¢. Tata denerwowat si¢, kiedy nie zastawal Agnieszki w domu; wg mamy ,,jemu chodzi
o to, ze mu nie melduje [...] »to moja corusia, a ja nic o niej nie wiem«”.

Pojawit si¢ temat relacji miedzy ojcem a cdrka. Zawahatam si¢ przez chwile, czy po-
ruszaé go podczas nieobecnosci ojca. Zdecydowalam si¢ jednak na zbadanie tego tematu,
poniewaz wczesniej juz pojawialy si¢ sygnaty dotyczace znaczenia tej relacji i zalozytam,
ze Agnieszka swobodniej bedzie o tym rozmawia¢ pod nieobecnos¢ ojca. Odtworzenie
historii tej relacji dostarczyto informacji potwierdzajacych blisko§¢ Agnieszki i taty.
Agnieszka do 6 klasy szkoly podstawowej chodzita na spacery z tatg, potem, wg mamy,
wstydzita sig, zaczeta wiecej sama wychodzié przed blok, ale nadal wspodlnie rozwiazuja
krzyzéwki i ogladaja telewizje. Ostatnio, codziennie, serial ,,Stodka zemsta”. Agnieszka
uwaza, ze mOwig o niej ,,corusia tatusia”, bo tatus spetnia jej zyczenia, a kiedy rodzice nie
chcieli puszczacd jej na dyskoteki, to porozmawiala z tatg — i zgodzili si¢. Trudno jednak
byto okresli¢, kto w domu jest najblizej z tatg. Matka twierdzita, ze maz lubi, zeby mu duzo
opowiadaé. Ten temat wywotat zy matki — trudna sytuacja w pracy me¢za, duze napiecie,
niebezpieczenstwo pracy na maszynach stolarskich, mato pienigdzy. Agnieszka dodata, ze
stara si¢ dobrze uczy¢, zeby nie przysparza¢ zmartwien rodzicom, cho¢ uwazata, ze sama
nie ma zmartwien. Matka uzupelnita zdanie m¢za — martwi si¢ o prace i o Agnieszke, bo
po liceum musi gdzie$ i§¢. Tym samym pojawit si¢ ponownie temat przysztosci; wpro-
wadzitam pojecie ,,dorosta kobieta”. Mamie kobiecos$¢ kojarzy si¢ z posiadaniem dzieci,
dbaniem o rodzing, Agnieszce, ktora stwierdzita, ze nie lubi dzieci, z ,,business woman”,
z kims§, kto duzo pracuje. Mama wrécita wspomnieniami do Agnieszki jako — druhny na
weselu. Agnieszka tez podobata si¢ sobie na tych zdjeciach, na fotografiach z ostatnich
czasOw zauwazyla jednak zyty na rekach i to jg wyraznie zaniepokoito. Wrécitysmy do
spadku wagi. Okazalo sig, ze Agnieszka wigcej je, ale tez wigcej cwiczy, ostatnio biegata
dos$¢ daleko do autobusu (,,bo za pdzno wychodze™). Informacje t¢ potraktowatam jako
wyrazny sygnat o leku przed przekroczeniem bariery 50 kg, ktdrych osiagnigcie dla mamy
jest upragnionym celem, dla Agnieszki deklaratywnie tez, ale fakty pokazujg co innego.
Zdecydowatam si¢ na negocjowanie zwigkszenia diety o bardziej kaloryczne drugie $nia-
danie w szkole. Agnieszka stwierdzita, ze po wizycie w naszym osrodku i u lekarza tatwiej
jej pamietaé przez jakis czas o jedzeniu. Nasungt mi si¢ pomyst zmiany terapii Agnieszki
na terapi¢ indywidualng, w zwigzku z coraz wyrazniejszym zniecierpliwieniem mamy wi-
zytami w osrodku, i nieobecno$cig ojca na dsmej sesji. Nie chciatam jednak, jak najdiuzej
si¢ da, rezygnowac ze spotkan rodzinnych, wigc po naradzie z koterapeutg, w omdwieniu
po sesji, zaproponowatam Agnieszce udziat w terapeutycznej grupie mtodziezowej pro-
wadzonej w naszym o$rodku. Zgodzita si¢ chetnie, spytata tylko o mozliwo$¢ przyjscia
z kolezanka.
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Omowienie po sesji:

1) interpretacja niepokojgcego ubytku wagi jako ambiwalencji co do osiggniecia 50 kg
1 wynikajacych z tego konsekwencji (od osiggniecia tej wagi pani endokrynolog uza-
leznita rozpoczecie leczenia hormonalnego),

2) zakreslenie problemu kobiecosci dorastajgcej dziewczyny, zblizajgca si¢ perspektywa
odejscia, moze z chtopakiem, co bytoby trudne dla utrzymania w nie zmienionej formie
bliskiej relacji ojciec—corka,

3) propozycja proby przyzwolenia na innos¢ z utrzymaniem bliskosci — zadanie na nie-
dziele: mama i tata jedzg ulubiony rosoét, Agnieszka robi sobie ulubiong zupe Knorra,

4) umowienie terminu spotkania grupy mtodziezowej.

Dziewigta sesja (waga Agnieszki — 47,6 kg) to ostatnia z sesji prowadzonych

w obecnosci wszystkich cztonkoéw rodziny. Ojciec rozpoczat spotkanie od skargi na stres,

uaktywnienie si¢ choroby wrzodowej. Aby go wprowadzi¢ w dalszy ciagg pracy, krotko

zrelacjonowatam tres¢ poprzedniej sesji, dzielgc si¢ refleksjg, ze do zwigkszenia napiecia
przyczynia si¢ takze oddalanie si¢ Agnieszki. Komentarz ojca posrednio potwierdzat te
przypuszczenia: ,,byto tak kiedys, ze bardziej bytem zwigzany z corkg niz z zong, teraz stoje

z boku ... od czasu, kiedy tu przychodzimy”. Agnieszka tez przyznata, Ze ostatnio wiecej

rozmawiata z mamg, poniewaz zbliza si¢ studniowka i trzeba zdecydowac, jaka sukienka,

buty... Ubranie na studniowke okazato si¢ waznym tematem sesji. Agnieszka dopomniata
si¢ o zaspokojenie swoich potrzeb, wyraznie pokazata si¢ tez dynamika podejmowania
decyzji. Mama zwlekata, argumentujac, Ze nie ma czasu; nie umiata doradzi¢ Agnieszce,
czy uszy¢ sukienke, czy kupi¢, nie rozumiata, ze dla Agnieszki to wazna sprawa, bo inne
dziewczyny maja juz dawno wszystko kupione. Tata tez nie zajmowat zadnego stanowiska
naten temat. Mama zareagowala ptaczem: ,,bo nie ma pieni¢dzy, bo Agnieszka taka chuda,
ze chyba bedzie musiata szy¢ sgsiadka”. Ojciec komentowat z boku troche bezradny, troche
zirytowany: ,,nie wiem, co to za ryzyko straszne uszycie sukienki”. Agnieszka tez nie podej-
mowata decyzji, bo czekata na decyzje mamy; bala sie, ze jesli zrobi to sama, mama bedzie
ja krytykowaé. Mama niecierpliwita si¢, powtarzata: ,,nie wiem, nie wiem, nie wiem, moze
nie bede gotowac...”. Ojciec zmienit temat, podzielit si¢ swoim niepokojem o stan fizyczny

Agnieszki — chcialby, aby zbadat jg jaki$ dobry internista, moze to jakas inna choroba?

Wyrazit zdanie, Ze to, zeby Agnieszka wyzdrowiata to w 50% zalezy od niej, a w 50% od

jakiejs$ nieznanej choroby. Mama uwazata, ze w 100% od Agnieszki. Agnieszka podzielita

si¢ niepokojem, ze pani endokrynolog wyjechata na trzy miesiace, a zapisata jej na ten
okres ,tabletki na tarczycg, na ktorych opakowaniu jest napisane, ze mogg przyspieszac
przemiang materii”. Na zajecia w grupie terapeutycznej Agnieszka nie zdecydowala sie.

Byta raz, ale nie podobato si¢ jej — myslata, ze bedzie zywiej i weselej.

Omowienie po sesji:

1) stan zawieszenia — waga nie obniza si¢, ale i nie podnosi, klimat spotkania peten
depresyjnosci, rezygnacji, zagubienia; w odpowiedzi na niepokdj ojca ustalam termin
konsultacji internistycznej u lekarza konsultanta naszego osrodka,

2) podkreslam zagubienie Agnieszki w podejmowaniu decyzji, niezdecydowanie rodzicow
— to wszystko budzi niepewnosc, lek,

3) zacheta do chwalenia Agnieszki, wspierania w wyborach.
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Zgoda na kolejne spotkanie rodzinne wyrazona przez matke: ,,przyjdziemy, co mamy
robi¢”; przez ojca: ,,nie mozemy straci¢ cierpliwos$ci”. Po tym spotkaniu jeszcze wyrazniej
poczutam, ze by¢ moze niezbedne bedzie objecie Agnieszki terapig indywidualng, poniewaz
motywacja rodzicow od poczatku raczej zewnetrzna i ich sity sg na wyczerpaniu — jesli
pojawia si¢ taka bezradno$¢ w sprawie uszycia sukienki, to problem wyboru studiow bedzie
bardzo trudny do rozwigzania. Wstrzymatam jednak jeszcze t¢ propozycje do nastepnego
spotkania, majac na uwadze rowniez to, ze zblizajg si¢ Swigta Bozego Narodzenia, czas
bardzo wazny w zyciu rodzinnym.

Opis fazy czwartej — przyzwolenie na separacje, ,,powierzenie Agnieszki Swia-
tu”.
Najistotniejsza jej czes¢ dziala si¢ w zyciu Agnieszki pomiedzy sesjami 9. 1 10. Dzie-
sigta sesja (waga Agnieszki 48,6 kg) byta omowieniem zmian realnego zycia w procesie
terapeutycznym. Rytualne wazenie wskazato wzrost wagi o 1 kg. Mama zdawata si¢
tego nie zauwazac. Na pytanie o studniéwke i sukienke odpowiedziata, ze szyta sgsiadka
1 zaczeta ptakaé. Dalsza rozmowa wyjasnila, ze przyczyng ptaczu byto to, ze maz stracit
prace. Nie przyszedt tez na spotkanie, poniewaz wyjechat na wie$ do matki. Wziat urlop,
a po urlopie dowiedziat si¢, ze nie ma pracy. Pojawita si¢ sprawa zdrowia ojca i starania
o rente, jako sposobu na dalsze utrzymanie. Agnieszka przypomniata, ze byta na konsultacji
u lekarza w naszym osrodku, zaznaczyta jednak, ze nie chce wiecej tu chodzi¢, bo zbyt
wielu lekarzy zajmuje si¢ nig. Przekazatam mamie i Agnieszce uspokajajace informacje,
ktore odebratam po tej konsultacji. Po tej sekwencji matka wrdcita do zdrowia ojca, data
tez wyraz swojemu rozgoryczeniu na Agnieszke: ,,nasza cdrusia tylko by sig¢ z tatg ktocita,
np. na §wieta nie pojechala z tatg i ze mng na wies”. Ta decyzja Agnieszki byta wyrazi-
stym odcieciem si¢ od tradycji rodzinnej, ale paradoksalnie wzmacniata koalicj¢ migdzy
rodzicami. W drugi dzien §wiat, po raz pierwszy, Agnieszka nie pojechata z rodzicami do
babci. Zaprosita do domu trzy kolezanki i spedzity wspolnie przyjemnie czas. Wywotato
to smutek i zto$¢ rodzicow, Agnieszka dostata za kare zakaz chodzenia na dyskoteki przez
3 miesigce. Omowity$my tez studnidwke — Agnieszka byta zadowolona, zaprosit jg
chlopak, ktéry mamie i, co rOwniez wazne, sasiadce podobat si¢. Na moje pytanie skie-
rowane do mamy, co mogto spodobac si¢ chtopcu w Agnieszce, mama odpowiedziala:
.hie wiem, moze myslat, ze spokojna, ze taka sierota, nie wiem, jak ona zachowuje si¢
w szkole”, 1 zaczeta skarzy¢ si¢ na zachowanie Agnieszki wobec taty. Agnieszka wyjasnita,
ze w szkole znana jest z tego, ze wyktoci sie z kazdym nauczycielem, ze klasa wysyla ja
do zatatwiania trudnych spraw. Zinterpretowatam to jako wazng umiejetno$¢, zdolnos¢ do
zawalczenia o to, co wazne. Mamie wyraznie ta interpretacja nie spodobata si¢. Spotkanie
konczy si¢ pytaniem Agnieszki skierowanym do mnie, co to jest nerwica. Wyjasnitam,
wydaje mi sie, przystepnie.
Omowienie po sesji.

1) uznanie dla Agnieszki, ze udato jej si¢ przyty¢,

2) gratulacje dla mamy, ze udato jej si¢ tak wychowaé corke, ze radzi sobie w §wiecie
zewnetrznym,

3) refleksja, ze wydaje si¢ nam, ze z jakich§ powodow rodzicom trudno jest chwalié corke
i by¢ z niej dumna,

4) zrozumienie dla separacyjnych zachowan Agnieszki, podkreslenie symbolicznego
znaczenia ,,studniowki”,
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5) wspdtczucie dla trudnej sytuacji utraty pracy z wyrazeniem wiary, ze rodzice jednak
poradzg sobie z tym problemem; dla Agnieszki wazne, aby skoncentrowata si¢ na za-
daniu zdania matury,

6) propozycja spotkan indywidualnych dla Agnieszki — wynegocjowane raz na dwa tygo-
dnie (poniewaz Agnieszka nie zgadza si¢ czesciej) 1 rozrzedzenia spotkan rodzinnych
— raz na dwa miesigce.

Opis fazy piatej — pozegnalnej

Sesja jedenasta (waga Agnieszki 51,4 kg) odbyta sie w obecnosci ojca i Agnieszki;
mama miata umdwiong wizyte u laryngologa, bolato jg ucho. Agnieszka ucieszyta si¢ ze
wskazania wagi, ale nie byta zaskoczona — spodziewata si¢ tej zmiany, czujgc obcistosé
spodni. Tata myslat, ze wazy tyle samo, co ostatnio. Rozmowa o sytuacji ojca przyniosta
informacje, ze pracuje, tyle ze u znajomych. Wydawat si¢ w dobrym nastroju, nadchodzaca
wiosna niosta prace na budowach, a on jest dobrym fachowcem, miat zamiar zacza¢ starac¢
si¢ o rente. Podzielit si¢ tez uwaga, ze teraz czuje, ze zona najchetniej wyrzucitaby go

z domu, bo bywa ostatnio czesciej w domu i widzi, co ona kupuje, i robi jej uwagi na ten

temat, a ona ptacze, ,,bo czuje si¢ urazona”. Wyrazit rowniez irytacje na ,,niejadkow” —

Agnieszke 1 synows, ktdra jest w cigzy: ,,mozna choroby dosta¢, jak takie dwie chodzg po

domu”, a ,,zona za wiele tej corce ulega [...] Ja si¢ staram nie wtracaé, ale jakbym rzadzit

kuchnig, to bym rzucit w tych niejadkow garnkami juz dawno”.
Dalsza rozmowa potoczyta si¢ wokot zwigzku powstrzymywanych emocji z choroba-

mi somatycznymi i podobienstwie w tym obszarze miedzy Agnieszkg a tatg. Potem kilka

uwag o nowym dziecku w rodzinie; wszyscy si¢ ciesza. Agnieszka podjeta tez decyzje

o wyborze kierunku studidow. Zdecydowata si¢ na studiowanie ochrony §rodowiska. Tata

pochwalit ten wybor ,tam jest informatyka, zarzadzanie, dotyczy $rodowiska, 1 dzi$

wyzsze wyksztatcenie si¢ liczy”. Agnieszka mowi, ze ,,mama si¢ zgadza, bo mama i tak
zielonego pojecia nie ma”. Przygotowujac si¢ do spotkania myslatam, ze wazne bedzie
poznanie okolicznosci, w jakich rodzice opuszczali swoje domy rodzinne. Wprowadzitam
ten temat, mimo nieobecnosci mamy. Ojciec chetnie oddat si¢ wspomnieniom, Agnieszka
stuchata uwaznie. Ojciec wyszedt z domu wczesnie, wyjechat do internatu do szkoty sred-
niej, jego matka bardzo to przezywata, mimo ze byt 70 km od domu. Uczyt si¢ dobrze,
zatowat, ze nikt go nie zachecit do dalszej nauki. Mowit o swoich doswiadczeniach i1 zdzi-
wieniach, i tez o tym, Ze jednak nie mozna caty czas pracowac, ,,trzeba czasem popatrzy¢
w niebo, a nie tylko w komputer”. Na zakonczenie spontanicznie skierowat do Agnieszki
stowa: ,,wierze w to, ze poradzisz sobie z tym wszystkim”.
Omowienie po sesji:

1) Refleksja — nawigzanie do poprzedniej sesji, kiedy w obecno$ci mamy mowilismy
bardziej o zyciu codziennym; na tym spotkaniu, w obecnosci taty, bardziej o tym, co
wazne w zyciu spotecznym; oba tematy rdwnie wazne,

2) uznanie dla ojca, ze tak dobrze radzi sobie z sytuacjg utraty pracy, wskazanie na korzy-
Sci — jest wigcej z zong,

3) podkreslenie znaczenia cigzy Oli dla rodziny,

4) pochwala, ze Agnieszka wzigta za siebie odpowiedzialno§¢ — jest poprawa wagi,
dokonata wyboru studiow; wazna aprobata taty.
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Ojciec podkreslil, ze chciat koniecznie przyjs$¢ na to spotkanie, bo jak znajdzie prace, to
trudno mu bedzie si¢ zwolni¢. Zabrzmiato to, jak pozegnanie. UméwiliSmy si¢ jednak na
spotkanie rodzinne za dwa miesigce. Waga poprawila sig, jednak o koncu terapii mozemy
moéwié, kiedy pojawi si¢ miesigczka.

Dwunasta sesja (waga Agnieszki — 53 kg) odbyta si¢ w obecnos$ci mamy i Agnieszki.
Chciatam poswigci¢ jg na zbieranie informacji genogramowych, aby stuzyta takze rowno-
legle prowadzonym spotkaniom indywidualnym. Na poczatku odbyt si¢ rytual wazenia.
Mama nie skomentowata jednak wyraznego przyrostu wagi. Na pytanie, co wydarzylo si¢
od naszego ostatniego spotkania, zaczeta ptakacé i relacjonowaé swoje zte samopoczucie,
chorobe wrzodowa meza, chorobe swojej matki. Uderzajacy byt brak informacji o matu-
rze Agnieszki, brak komentarza do przyrostu wagi, jakby w pole uwagi mamy wchodzity
tylko nieszcze$cia. Rozmowa miedzy mng a mamga toczyta si¢ o tym, ze cigzko, ze trzeba
odpoczaé, ze ma 59 dni zaleglego urlopu i chyba go wezmie, zeby by¢ w domu 1 mdc
czekaé z obiadem na meza, i ze nie pojadg w tym roku na wies, bo tam nie urlop, tylko
praca. Wyrazitam wsparcie dla tych planéw. Wrocitam do matury Agnieszki, pytajac, czy
dostata nagrodg, mama odpowiedziata: ,,moze i zastuzyta, ale miata tylko nauke na gtowie,
cigzko finansowo ... trzeba pomysle¢”.

Zaproponowatam jednak rysowanie genogramu. Agnieszka poprawita mnie, ze ma 19,
a nie 18 lat, skonczyta je miesigc temu. Zaskoczylo ja to, Ze rodzina taty jest taka duza,
a nie utrzymywali z nig zbyt wielu kontaktow, duzo czgéciej jezdzili do rodziny mamy.
Mama duzo wiedziata o obu rodzinach. Opowiedziata histori¢ o siostrzenicy me¢za, ktora
byta bardzo wykorzystywana przez swoje dzieci i m¢za, ale na kazdym weselu ,.tak tancza!
To pierwsza para”. Agnieszka zywo to skomentowata ,.Ja bym tam nie wytrzymata. Nie
databym sie tak nigdy”. Genogram pokazat tez, ze Agnieszka jest pierwszg osobg w rodzinie,
ktéra ma szanse zdoby¢ wyzsze wyksztalcenie, choc jest kilka 0sob ze $rednim 1 takich,
ktore przeprowadzily si¢ do miast i dobrze sobie radzg. Rozmowa o synu — mama z per-
spektywy czasu ocenita zmiany jako korzystne, syn dobrze sobie radzi i w malzenstwie,
i finansowo. Teraz, kiedy matka przestata martwi¢ si¢ o syna, Agnieszka zdata mature,
nieco lepiej bylo z jej zdrowiem — na pierwszym planie pojawila si¢ obawa o $mierc bab-
ci. Agnieszka zaangazowata si¢ w pomoc, podejmujac zadania z pozycji dorostej osoby,
jezdzita do babci do szpitala, a potem pomogta babci zrealizowaé recepte sprzed dwoch
lat na okulary, kupita jej laske. Byta bardzo z siebie dumna, babcia tez zaczgta chwalié
Agnieszke. Wywotato to temat wiezi mamy z babcig i niewyobrazalno$ci konsekwencji
jej $mierci. Rodzina nie dopuszcza tez mysli, zeby Agnieszka wyprowadzita si¢ z domu.
Od dawna wiadomo, ze nawet, jak wyjdzie za maz, bedzie mieszka¢ z rodzicami, cho¢ to
odlegta perspektywa, bo na razie w planie studia.

Omowienie po sesji.

1) podkreslenie osiggnigé wychowawczych matki w odniesieniu i do syna, i do corki,

2) warto pomysle¢ o zadbaniu o siebie; jesli uda si¢ to zrobi¢, to pomoze to nie tylko
mamie, ale i Agnieszce, ktora teraz martwi si¢ 0 mame,

3) podkreslenie powolnego i skutecznego procesu zmian, widocznego tez w kilogramach
(przybyto 10 kg od pierwszego spotkania),

4) nie umdéwitam spotkania rodzinnego; decyzja o zawieszeniu, poniewaz zblizaty si¢
wakacje 1 nadchodzit czas wyjazdow; poprositam Agnieszke o telefon o wynikach
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egzamindow, umowitam si¢ tez z nig na kontynuacj¢ spotkan indywidualnych po waka-
cjach.

Podsumowanie

W trakcie 16-miesi¢cznej terapii cztonkowie rodziny, wspolnie z terapeuts, przechodzili
kolejne etapy uswiadamiania sobie wiasnych problemo6w, emocji, mozliwos$ci ich przezy-
wania i rozwigzywania. Pierwsze trzy sesje poswigcone byly na zrozumienie biezacych
niepokojow w rodzinie, dotyczyly omowienia ,,zatoby” matki po odej$ciu z domu syna,
zwrdcenia uwagi na stan emocjonalny i potrzeby Agnieszki, ktora dawata zna¢ o swoim
niepokoju dramatycznie, gtodzac si¢ i odmawiajac dorastania. Bardziej aktywny byt ojciec,
ktéry poruszat wiele istotnych dla rodziny watkow. Agnieszka czesto odpowiadata ,,nie
wiem, nie zastanawiatam si¢”, ale uwaznie stuchata tego, co mowili rodzice. Moim celem,
w tej fazie, byto poznanie wzorcoéw funkcjonowania rodziny, zrozumienie ich niepokojow,
stworzenie poczucia bezpieczenstwa i zaufania. Temat jedzenia, ktdry byt gtdéwnym po-
wodem zgltoszenia si¢ rodziny do terapii, poruszatam zwykle pod koniec sesji, po to, aby
uzgodnié¢ zwigkszenie porcji. Bylo to po mysli matki, ktora w pierwszej fazie pozostawata
nieco wycofana. Niewiele tez byto bezposredniej wymiany pomigdzy rodzicami; aktywno$é
pojawiata si¢ w odpowiedzi na pytania terapeuty.

Kiedy zatozone cele zostaly osiggnigte, na czwartej sesji cztonkowie rodziny uaktyw-
nili sig, podjeli wspoliprace i chetniej dzielili si¢ swoimi sprawami. Zostal wprowadzony
watek kulturowy, zwigzany z trudno$ciami adaptacyjnymi rodziny o tradycjach wiejskich
do zycia w mie$cie. Rodzice dzielili si¢ swoimi obawami o zycie Agnieszki w miescie,
Agnieszka niepokoita si¢ bezradno$cig rodzicow w perspektywie wyboru studiéw. Trudne
dla mnie byto utrzymanie neutralno$ci, poniewaz miatam wrazenie, ze ojciec, niezado-
wolony z matkowania zony, chce, zebym zajela si¢ Agnieszka. Tematyka rozméw drugiej
fazy pozwolita rodzinie na dookreslenie swojego miejsca i poczucie silniejszego zwigzku
z miastem. Wszyscy cztonkowie rodziny byli zgodni co do tego, ze Agnieszka nalezy do
kultury miejskiej. Rodzice przezywali ,,miejska dzungle” jako zagrazajacg, obawiali si¢
chtopaka, ktorego moze przyprowadzi¢ Agnieszka. W tej fazie czg$¢ ztosci i frustracji
otrzymatam réwniez ja jako przedstawiciel ,,cywilizacji miejskiej”, ktora zabiera dziecko.
Poniewaz waga Agnieszki przyrastata powoli, co niepokoilo i zto$cito mame, na pigtej
sesji zroznicowatam obszary kontroli, rodzice mieli zwigkszy¢ kontrole nad jedzeniem,
Agnieszka miata swobode decydowania w innych sprawach. Na tym etapie procesu tera-
peutycznego duzg role odegral tez autorytet pani endokrynolog i grozba hospitalizacji.

Trzecia faza, ktora nastapita po wakacjach, rozpoczeta si¢ relacjg o korzystnych zmia-
nach w zdrowiu Agnieszki, co dato miejsce na rozmowg o zmartwieniach i ktopotach ojca.
Spadek wagi odkryt na kolejnym spotkaniu uczucia ztoéci i zniechgcenia, narastato tez
zniecierpliwienie rodzicow i zal ojca w zwigzku z rozluznianiem si¢ jego relacji z corka,
w tym czasie stracit tez prace, ale dzieki temu mdgt by¢ wiecej w domu z Zong. Agnieszka
koncentrowala si¢ na nauce, uzyskata tez wiecej wolnosci, czesciej wychodzita z kole-
zankami. Przetomowe okazaly si¢ wydarzenia z okresu $wigt i nowego roku 1996/97.
Agnieszka nie pojechata z rodzicami do babci po raz pierwszy, odbyta si¢ studnidwka,
z ktorej Agnieszka bardzo byta zadowolona. Te wydarzenia miaty istotne znaczenia dla
postawienia granic migdzypokoleniowych, wzrostu zdolnosci i sity Agnieszki do sta-
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nowienia o sobie. Rodzice poczatkowo spodziewali si¢, ze spotkania wzmogg utracone
postuszenstwo. Kiedy okazato sie, ze tak nie jest, zareagowali smutkiem i zto$cig, ale na
innym poziomie miatam wrazenie, Ze nabrali do mnie zaufania i sktonni byli powierzy¢
mi ,,pod opieke” swoje dziecko. Takie sygnaly odbieratam od ojca wczesniej, na dziesiatej
sesji tez gotowa byta do takiej decyzji matka.

Wobec malejacej motywacji rodzicow, zaproponowatam rozrzedzenie spotkan rodzin-
nych i ustalenie spotkan indywidualnych co dwa tygodnie. Waga Agnieszki przyrastata,
Agnieszka stata przed decyzjg o wyborze studiéw, wzrastato napigcie przed maturg. Wy-
dawato mi si¢ istotne wzmocnienie jej tendencji separacyjnych i po§wigcenie wigcej czasu
na jej indywidualne przezywanie tego waznego okresu, w ktorym si¢ znalazta.

Faza pozegnalna pokazata zblizenie w relacji ojciec — matka, Agnieszka podjeta decy-
zj¢ o wyborze studidow, zdata mature. Na ostatnim spotkaniu zostal narysowany genogram
rodziny dokreslajacy miejsce Agnieszki w rodzinie 1 spoteczenstwie, jako wchodzacej
w zycie miodej kobiety, przejmujacej czg$¢ obowigzkow zycia rodzinnego, podejmujacej
swoje zadania rozwojowe, biorgcej odpowiedzialno$¢ za swoje zycie i zdrowie. Rodzicom
tatwiej byto pogodzi¢ si¢ z tym, poniewaz niedlugo mial pojawi¢ si¢ na $wiecie wnuk,
ktérym obdarzat ich syn.

W tym czasie odbylo si¢ dziesi¢¢ spotkan indywidualnych — od stycznia do czerwca
1997 roku dziewigé, we wrzesniu dziesigte. Po pierwszym spotkaniu indywidualnym
omowitam mojg prace z Agnieszka na spotkaniach rodzinnych i podzielitam si¢ swoimi
watpliwoéciami w trakcie superwizji indywidualnej. Superwizja ta generalnie rzecz bio-
rac ukierunkowata mojg prace z Agnieszka na jako$¢ zasugerowang przez superwizorke
jako ,,przyjemnos¢ z relacji”. Przebieg spotkan indywidualnych to odrebna historia. Na
poziomie faktdw spotecznych — Agnieszka dostala si¢ na studia, jest aktualnie na I roku
ochrony $rodowiska. Na spotkanie wrzesniowe przyszia z wiadomoscia, ze pojawila si¢
miesigczka, wprawdzie wywotana hormonalnie, ale przy wadze 55 kg lekarka zdecydowata
si¢ podawac jej przez p6t roku leki hormonalne. Agnieszka przyniosta zdjecia Szczepana,
swojego malego siostrzenca, ktory urodzit si¢ w sierpniu. Pytata mnie, czy jest juz zdrowa,
bo nie chce chodzi¢ na te spotkania teraz, kiedy bedzie na studiach. Chciatam jg zatrzymacé
jeszcze dla pewnoS$ci w terapii, uznatam jednak, ze moze lepiej jej nie namawiaé, niech
czuje si¢ zdrowa. Zostawitam otwartg mozliwos¢ kontaktowania sig, gdyby potrzebowata,
niekoniecznie w zwigzku z chorobg. Los byt taskawy dla mojego niepokoju. Spotkatam
Agnieszke 3- lub 4-krotnie w autobusie. Z rozméw wynikalo, Ze radzi sobie dobrze na
studiach, z nauka; w trakcie ostatniego spotkania opowiadata o tym, ze wybiera si¢ na bal
sylwestrowy do klubu studenckiego. Wygladata zdrowo i atrakcyjnie.



