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Predmluva / 11

PREDMLUVA

Terapeutickd komunita je moje vrstevnice a ja jsem jejim souputnikem.
Pojem se, stejné jako ja, zrodil tésné€ po 2. svétové valce a byl poprvé publikovan
v roce 1946, kdy jsem zacal chodit a mluvit. Koncem 60. let, kdyz jsem jesté jako
student mediciny zacal otevirat o¢i do odborného svéta psychiatrie a psychoterapie,
byl tento pojem jednim ze vzrusujicich poselstvi novych trendu v povolani, kterému
stoji za to se upsat. Po promoci v roce 1970 jsem se vydal na praxi do jedné z tehdy
proslulych terapeutickych komunit v Sadské a po nastupu do svého prvniho mista
jsem zanedlouho zacal terapeutické komunity vytvaret. Od té doby se 37 let pohy-
buji v prostfedi terapeutickych komunit v§ech zaméfeni a typu, které nase zemé
Zna.

Tento osobni piibeh pfirozené ovliviiuje i mtj odborny piistup k tématu. Snazim
se v riznorodosti definovat spole¢né jadro. Snazim se popsat obecny model terapeu-
tické komunity, ktery by obsahl obé¢ jeji hlavni linie, jimZ se fika ,,demokraticka“
a ,,hierarchicka“; ve smyslu Lautréamonta, ktery tika: ,,JJsou dva druhy poezie, tato
vSak je jen jedna.* Moje prace rovnéZz nezapird, ze jejim autorem je ¢loveék z Evropy
(Lautréamontiv smér v uvazovani o terapeutickych komunitach sdili, na rozdil od
USA, fada mych evropskych kolegti) a psychoterapeut psychodynamické orientace.
V neposledni fadé se na ni podepisuje specificky a pozoruhodny domaci vyvoj, v némz
vys$e zminéné linie nikdy nestaly vyhranéné proti sob¢ a ktery ptinesl do spektra 1¢-
¢ebnych a vychovnych spolecenstvi dva originalni ptispévky — Skaltiv (Apolinarsky)
model a vycvikové komunity SUR. I kdyz je druhy dil publikace vénovan terapeutic-
kym komunitam v 1é¢bé drogovych zavislosti, stile pfipominam spole¢né jadro a od-
kazuji na obecny model, v duchu zakladatelské osobnosti Maxwella Jonese, ktery jiz
v 70. letech minulého stoleti s porozuménim a vhledem popsal odlisnosti, vyzdvihl
vSak také spolecné rysy a vyzval, aby se rozdily nepteceriovaly a hledaly se spise
spole¢né charakteristiky a sty¢né body.

Publikace ptedstavuje zkracenou podobu mé habilitacni prace na Filosofické
fakulté Univerzity Palackého v Olomouci.! Nejdiive bych proto chtél podékovat
prof. PhDr. Stanislavu Kratochvilovi, DrSc., pfedsedovi habilitaéni komise a autorovi
prvni Ceské publikace o terapeutickych komunitach (Kratochvil, 1979) — nesmirn¢ si
vazim toho, Ze mou praci viele ocenil a doporucil k publikaci v tomto nakladatelstvi.
Dale uptimné dékuji doc. PhDr. Vladimiru Rehanovi, CSc., vedoucimu katedry psy-
chologie, ktery mi umoznil tuto praci podat, provazel mé peripetiemi habilitacniho
fizeni a byl rovnéz ¢lenem habilitaéni komise; oponentim dlouhého a nelehkého
textu doc. MUDr. Hang Papezové, CSc., a prof. PhDr. Janu Vymétalovi, DrSc., a dal-
Simu kolegovi — ¢lenovi habilitacni komise, prof. PhDr. Mojmiru Svobodovi, CSc.

Nezapominam na ty, ktefi na pocatku 70. let minulého stoleti vtiskli téma
terapeutické komunity do prvnich let mé odborné drahy: MUDr. Milana Hausnera,
primafe v Sadské, ktery mi zprosttedkoval poznani terapeutické komunity v praxi,

'V pocitacové verzi §lo o zkraceni zhruba o 120 stran.
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doc. MUDr. Jaroslava Skalu, CSc., ktery vedl mou ,,matefskou* vycvikovou ko-
munitu SUR, a MUDr. Frantiska Hajka, feditele Psychiatrické 1é¢ebny v Hornich
Betkovicich, ktery mi umoznil a podporoval moje prvni experimenty s piistupem
terapeutické komunity v této 1é¢ebné.

Zvlastni dik chci vyslovit PhDr. Martiné Richterové Téminové, zakladatelce prvni
Ceské terapeutické komunity pro drogove zavislé, s niz mé poji dlouholety vztah pra-
telstvi a spoluprace. Privedla mé k pochopeni kontinuity vyvoje terapeutickych ko-
munit v nasi zemi a k poznani, Ze terapeutické komunity jsou moje ,,Zivotni téma*,
ze moje odbornad draha svym zpisobem jejich vyvoj a kontinuitu ztélesituje — a ze
bych tudiz mél o tom néco psat. Bez jejiho piesvédceni a presvédcovani by tato prace
nevznikla. Spolu s MUDr. Davidem Adameckem patfila k prvnim ¢tenditm rukopisu
a obéma dékuji za uzasnou, spontanni a povzbuzujici odezvu.

Martin€ Téminové patii dik i jako predsedkyni sdruzeni SANANIM, které bylo
v poslednich 10 letech mym ptisobistém, odbornym zazemim a zdrojem poznani,
inspirace a vyzev. D&kuji i v§em spolupracovnikiim, zejména vedoucim a tymiim
obou nasich terapeutickych komunit, TK Némcice a TK Karlov. A podékovani
za podporu a odborné zdzemi nalezi i tymu mého druhého odborného pracovisté,
Centra adiktologie pti Psychiatrické klinice 1. 1ékatské fakulty UK, a jeho vedou-
cimu doc. PhDr. Michalu Miovskému, PhD., ktery mé v mych Sedesati letech ptimél
ke vstupu na akademickou piidu. Je $t€stim mit takova pracovisté a takové vedouci.

Dékuji 1 evropskym kolegim, k nimz patii zejména Rowdy Yates, Martien
Kooyman a Anthony Slater, ktefi mé v poslednich letech viele ptijali v evropském
odborném spolecenstvi, ptinesli mi mnoho novych poznatkl a umoznili mi pfedstavit
Ceské terapeutické komunity na mezindrodni scéné.

Moje rodina m¢ vzdy podporovala v praci, ¢asto na vlastni ukor. Po 30 let byla
zdrojem této podpory predevsim moje zemiela Zena Jana, na kterou s vdé¢nosti vzpo-
minam. Dékuji také nasim détem, Davidovi, Barbote a Adamovi, poslednimu téz za
pfimou pomoc se zpracovanim dotaznikového Setfeni v Ceskych terapeutickych ko-
munitach a za porozuméni pro otce traviciho volny ¢as u pocitace, coz mu snad mize
byt prikladem zaujeti a pracovitosti, ale ne odpovédi na jeho potieby.

Pritelkyni, kterd zde nechce byt jmenovana, dékuji za toleranci, podporu, odvazné
precteni rukopisu a technickou pomoc.

Ctenarim této publikace pfeji, aby jim — stejné jako mné — piinesla dobrodruzstvi
poznani jedine¢ného fenoménu terapeutické komunity a slouzila jim v préci.

Doc. MUDr. PhDr. Kamil Kalina, CSc.
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1. POJEM TERAPEUTICKE KOMUNITY

1.1 VYCHOZI DEFINICE

Podle Kratochvila (1979) je terapeuticka komunita (dale TK) ,,zvlastni for-
mou intenzivni skupinové psychoterapie, kde klienti, vétSinou rizného véku, po-
hlavi a vzdélani, spolu urcitou dobu ziji a kromé skupinovych sezeni sdileji dalsi
spole¢ny program s pracovni a jinou rtiznorodou ¢innosti, cozZ umoziiuje, aby do
tohoto malého modelu spole¢nosti promitali problémy ze svého vlastniho Zivota,
zejména své vztahy k lidem. Komunita je terapeuticka proto, ze kromé uvedené
projekce umoziiuje téz zpétné informace o maladaptivnim chovani, podnécuje zis-
kani nahledu na vlastni problémy a na vlastni podil na vytvareni téchto problému,
ma umoznit korektivni zkusenost a podporuje nacvik vhodnéjsich adaptivnéjsich
zpusobt chovani.

Kratochvil (2005) dale odlisuje TK v $ir§im smyslu — TK jako systém, a v uz§im
smyslu — TK jako metoda. ,,TK v §ir§Sim smyslu je systém organizace 1é¢ebného
oddéleni, ve kterém se podporuje vSestranné oteviena komunikace a v némz se na
rozhodovani podileji vSichni clenové tymu i pacienti. Vyznamnou slozkou této formy
organizace jsou schlizky personalu s pacienty, pii nichz dochazi k vymén¢ informaci
a k projednavani problémua ve vzajemnych vztazich, a schiizky personalu, ve kte-
rych se usiluje o pochopeni interpersonalnich procest v 1é¢ebné jednotce a objasnéni
reakci Clenti 1é¢ebného tymu vici pacientim a i vici sobé navzajem. TK v uz$im
slova smyslu je psychoterapeutickou metodou, pfi niz se vyuzivaji modelové situ-
ace malé spolecenské skupiny k projekei a korekei maladaptivnich interpersonalnich
stereotypll prozivani a chovani. Pti spoleéném souziti pacientll v kazdodennim bez-
prostiednim styku, kdy jsou zajiStény rdznorodé ¢innosti a moznost diferencovani
roli, poskytuji vzajemné interakce, problémy a konflikty urity material, na némz se
pacienti u¢i poznavat svij podil ve vytvareni, udrZzovani a opakovani svych zivotnich
problémt a konfliktd. Soucasné si mohou osvojovat nové, diferencovanéjsi a ptizpa-
sobivéjsi formy chovani.*

Definice zijiciho klasika naSi psychoterapie nam poskytuje vychodisko k pie-
hledu siroké skaly vykladovych tezi, jimiz rizni autofi, instituce a sdruzeni usiluji
vystihnout pojem terapeutické komunity v jednom odstavci. Kratochvil totiz po svém
precizné odlisuje onen ,,$ir$i* a ,,uzsi* smysl pojmu, coz mizeme vice ¢i méné meta-
foricky chapat jako dvé roviny, dva rozméry ¢i dvé tvare TK.

Podobné¢ naptiklad De Leon (2000) ¢i Gibbons et al. (2002) uvadéji, ze TK
muze byt chapana jednak jako socidlni a organiza¢ni model, jednak jako lé¢ebna
metoda. Na samém pocatku vyvoje TK jeden ze zakladatelti, Tom Main (in Grif-
fiths a Hinshelwood, 1995), vystihuje tyto dva rozméry prostou etymologii slov-
niho spojeni ,,terapeuticka komunita®“: jde jednak o (organizované) spolecenstvi,
jednak o terapii.
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1.2 ROZMER SPOLECENSTVI

Socidlni prostiedi TK se vyznacuje organizovanosti, strukturou a bezpecim.
Tyto znaky vyzdvihuji napt. Kennard a spolupracovnici (Kennard, 1998; Lees a Ken-
nard, 1999). Terapeuticka komunita nabizi bezpec¢né prostiedi s jasnou strukturou hranic
a o¢ekavani; zajist'uje vysoce strukturované prostiedi se soustavou pravidel a dennim ta-
dem. V tomto prostredi se utvafi sit’ vztaht a setkani, které poskytuji bezpecny emocni
prostor. Sindelar a Fiellin (2001) charakterizuji TK jako dlouhodoby, intenzivni a vysoce
strukturovany lécebny pobytovy program, jehoZ filosofie vychazi z pfistupu zaloze-
ného na realité¢ a je zaméfena na svépomoc a strukturovany systém odménovani. Cle-
nové TK musi dodrzovat pravidla chovani, ktera jsou stanovena a vSemi kontrolovana.

Gibbons et al. (2002) vidi TK — v tomto piipadé TK pro 1é¢bu zavislosti — jako
»bezpecné prostiedi, v némz lidé se zavislostnimi a jinymi problémy spolecné ziji
organizovanym a strukturovanym zptisobem, coz podporuje zménu a umoziuje Zivot
bez drogy ve vnéjsi spolecnosti“. Podobn¢ definice NIDA (2002) piedstavuje TK
jako ,,usporadani pobytové 1écby, které zajistuje vysoce strukturované, pro-socidlni
prostiedi* a zdlraziuje, ze TK se lisi od ostatnich lécebnych pristupti zasadné tim, ze
vyuziva spolecenstvi jako kli¢ového agens zmény.

Spolecenstvi (a jednotlivei, ktefi jej tvori) jako klicové agens zmény, pravidla spo-
leCenstvi koncipovana tak, aby podporovala proces zmény — to jsou teze, s nimiz se
rovnéz setkavame jiz na pocatku vyvoje TK. Kennard cituje dalsiho z ,,otcti-zakla-
dateld — Maxwella Jonese, ktery v roce 1956 napsal: ,,TK piedstavuje planované
usili utvaret psychosocialni prostfedi tak, aby navodilo pozitivni zmény u jednotli-
vych ucastniki, ve vife, Ze utvareni prostiedi a zména jsou kauzalné spojeny.*

Jak upozoriiuje Tom Main, spiSe nez o specifickou techniku jde o terapeuticky
kontext, o ,,metaterapii‘“. Navozovani zmény souvisi se siti vztaht, vzorci interakce,
pravidly, rolemi a hodnotami v komunit¢.

Co se hodnot a roli ty¢e, v TK dochézi k jejich pozoruhodné transformaci. Bloo-
mova (Bloom, 1999) uvadi, ze v§echny TK jsou v tomto smyslu zalozeny na nékolika
predpokladech:

m Lécebné prostiedi se fidi hodnotami, jako je rovnost, permisivnost, ¢estnost, ote-
vienost a divéra.

= Rizeni 1é¢ebné jednotky mé byt vice demokratické nez autoritativni.

m Pacienti mohou byt ve znacné mite zodpovédni za své 1écenti.

m Pacienti jsou schopni terapeuticky prospivat jeden druhému.

V téchto predpokladech a jejich napliiovani lze spatfovat radikalni odlisnost TK
od jinych modeld 1é¢by (Kennard; Lees a Kennard, op. cit.):

m Principy TK jsou zaloZeny na spolupracujicim, demokratickém a deinstitucionali-
zovaném' piistupu k interakci mezi pacienty a personalem.

! Pojmem ,,deinstitucionalizace” se fada reformnich hnuti v psychiatrii vymezuje proti tradi¢nimu
ustavnimu modelu 1é¢by dusevnich nemoci, ktery vznikal na ptelomu 19. a 20.stoleti. Proces deinstitu-
cionalizace v psychiatrické nemocnici (Iécebn&) v 50. letech 20. stoleti popisuje napt. William Cau-
dill (1958). V 60. letech se s institucionalni psychiatrii konfrontovala antipsychiatrie, nasledovana v 70.
a 80. letech hnutim Mental Health Reforms (viz kapitola 4 Vyvojova uskali terapeutickych komunit).
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m Z hlediska tohoto pfistupu jsou ,,pacienti” povazovani za ,,rezidenty* nebo ,,cleny
komunity“.

s Clenové (rezidenti) TK hraji aktivni roli ve viem rozhodovani, které se jich tyka,
v¢etné naptiklad hlasovani o pfijeti ¢i propusténi ostatnich, rozdélovani dennich
ukolit v domé a volani k zodpovédnosti za poruseni pravidel.

m Tradi¢ni hierarchie uvnitt skupiny personalu a mezi personalem a pacienty je na-
hrazena vice liberalni, huméanni a participativni kulturou.

S politologickymi terminy ,,liberalni“, ,,demokraticky* ¢i ,,participativni* a s hod-
notami, jako je rovnost nebo permisivnost, se setkavame takika vyhradné tam, kde
terapeutické komunity potfebovaly zvyraznit svou radikalni odlisnost od klasické
ustavni psychiatrie — to je tam, kde ptedstavovaly ,,pokus zménit nemocnici z orga-
nizace fizené Iékati v zdjmu jejich vlastni technické vykonnosti na spolecenstvi
s bezprostfednim zamérem plné participace vSech jeho ¢lend na jeho kazdodennim
zivoté* (Tom Main, 1946, cit. in Kennard, 1998). I tam se vSak zdiraziiuje, Ze po-
tlaceni tradi¢ni hierarchie a delegované rozhodovani neznamena anarchii, i kdyz to
tak z vnéjSku — zejména z pohledu institucionalni psychiatrie — né¢kdy mutize plisobit.
Spolecenstvi je organizované a pravidla existuji, je to vSak zcela jiny typ struktury,
neZ je bézny na psychiatrickych klinikach a v psychiatrickych nemocnicich. Jiné TK
vSak vznikaly nezéavisle na tomto kontextu, nekonfrontovaly se s nim a nemély po-
ttebu se vi¢i nému vymezovat. V téchto piipadech naopak vidime, ze ze struktury
a pravidel TK urcita charakteristickd hierarchie vznika. Tato hierarchie mize byt de-
finovana naptiklad vyvojem jednotlivce v komunité, vzristajici mirou jeho odpovéd-
nosti a kompetenci. Tvoii pak vyznamnou slozku bezpe¢ného a stimulujiciho ramce
pro zménu (viz napt. Deitch, 1995; De Leon, 2000, a dalsi).

1.3 ROZMER TERAPIE

Dlouhodoby pobyt v takto vystavéném spoleCenstvi by mohl mit sam o sob¢
uzdravné pisobeni, coz dokladaji poznatky z tzv. komun ¢i spolecenstvi alternativ-
niho Zivotniho stylu, ktera spontanné vznikala na Zapad¢ i u nas zejména v 60. letech
20. stoleti.? Skute¢ny terapeuticky potencial TK vsak spoc¢iva v tom, ze kazdodenni
Zivot spolecenstvi, prozivani a chovani jednotlivct, jejich vyrovnavani se se struk-
turou, pravidly a s ostatnimi ¢leny se stava zakladnim materiadlem terapie. Na roviné
terapie se veskeré déni a procesy spolecenstvi neustale reflektuji, objastiuji a kon-
frontuji.

Ustfedni platformou je ,.komunitni setkani*, kde se klienti a persondl kazdodenné
setkdvaji a probiraji fizeni, ¢innosti a procesy v komunité, coz podporuje vyznam
otevienosti, sdélovani, sdileni, korektivni zkuSenosti a osobni odpovédnosti. Terapeu-
tickd komunita ma vSak pro terapeutickou komunikaci i jiné platformy, napt. sku-
pinovou terapii. Navic mnoho vyznamnych interakci probiha mimo strukturovany
programovy ramec. V podstaté jde, jak piSe Ford (1996), o stale probihajici otevieny

2 Viz oddil 3.3 Souvislosti Synanonu.
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dialog o hodnotéch, pocitech, postojich a cilech, ktery klade diraz na zhodnoceni
vyznamu a potencialu kazdého ucastnika. Ucastnici tohoto dialogu jsou zodpovédni
za Cestnou sebereflexi a empaticke i kritické zhodnoceni druhych a jejich odlisnych
nazord, emoci, chovani, nadéji a praktického vkladu do spolecenstvi.

Rizni autoti — podle své psychodynamické ¢i behavioralni/kognitivné behavioralni
orientace — poukazuji na riizné ucinné slozky a procesy tohoto terapeutického dia-
logu. N¢kteti vyzdvihuji faktory, jako je ndhled, zvédoméni, porozuméni, korektivni
emoc¢ni zkusenost ¢i podpora zdravého rastu ega, jini kladou dliraz spiSe na socialni
uceni, nacvik, osvojovani si novych a pfijatelngjsich norem ¢i vzorcd chovani anebo
zmeénu zivotniho stylu. Jednota vSak panuje v tom, Ze nejde o pouhou korekci sym-
ptomt, ale o hlubsi zasahy do pozadi ptiznakl, o proménu sebepojeti spojeného
s problémem, pro ktery jsou klienti v 1écb¢.?

Klicovym Cinitelem terapie v TK je otevienost a Cestné zkoumani obtizi.* Hovoti
se o ,.kultufe zkoumani“, ktera v praxi znamena proud poskytovanych a zpracova-
vanych zpétnych vazeb ve vzajemnych vztazich. V atmosféfe TK mohou byt tyto
zpétné vazby dosti hluboké a leckdy tvrdé. Maladaptivni, ¢asto destruktivni prozivani
a chovani, které si s sebou klienti pfinaseji, se v komunité obnazuje a zptistupriuje.
Bezpectné prostiedi spolecenstvi v§ak umoziuje tyto podnéty pfijmout a zpracovat.
Nakonec se TK stava laboratoti, ve které klient miize bezpené experimentovat s no-
vou zkusenosti a noveé osvojenymi adaptivnimi dovednostmi, aby je pak mohl ,,na
¢isto pouzit po navratu do normalniho zivota.

Timto zptsobem TK podporuje klienty v individudlni zméné a pozitivnim ristu,
v dosahovani jejich behavioralniho, psychologického, socialniho, pracovniho, zdra-
votniho i duchovniho optima. Kazdodenni zkuSenost spole¢ného zivota a prace je
pokladana za stejn¢ dulezity aspekt 1écby jako (formalni) terapie. Ve strukture TK
jsou oba aspekty uzce propojeny. Napéti i synergie mezi nimi sméfuji k dosazeni
zmeény a jejimu upevnéni pro budoucnost.

1.4 DALSI PRISTUPY K DEFINOVANI TERAPEUTICKE
KOMUNITY

1493
1

Rozmér,,spolecenstvi‘“arozmér,,terapie* postihuje mnoho z podstaty terapeu-
tické komunity, jde ale o vicerozmérny komplexni fenomén. ,,Komunita je doktor,
fika pregnantné sociolog Robert Rapoport na zakladé zkoumani prvni terapeutické
komunity Maxwella Jonese.® Zaméfit se na dil¢i aspekt mnohorozmérného fungo-
vani TK jako doktora, vychovatele ¢i uzdravovatele v nejsir§im slova smyslu vzdy
upozad’uje aspekty ostatni a mize vést ke zjednoduseni. Stoji vSak za to si predstavit
spektrum piistupt k definovani TK z rliznych hledisek (podle De Leona, 2000):

3 Viz kapitola 8 Filosofie terapeutickych komunit — zména a tuzdrava a kapitoly 13—17 o G¢innych fak-
torech TK.

4 Vyraz ,culture of enquiry* zavedl Tom Main (viz Kennard, 1998; Griffiths a Hinshelwood, 1995). Z n€kolika
vyznamu anglického slova ,,enquiry* se v této praci priklanime k ptekladu ,,zkoumani®, ptipadné ,,prizkum®.
5 Viz oddil 2.4 Pfinosy a rozpory v koncepci terapeutickych komunit.
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m Generické hledisko — zakladni definice TK, které identifikuji jadro povahy a prin-
cipt TK. ,, Terapeuticka komunita je skupina lidi, ktefi se fidi uré¢itymi zakladnimi
interpersonalnimi principy, s jejichz pomoci mohou piekonavat utrpeni pramenici
z izolace a maladaptivniho chovani, a kteti maji vysokou schopnost a ochotu po-
mahat druhym, pfedtim odcizenym osobam, aby doséhli jasného smyslu komunitni
sounalezitosti; je to spolecenstvi, které vi, jak se lidé, kteti byli mimo spolecenstvi,
mohou opét do spolecenstvi dostat.*

m Funkciondlni ¢i metodologické hledisko, identifikujici charakteristicky zptsob,
jimz TK dosahuje svych cil. ,,Terapeuticka komunita zajistuje moralni a etické
hranice a ocekéavani pro osobni rozvoj; vyuziva riziko vylouceni, stud, potrestani,
vinu, pozitivni posilovani, piiklady a vzory k tomu, aby vytvarela tlak na osobni
zmenu.*

m Ucelové hledisko, které charakterizuje TK prostfednictvim jejich cilii pro jednot-
livee a skupinu. ,, Terapeuticka komunita se zamétuje na vyvoj nového socialniho
Ja a nové vlastni definici J4, na sebezdokonaleni a navrat z okraji a subkultur do
velké spolecnosti a na rekonstrukci zivotniho stylu.*

m Normativni hledisko, které se soustfed’'uje na vnitini hodnoty a normy TK, jako
jsou duvera, zajem, odpoveédnost, Cestnost, optimalni sebeodhaleni, péce.

m Historické hledisko, které se soustfed’uje na odvozovani, evolu¢ni formy a pro-
cesy, jez vyustily v soucasnou podobu TK.

m Strukturalni hledisko, zamétené na statické 1 dynamické organizacéni rysy ruznych
TK, jako jsou rovnostaistvi nebo hierarchie, statutarni rozdily, velikost, ¢lenstvi,
otevienost ¢i uzavienost, pohyb ve spolecenstvi smérem vzhiiru apod. K definici
TK patii i to, Ze se tento termin pouZziva ve svété i u nas pro pojmenovani riznych
typl zafizeni, v nichZ se systém i metoda uplatiuji. MiZze to byt psychiatrické od-
déleni nemocnice ¢i 1é¢ebny, psychoterapeutické stiedisko, venkovska farma, sa-
mostatny diim i ¢ast véznice pro vybrané delikventy.

Zadné definice terapeutické komunity nemusi plné vyhovovat viem a plné vysti-
hovat kazdou TK. Pod pojem ,.terapeuticka komunita“ se zahrnuje Siroké spektrum
ruznych lé¢ebnych projektt a instituci a kazda komunita je svym zpusobem jedine¢na
a prizptsobena specifickym potfebam svych ¢lent.

Ve svété existuji dvé hlavni linie terapeutickych komunit — tzv. demokratické
TK pro klientelu s poruchami duSevniho zdravi a osobnostniho vyvoje a tzv. hierar-
chické TK pro drogoveé zavislé, pticemz kazda z téchto linii ma svou kulturu, tradici,
svij slovnik s riznymi formulacemi a dirazy na jednotlivé principy TK. Vyvoj i sou-
¢asnost obou linii TK se v USA a v Evropé lisi. Situace v nasi zemi je v disledku spe-
cifického vyvoje jesté komplikovangjsi. Vedle aplikaci tzv. demokratického modelu
u nas vznikly dve originalni modality TK — Skaliv (Apolinafsky) lécebné vychovny
model pro klientelu zavislou na alkoholu a vycvikové komunity systému SUR, zamé-
fené na sebezkuSenostni vycvik v psychoterapii pro pomahajici profese. Terapeutické
komunity pro drogové zavislé v Cesku tak ptredstavuji svébytnou syntézu domaci
tradice a pouceni ze zahrani¢i spiSe nez modifikovany odlitek tzv. hierarchického
modelu, jak je tomu v jinych evropskych zemich.

Tato prace usiluje o to pristupovat k TK asponi ¢aste¢né jako k jedinému feno-
ménu, jehoz vnitini riznorodost odpovida potfebam a problémiim riznych cilovych
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skupin v kontextu riznych kultur. Prizkum vyvoje ,,demokratické* a ,hierarchické*
linie® ve svéte i vyvoje TK u nas muze vsak byt pfinosem pro porozuméni, co vlastné
terapeutickd komunita je. Praci tudiz za¢iname ,,historickym hlediskem* ve smyslu
De Leona. Nejde vsak o striktni pohled historika. Jak uvadi Roldan (in Salas, 2004),
vyskytuje se na pocatku vyvoje TK ,,mytické obdobi®; legendy a myty, které tvoti
soucast tradice TK, zde musime také vzit v uvahu.

¢ Oznaceni ,,demokratické“ a ,hierarchické“ TK se od 80. let minulého stoleti vZilo jako technické
terminy. Rada autorti po¢inaje Maxwellem Jonesem vSak upozoriuje, Ze je nelze brat doslova. ,,Hierar-
chické” TK nejsou nedemokratické a ,,demokratické TK nejsou natolik demokratické, jak pojmenovani
naznacuje.
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2. DEMOKRATICKE TERAPEUTICKE
KOMUNITY

2.1 ZROZEN i TERAPEUTICKYCH KOMUNIT
Z ARMADNI PSYCHIATRIE

Demokratické terapeutické komunity jsou ptivodni linii, ktera pojem a pod-
statu terapeutické komunity pfivedla na svét.! Vyvinuly se zné€kolika original-
nich organizacnich a koncep¢nich experimentli na nemocni¢nich psychiatrickych
oddélenich ve Velké Britanii za 2. svétové valky do armadnich psychiatrickych
sluzeb. Prvnimi misty byla lécebna zatizeni pro psychicky narusené vojaky v North-
field Hospital v Birminghamu a v nemocnici Mill Hill v Londyné.

,»Northfieldské experimenty* jsou spojeny se jmény né€kolika vyznamnych osob-
nosti: H. Bridger, W. R. Bion, S. H. Foulkes a Tom Main. Ustiedni postavou v Mill
Hill byl Maxwell Jones. Britsti autofi? v8ak upozoriiuji na klicovy vliv osobnosti
v pozadi, jiz byl J. R. Rees, vyznamny psychoanalytik 30. a 40. let a feditel Tavis-
tock Clinic v Londyné.®> Na prahu 2. svétové valky se Rees stal hlavnim armadnim
psychiatrem a z této pozice ovlivnil uvazovani o problémech psychiatrické prace za
valky i1 po ni. Zejména podnitil presun tézist¢ 1é¢by od jednotlivce ke skupinovym
vztahiim. V§ichni zde jmenovani — Bridger*, Bion®, Foulkes®, Main i Jones patfili do
Reesova armadniho tymu, kazdy z nich vSak Sel zcela originalni cestou.

Armadni psychiatrické sluzby byly v té dobé pretizené stovkami vojakti s psychic-
kymi traumaty a Celily pozadavku uzdravit co nejvice pacientil natolik, aby se mohli
vratit zpét na frontu nebo se aspon zapojit do zivota val¢ici zemée. Zaklady modelu TK
vznikaly jako reakce na tuto situaci. Tvafi v tvar potfeb¢ intenzivni léby mnoha paci-
entll s omezenymi zdroji vyvinuli mladi odbornici pod Reesovym vedenim skupinové
formy léceni, které byly mimotadné uzite¢né v 1€cbe vojakl s valecnymi neurdzami.

Bridger, Main a Foulkes v Northfield Hospital strukturovali 1é¢ebnou jednotku
jako spolecenstvi, stimulovali vzajemnou podporu a spolupraci v kazdodennim Zivote
v nemocnici (coZ se svym zpusobem podobalo neformalni dimenzi Zivota v armad¢)

! Dnes se oznacuji také jako ,,socialné psychiatrické ¢i ,,psychoterapeutické nebo jako ,,TK pro déti
a dospélé“. Dlouho vsak byly terapeutickymi komunitami bez jakéhokoliv piivlastku. Ptivlastky pfi-
nesla az 70. 1éta 20. stoleti, kdy se na mezinarodni scéné zacaly prezentovat tzv. hierarchické TK (viz
kapitola 3). Zpocatku se rovnéz pouzivaly vyrazy ,staré“ a ,,nové* TK.

2 Bloom (1997), Kennard (1998), Campling a Haigh (1999), Pines (1999), Campling (2001).

3 Tavistock Clinic & Institute v Londyné byl od 30. let centrem britské psychoanalytické §koly. Je spojen
rovnéz se zaveérem zivota Sigmunda Freuda, ktery mél po své emigraci z Vidné diim v blizkém okoli a je
pohiben na nedalekém hibitové Highgate, kde je téz hrob Karla Marxe.

4 Bridger jako jediny zde uvadény nebyl 1éka¥, ale pedagog. Podilel se na projektech ,,1é¢ebné vychovy*,
po dva roky byl $é¢fem northfieldského projektu. Pozdéji sehral vyznamnou roli pii zakladani TK pro
zavislé v Evropé.

5 Bion pozdg&ji pasobil v Tavistock Institute a na zakladé svych armadnich zkuSenosti vypracoval teo-
rii skupinového fenoménu. Byl jednim z nejvlivnéjsich teoretikll psychoanalyzy povale¢ného obdobi.
K jeho konceptu ,,containment™ viz kapitola 15 této prace.

¢ Foulkes se stal prukopnikem skupinové analyzy (group analysis) a zakladatelem Institutu skupino-
v¢ analyzy v Londyné (IGA); svou zkuSenost z Northfieldu popsal roku 1948 v knize Introduction to
Group — Analytic Psychotherapy (viz Foulkes, 1975; Lear et al., 1985).
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a zavadeli nedirektivni skupinové diskuse pro provéfovani a porozumeéni procesu.
Pohlizeli na nemocni¢ni spolecenstvi jednak jako na kolektivniho pacienta, jednak
jako na kolektivniho doktora a zarovei 1é¢ebny instrument s vlivem na neurotické
obrany a meziosobni vztahy. Nazyvali to ,,zkuSenost zivého uceni“ (living learning
experience). Tom Main, ktery koncem valky 1é¢ebnou jednotku v Northfield Hos-
pital vedl, se po valce stal feditelem Cassel Hospital v hrabstvi Surrey, kde provedl
reorganizaci s vyuZzitim northfieldskych zkusenosti a zavedl pro tento model termin
terapeuticka komunita®.

V clanku z roku 1946, kde byl tento termin prvné publikovan, Main pise (cit. in
Campling, 2001): ,,Northfieldsky experiment je pokusem pouZzit nemocnici ne jako
organizaci fizenou doktory v zajmu jejich vlastni zvysené technické vykonnosti, ale
jako spolecenstvi s bezprostfednim zamérem plné zapojit vSechny ¢leny do kazdo-
denniho zivota spolecenstvi a podpofit resocializaci neurotickych jedincti pro zivot
v bézné spole¢nosti.*

Ve stejné dobé, kdy probihaly northfieldské experimenty, vyvinul obdobny ptistup
Maxwell Jones v nemocnici Mill Hill v Londyng, kde se soustied’ovali vojaci odve-
leni z fronty pro posttraumatické psychosomatické potize a ,,effort syndrome* (vy-
Cerpani zptusobené dlouhodobym stresem). Jones zacal skupinovymi vzdélavacimi
diskusemi o fyziologické a psychologické podstaté téchto potizi, ty se vSak postupné
prfeménovaly v §irsi a otevienéjsi diskuse. Zkusengjsi pacienti pomahali novackiim
a postupné se smazavaly tradi¢ni demarkaéni linie mezi 1ékafi, sestrami a pacienty.
Po vélce Jones kratce vedl nemocni¢ni oddé€leni pro navracené valecné zajatce v Dart-
fordu (hrabstvi Kent) a v roce 1947 byl jmenovan feditelem nov¢ zfizené socialné
rehabilitacni jednotky o 100 ldzkach v civilnim Belmont (pozdéji Henderson) Hospi-
tal” v hrabstvi Surrey pro tzv. industridlni neur6zy.® Na svych piisobistich provedl
zasadni zmény, v nichz uplatnil vale¢né zkusenosti z Mill Hill i zkuSenosti svych
kolegti z Northfieldu a vypracoval model socialni rehabilitace, ktery pomaha paci-
entdm fesit emocni, vztahové a behavioralni problémy prostiednictvim spole¢ného
zivota ve strukturovaném prostiedi. Adoptoval pro n¢j Maindv termin ,,terapeuticka
komunita“.

Kennard (1998) shrnuje klicové myslenky tohoto prikopnického obdobi:

m Problém narusujiciho chovani v 1é¢ebné jednotce je definovan jako sdileny, spo-
le¢ny problém, nikoliv problém vedeni.

m Jasny program udalosti a aktivit odhaluje skute¢né zaméry pacientd. Jejich cho-
vani a odpovédi jsou diskutovany na pravidelnych setkanich, na nichz se vyzaduje
ucast vsech.

m Skupiny jsou vytvareny k riznym ucelim. To vede ¢leny k rozvoji vzajemnych
ocekavani, ke komunikaci a spolupraci.

" Belmont Hospital byl v roce 1958 piejmenovan na Henderson Hospital a pod timto nazvem se traduje
v literatute o TK az do soucasnosti. V této praci budeme pouzivat nazev Henderson Hospital bez ohledu
na dobu, o niz hovofime. Terapeutickd komunita zalozena Jonesem v této nemocnici dodnes funguje,
ma vsak pouze 30 lizek. Rovnéz Mainovo oddéleni v Casselu stale existuje. Obé prikopnické nemoc-
nice slouzi jako vycvikova a vzdélavaci centra.

8 Psychicky a socialné narusené osobnosti, vét§inou nezaméstnani a tulaci s riiznymi psychickymi poru-
chami, ktefi byli v povale¢né Anglii znanym socialné psychiatrickym problémem.
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m Vedeni komunity musi byt napfed bezpecn¢ zaloZeno personalem, pak je preda-
vano pacientiim v té mite, v jaké jsou schopni je pfevzit.

m . Kultura zkoumani* zahrnuje zvlasteé vztahy mezi personalem.

= Inovace v jedné Casti organizace vzdy ovlivituje ostatni ¢asti, proto je zivotn¢ du-
lezité pracovat se v§emi ¢astmi organizace, aby na inovaci neutocily.

m Pojem ,terapeutickd komunita“ je pouzivan jako obecné oznaceni téchto novych
myslenek.

2.2 PREDCHUDCI A SOUVISLOSTI DEMOKRATICKYCH
TERAPEUTICKYCH KOMUNIT

Moral Treatment

Idea spolecenstvi, kde zména piichazi prostfednictvim meziosobnich vztaht, nebyla
zcela novou odpovédi na naruSené a deviantni chovani. Myslenky TK kotenily v riiz-
nych nabozenskych a socialnich hnutich. Nejzietelngjsi souvislost 1ze najit s idejemi
»moralniho 1éceni, které na pocatku 19. stoleti zavadéla do neutéSenych poméra
v tehdejsich blazincich nabozenska spole¢nost kvakerii (Society of Friends). Zakla-
datel hnuti Moral Treatment William Tuke odmital fyzicka omezeni pacientd a tresty
a ptipisoval dulezitost zdravému prostfedi, vielym vztahtim a praci. Véfil, Ze v zacha-
zeni s duSevné nemocnymi je nezbytny lidsky a distojny zptsob a vytvoreni diveérné
atmosféry rodinného typu. V prostiedi, které odpovida na potieby laskavosti a tole-
rance, se mohou dusevné nemocni dobrat odpovédnosti za své chovani. Ptistup Mo-
ral Treatment udrzoval dlouho sviij vliv v USA i ve Velké Britanii, kde vynikl Tuktv
nasledovnik John Connoly. Hnuti zaniklo v 2. poloviné 19. stoleti a bylo vysttidano
zakladanim velkych ustavi pro choromyslné a zdlraznovanim biologického ptivodu
duSevnich nemoci, coz bylo tehdy synonymem terapeutické beznadéje (Campling
a Haigh, 1999; viz téz Skalickova a spol., 1971).°

Reformy psychiatrickych tustavi ve 20. stoleti

S velmi podobnou koncepci jako hnuti Moral Treatment, i kdyz bez nabozenské ori-
entace, vystoupil v prvni poloving 20. stoleti Hermann Simon v Némecku. Historie
zaznamenava zejména jeho reformu velkého tstavu pro choromysiné v Giiterslohu
(Vestfalsko) v letech 1914—1934. V protikladu s temnou a drastickou praxi tehdejSich
psychiatrickych ustavii zde Simon vytvofil strukturované spolecenstvi s diirazem na
zaméstnavani pacientt, 1é¢ebnou pedagogiku a klidné, harmonické a produktivni
vztahové prostfedi s minimalizaci omezujicich opatfeni. Jeho vid¢i zasadou bylo
»chovat se k dusevné nemocnému, jako by byl zdrav* (Skalickova a spol., 1971).

 Uvedeni autofi i dal§i (napt. Caudil, 1958) hodnoti Moral Treatment pozitivng, jako humanistické
a predjimajici fadu modernich psychiatrickych reforem. Zcela jinou interpretaci podava francouzsky
filosof Michael Foucault v knize Psychologie a dusevni nemoc (1971). V duchu radikalni socialni kri-
tiky 60. let a z podobnych pozic jako antipsychiatrie poklada Moral Treatment za d€sivou manipulaci ke
konformité s vyuzitim moralniho natlaku.
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Simontv experiment zanikl v genocidnich podminkach nacistické éry, ale stal se
vzorem kontinentalniho modelu socidlni psychiatrie, socioterapie a 1écby prostiedim.
Tento model uplatnil a rozvinul po 2. svétové valce ve Francii Paul Sivadon v psy-
chiatrické nemocnici Ville-Evrard u Patize. Sivadonlv experiment jiz vyuzival sku-
pinovou (kolektivni) terapii, zavedl samospravu nemocnych a zdlraziioval aktivni
¢innost pacientli v kolektivu, vedeni k samostatnosti a odpovédnosti a rovnéz roli
pacientl jako spolupracovnikl 1é€ebného tymu.

Simontv i Sivadondv experiment stoji mimo anglosasky kulturni prostor, ktery je
pro vznik a vyvoj terapeutickych komunit smérodatny. Co se ty¢e Simona, je neprav-
dépodobné, ze by valecny tym britskych psychoanalytik viibec jeho jméno znal.
Souvislosti se Sivadonem mohou byt zajimavéjsi: experiment ve Ville-Evrard za-
¢ina v roce 1948, ma fadu spoleénych ryst s prvnimi TK britské skoly a rovnéz se
v souvislosti s nim pouzivéa pojem ,,communauté thérapeutique®. Pozitivné Sivadona
zminuje Caudill (1958), ktery byl v USA prikopnikem socialni psychiatrie blizké
Jonesovi. Nabizi se otdzka, zda Sivadon mohl z britskych TK cerpat n¢jaké podnéty
pro sviij experiment, nebo zda $lo o koincidenci podobné jako zpocatku u Willmera
v USA nebo u Skaly v Ceskoslovensku.

Terapeuticka vychova

,»lerapeuticka vychova® je oznacenim pro novatorsky trend v tstavni vychové deli-
kventnich a narusenych déti a adolescentd, §ifici se v Britanii zhruba od doby prvni
svétové valky. Britsti autofi (Bloomova, Camplingova, Haigh, Kennard, Pines a jini
zde citovani) vidi ve vychovnych komunitach tohoto okruhu piimé pfedchtidce poz-
déjsich terapeutickych komunit.

Koncept Therapeutic Education ma ptivod v hnuti Junior Republic, existujicim v USA od po-
¢atku 20. stoleti. Napravné vychovna spolecenstvi Junior Republic se vyznacovala rozvinutou
samospravou kopirujici Gstavni organy USA. V roce 1913 byl jeden z predstaviteli tohoto
hnuti, pedagog Homer Lane, pozvan z USA do Anglie, aby zde zalozil obdobné vychovné
spolecenstvi, které pak neslo nazev Little Commonwealth.

Homer Lane, jak pise Broekaert (2001), byl charizmatickou prikopnickou osobnosti.
Dosahl velkych organizac¢nich aspéchii, odborného uznani a spolecenského ocenéni. Jeho
problémem se stalo nezvladnuti moci (podobné¢ jako v ptipadé Charlese Dedericha, o némz
pojedname v kapitole 3 o hierarchickych TK). Dopustil se zneuzivani nezletilych divek
— chovankyn Little Commonwealth, byl za to postaven pfed soud a vyhostén zpét do USA.
Spolecenstvi, které vybudoval, se rok po jeho odchodu rozpadlo. Mezitim vSak byly podle
vzoru Little Commonwealth zaklddany nebo reformovany dalsi tstavy, protoze v letech
1. svétové valky a po ni pocet ,,déti ulice* vzrostl, a tim vzrostla i spole¢enska poptavka
po zafizenich, ktera pomahala problém zvladat. Inova¢ni model Therapeutic Education
se pro to jevil zvlasté vhodny. Jednim z pfednich autort, ktefi model ,terapeutické vy-
chovy* popsali a rozvadéli, byl pedagog David Wills, ktery v hnuti pisobil od 20. do
50. let.'

10'Willsav ptistup se nazyval Planned Environmental Education.
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,»Lerapeuticka vychova“ méla nésledujici charakteristiky:

m Demokraticka samosprava byla zakladem pro fizeni spolecenstvi.

m Pro korekci chovani se nepouzivaly fyzické ani zahanbujici tresty.

m Ve vychové se zdlrazioval pozitivni vyznam strukturovaného a cilené vyuziva-
ného socialniho prostredi.

m Jako léCebny faktor se zduraznovaly vielé akceptujicici pristupy dospélych vici
détskym a adolescentnim rezidentim.

Kennard (1998) a Pines (1999) upozornuji, ze Therapeutic Education byla vyra-
zem tradi¢nich britskych hodnot liberalni demokracie, osobni diistojnosti, socialniho
zajmu a svépomoci. Duch vychovnych komunit byl vyrazné¢ spoluutvaren rovnéz
hodnotami kifestanstvi. Pfimo se uvadi souvislost s Tukovym Moral Treatment
v prvni poloving 19. stoleti, zprostfedkovana kvakerskym nabozenskym spolecen-
stvim, k némuz Tuke, Lane 1 Wills naleZeli. Pozd¢ji, v obdobi mezi dvéma svétovymi
valkami, zacalo hnuti , terapeutické vychovy* zpracovavat podnéty z psychoanalyzy,
zejména autort londynské skoly (viz déle).!! Za 2. svétové vélky, ktera ucinila pro-
blém narusenych a bezprizornych déti a adolescentll opét vysoce aktualni, fada clenti
londynské psychoanalytické skupiny pfimo pasobila v programech terapeutické vy-
chovy v détskych domovech nebo tdborech (Kennard, 1998; Pines, 1999). Jeste pred
Mainem a Jonesem zde vznikala prvni spole¢enstvi odpovidajici pozd€jSimu pojmu
terapeutickd komunita. Osobnost H. Bridgera pak predstavuje piimou spojnici mezi
projekty , terapeutické vychovy* a northfieldskym experimentem, spojnici, ktera dale
pokracuje az k evropskym terapeutickym komunitdm pro drogové zavislé.'?

Psychoanalyza a pocatky skupinové psychoterapie

Bloomova a néektefi jini autofi stavi pocatek TK do protikladu s psychoanalyzou.
Tvrdi, ze psychoanalyza a v§echny jeji odnoze byly do té doby zalozeny vylu¢né na
piistupu k pacientovi jako k jednotlivci, problém i motivaci ke zméné pokladaly vy-
hradné za intrapsychickou zalezitost, a pokud se ptimo zabyvaly vztahy, byl to pouze
vztah mezi pacientem a terapeutem. To vSak je pfinejmensim jednostranné zhod-
noceni. Vyvoj psychoanalytického mysleni se opakované vracel k piivodni matrici
interpersonalnich vztaht, k rodinnému a posléze ke skupinovému fenoménu. Lon-
dynska skola vedla tvotivy dialog s Freudovym dilem Skupinova psychologie a ana-
lyza Ega z roku 1921' a dokazala z této knizky postupn& mnoho vyt&Zit pro priizkum
plivodni matrice interpersondlnich vztaht, rodinného a posléze skupinového feno-
ménu. Musime zde pfipomenout aspoii Anne Freudovou, Winnicotta a Bowlbyho,
kteti se zabyvali vyvojem Ega v détstvi a vyznamem matetského a otcovského cho-
vani k ditéti pro zdravy i naruSeny rozvoj. Seznameni téchto autorti s koncepci i praxi
»terapeutické vychovy* pak umoznilo aplikovat teorie o primarnim emo¢nim vyvoji

' Podle Pinese (1999) mél Wills ,,hluboké porozuméni pro svétlo, které mize psychoanalyza vrhnout
na narusené chovani, a rozumél neobyc¢ejné moci pozitivnich a negativnich prenosu“. Intuitivné vystihl
fadu principt, které pozdéji popisovala Self psychologie Heinze Kohuta.

12Viz oddil 5.3 Dvé linie a jejich styéné body.

13 Freud, 1965.
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na skupinové prostredi, které ma korigovat a zhojit poruchy, k nimz v détstvi doslo,
a tak formulovat principy skupinové psychoterapie.'* Lé&ebné skupinové ptistupy na
psychoanalytickych zakladech v té dob¢ uz také publikoval Henry Slavson a prede-
v§im Triggant Burrow' (viz Foulkes, 1975; Kratochvil, 1976; Pines, 1999).

Pro historické experimenty Reesova tymu armadnich terapeutd, ktefi, jak pise
Main, museli ,,celit skutecnosti, ze radikalni individualni psychoterapie neni prak-
tickym feSenim pro obrovské mnozstvi pacientti ve svété dnesni psychiatrie®, tedy
byla ptipravena ptda jak v teorii, tak v praktickych aplikacich. Zejména propojeni
Lterapeutické vychovy® s teorii a praktickou angazovanosti londynskych psychoana-
lytikii se zd4 skutecnym zdrodeénym prostiedim terapeutickych komunit v dnesnim
slova smyslu.'¢

2.3 TERAPEUTICKA KOMUNITA V POJETI
MAXWELLA JONESE

Zasady terapeutické komunity

Dalsi rozvoj terapeutickych komunit je nejCastéji spojovan s osobnosti Maxwella
Jonese. Kennard (1998) piSe, ze Bion, Foulkes a Main pfisli se spoustou novych na-
padu, ale Jones popsal a realizoval principy, podle nichZ mohli pracovat dalsi nasle-
dovnici.

Jones v roce 1948 formuloval pét zasad terapeutické komunity:

oboustrannd komunikace na vSech urovnich
proces rozhodovani na vSech urovnich
spole¢né vedeni

konsenzus v pfijimani rozhodnuti

socialni uéeni v interakci tady a ted’

Tyto zéasady se setkaly na jedné strané s vyraznou odezvou, na druhé strané
s ¢etnymi nepochopenimi v teorii i v praxi. Vénujme jim proto podrobnéjsi pozor-
nost.

Komunikace: Na rozdil od hierarchické a v podstaté jednosmérné formalni
komunikace v armad€ i na tradicnim psychiatrickém oddéleni zdtraznoval
Jones nehierarchickou vzajemnou komunikaci mezi personalem a pacienty, ve sku-

4 Freud se na zakladé tehdejSich vyznamnych sociologii Le Bonna a McDougalla zabyval spiSe nega-
tivnim potencidlem skupiny a jeho prace zdanlivé neposkytuje ptili§ mnoho stimuld pro vyvoj skupi-
novych terapeutickych piistupi. Jeho pokracovatelé vSak tispésné pievedli poznatky o dezintegrujicim
vlivu neorganizované skupiny do uzdravnych postupt skupinové 1é¢by.

15 Triggant Burrow byl americky psychoanalytik, jehoz ¢lanky o psychoanalytické skupinové psycho-
terapii ovlivnily Foulkese i Maina. Pines (1999) ho tadi mezi ,,zapomenuté prikopniky terapeutickych
komunit®.

16 Podle Pinese (1999) mohla Maina i Jonese inspirovat rovnéz jungianska lé¢ebna organizace Withy-
mead (,,The Jungian Community for the Healing Arts*), pisobici v Anglii v letech 1942-1954.



Demokratické terapeutické komunity /29

piné personalu a v celém spolecenstvi. Cilem je vytvofit otevienou komunikacni
matrici, umoznujici bezpecnou rozpravu o ¢emkoliv — o pocitech, postojich, cho-
vani, rozhodovani apod. Nic dilezitého se neskryva, problémy se ,,nezametaji pod
koberec. Je mozné vzdy polozit otazku ,,jak to vlastné je?* a zkoumat a korigo-
vat skryté motivy a obranné mechanismy, k nimz se jednotlivci, skupiny i instituce
uchyluji.

Rozhodovdani: Jones dbal piedevs§im o to, aby rozhodovaci procesy byly viditelné,
srozumitelné a pristupné vSem, kterych se rozhodovani tyka. Usiloval o rovnomér-
n¢&jsi distribuci moci v komunité. Pfedpokladem bylo vybavit rozhodovacimi pravo-
mocemi jak fadové ¢leny personalu, tak pacienty. Jones si vSak byl dobfe védom, Ze
to neznamena automatické zplnomocnéni vSech stejnym zptsobem, ale — zejména
v ptipadé pacientl — pfiznani rozhodovaciho potencialu v té mife, v jaké je toho
jednotlivec schopen, piipadné ,,vzdy jesté¢ o maly kousek vic* jako vyzva k ristu.
Ira Altschuler, jeden z Jonesovych nasledovnikii v USA, to pozdéji formuloval jako
»1zo-princip a level-princip* (= zacatek na té irovni, kde se pacient opravdu nachazi,
a postupné otevirani dal$ich urovni a stimulace k jejich dosahovani az k pacientovu
optimu — viz Kalina, 1984).

Spolecné vedeni: Tato zasada obsahuje predev§im princip spoluspravy paci-
entl a jejich zapojeni do odpovédnosti za kazdodenni fungovani spolecenstvi po
strance materidlni, moralni i vztahové. Rozvolnuji se tim do zna¢né miry strnulé
struktury tradi¢nich roli ,,pacienta™ a ,,personalu® na psychiatrickém oddéleni, kdy
personal je ,,zdravy, schopny, pomahajici, aktivni* a pacient ,,nemocny, bezmocny,
neschopny, pomoc vyZadujici a pasivni®. Napliiovani vzajemného ocekavani
utvrzuje persondl i pacienty v jejich rolich, coz ma velmi neblahy dopad na pa-
cientovy moznosti uzdravy. Naopak zapojeni do délby prace a odpovédnosti
mu otevira moznost uplatnit a rozvijet s plnou socialni podporou sviij potencial
byt schopny, samostatny, mit starost o druhé, vétit si, spolupracovat a byt akcep-
tovan.

Konsenzus: Dosdhnout konsenzu znamena uznat partnerstvi, naslouchat, rozumeét,
vysvétlovat a preklenovat odlisné nazory, postoje a zajmy. Zaroven vSak musi existo-
vat nadfazené principy, o které nakonec jde nebo by mélo jit, jasna pravidla a v nepo-
sledni fad¢ spolecnd odpovédnost za vysledek. Pravé to mél Maxwell Jones na mysli
pro dosahovani konsenzu jak ve skupiné personalu, tak v celé komunité. Jde o jinak
pojmenovany aspekt nedirektivni, neautoritafské a nehierarchické organizace 1éceb-
ného prostredi, pficemz zdsada konsenzu ani predchozi zasady spolurozhodovani
a spoluvedeni neznamenaji, Ze je mozné terapeutickou komunitu zrusit, rozpustit ¢i
pfemeénit na néco jiného, napi. na rekreaéni tabor.!”

Socialni uceni: V Jonesové€ pojeti je socialni u¢eni jadrovym procesem, ktery na-
vozuje pozitivni zmeénu, socidlni uceni v situaci ,.,tady a ted*, nikoliv prizkum minu-
losti, protoze problémy, které si clovék do komunity ptinasi z pfedchoziho Zivota, se
v socialnich interakcich stavaji zjevné a pristupné porozuméni a zméné. Vse, co se
v komunité déje, je pojimano jako prilezitost k uceni. Socialni uc¢eni v TK zahrnuje
napodobovani i konflikt, pisobeni mnohocetnych zpétnych vazeb, korektivni zku-

17 Blize o tom kapitola 9 Pravidla a normy terapeutické komunity a kapitola 10 Role a komunikace.
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Senost a experimentovani s novymi vzorci chovani, to vSe v bezpe¢ném, podnétném
a usmérnujicim ¢i korigujicim socialnim kontextu.

Zakladni prvky programu terapeutické komunity
Pro uskute¢néni zasad TK v praxi popisuje Jones tfi podstatné formy:

m setkéni celé komunity
m schizky personalu
m situace zivého uceni

Setkani celé komunity: Na kazdodennim setkani pacienti a pritomny personal sedi
ve velkém kruhu, diskutuji o tom, co se v komunité v poslednich 24 hodinéch ptiho-
dilo, a probiraji jakykoliv problém, ktery se vynofii, sméfuji ke spolecnému ndzoru
a prijimaji rozhodnuti.

Schiizky personalu: Nasleduji po kazdém setkani komunity a jsou pro skupinu
personalu dilezitym vlastnim prostorem procesu socialniho uceni. Personal zde re-
flektuje prob&hlé komunitni setkani, vyjadiuje své pohledy a emoce, uéi se rozumét
a upfesiiuje své role a vztahy.

Situace zivého uceni: Jones sice zdlraznoval, Ze socialni u¢eni v TK probiha neu-
stale (,,vSe, co se déje v TK, je pojimano jako ptilezitost k uc¢eni®), zvlastni vyznam
vSak prikladal krizim, které se tykaji nékolika nebo vSech ¢lenti komunity. V tako-
vych piipadech mize kdokoliv, koho se to tyka, svolat mimofadné setkani, na némz
se vznikla udalost probira ze vSech hledisek a dospiva se k jejimu pochopeni a feSeni.
Tyto situace, pokud jsou citlivé a dovedné zvladany, vyrazné piispivaji k osobnimu
ristu a zrani.

Dalsi prvky programu, které Jones se svym tymem v Henderson Hospital zaved],
byly rizné formy skupinové prace, psychodramaticky nacvik socialnich dovednosti
a Siroka $kala roli ve spoluspravé klientll. Rovnéz tyto prvky se v terapeutickych ko-
munitach uplatiuji dodnes.

2.4 PRINOSY A ROZPORY V KONCEPCI
TERAPEUTICKYCH KOMUNIT

Studie Roberta Rapoporta

Sociolog Robert Rapoport spolu se svym tymem provadél v 50. letech na Jone-
sovo pozvani v Henderson Hospital sociologicky vyzkum. Vysledkem byla dule-
zitd kniha Community as a Doctor, publikovana v roce 1960. Na zéklad¢ dotazniku
o hodnotach sdilenych personalem Jonesovy TK formuloval Rapoport ctyti prin-
cipy, které se do zna¢né miry staly nedilnou soucasti koncepce demokratickych TK:

m demokratizace
m permisivita
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» komunalismus
m konfrontace s realitou

Demokratizace: Kazdy ¢len TK (tj. personal i klienti) by mél mit rovny podil
pravomoci v rozhodovani o zalezitostech komunity, at’ uz se tykaji terapie, nebo
organizace.

Permisivita: VSichni ¢lenové TK by si méli vzéjemné tolerovat rizné typy cho-
vani, které by podle béznych spoleCenskych norem byly vnimany jako rozrusujici
nebo pokladany za deviantni. ,,Tolerovat™ v tomto pfipad¢ znamena snazit se poro-
zumét misto reagovat obvyklym zplsobem.

Komunalismus: Clenstvi v TK a sounaleZitost by mély byt samy o sobé
hodnotou. Soundlezitost se projevuje v pevném vzijemném sepéti, blizkych vzta-
zich a oteviené komunikaci mezi ¢leny stejné, naptiklad v tom, Ze personal a klienti
maji spolecnou jidelnu a oslovuji se kirestnimi jmény.

Konfrontace s realitou: Klienti by méli byt vystaveni neustalym zpétnym vazbam,
jak ostatni vidi jejich chovani, aby se z toho naucili Celit svym tendencim zkreslo-
vat ¢i popirat obtize, které maji s druhymi lidmi, nebo se od téchto obtizi odtahovat.

Na prvni pohled vidime urcity rozpor mezi témito hodnotami sdilenymi perso-
nalem a vlastnimi Jonesovymi tezemi. Jones ve svém pojeti demokracie v TK jasné
odlisoval principialni rovnost a faktickou diferenciaci pravomoci a odpovédnosti:
klienti maji mit takovy stupeil pravomoci a odpovédnosti, jaky je slucitelny s je-
jich schopnostmi v daném ¢ase. Kennard (1998) upozoriuje, Ze rozdil mezi timto
pojetim a ,,rovnym podilem na rozhodovani“ v prvnim Rapoportové principu pred-
stavuje rozdil mezi TK jako 1é¢bou a TK jako ideologii, ktera se soustied’uje na
zru$eni tiidnich rozdild, v tomto piipadé€ rozdili mezi persondlem a klienty.'® Roz-
por se mize vyjevit zejména v situacich krize v TK, kdy jsou ohrozena metapravi-
dla a personal by se mél dliraznéji ujmout vedeni.

Vzajemny rozpor Ize hledat i mezi principem permisivity a principem konfron-
tace s realitou, ktery ma blizko k Jonesovu pojeti socialniho uceni. Rapoport popi-
suje probihajici konflikt mezi tou ¢asti personalu, ktera se zajima o piipravu klientt
na zivot mimo TK, a ¢asti, ktera se soustied’uje na procesy v komunité a pomaha
klientim k hlub$imu sebepoznani. Charakterizuje to jako konflikt mezi cilem so-
cialni rehabilitace a cilem psychoanalytické psychoterapie.

Tyto rozpory (rozpor mezi terapeutickym a politickym pojetim demokracie v TK
a rozpor mezi socidlné rehabilitacnim a psychoterapeutickym pojetim ciltt TK) jsou
vestavény do zakladi koncepce terapeutické komunity jako jakési ,,vrozené rozpory*,
s nimiz se vSechny komunity ve vétsi ¢i mensi mite setkavaji, stietavaji a vyrovna-
vaji. Nepochybné ¢ini dynamiku TK zajimavéjsi, na druhé strané byly a jsou Casto
zdrojem vaznych nedorozuméni, selhani, netispéchii a vnéjsi neakceptovatelnosti.

18 Jedna se o rtizny vyklad pojmu ,,rovnost®, kdy se principialni rovnost v pravech (rovnost ptilezitosti)
zaménuje za stejnost podilu (rovnost vysledku, ,,rovnostaistvi®). Tato zaména hraje od 2. svétové valky
vyznamnou roli v demokratické politice, promita se do soucasnych debat o socialnich pravech (pravo na
zdravi, pravo na praci, genderova filosofie, pozitivni diskriminace apod.). Dva vyklady pojmu ,,rovnost™
v zasade ztélesnuji rozdil mezi liberalné-konzervativnim a socialistickym pfistupem.
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Socialni psychiatrie a psychoanalyza v terapeutické komunité

V roce 1959, jesté pied vydanim Rapoportovy knihy, odchazi Maxwell Jones z Hen-
derson Hospital a z Velké Britanie viibec a na ¢as presunuje své pisobeni do USA. Zde
se setkava s nezavisle vzniklym obdobnym projektem Harryho Willmera v Oakland
Naval Hospital'?, ale pfedev§im nachazi fadu stoupenct, spolupracovnikii a nasledov-
niki v okruhu odbornik, kteti byli nespokojeni s tehdej§im stavem psychiatrickych
nemocnic a snazili se je reformovat na principech TK. Obdobny trend se objevoval
ve véznicich pod nazvem ,,projekty Asklepeion™. V poloving 60. let se Jones vraci
do Britanie a vytvaii TK pro chronické psychotické pacienty v Dingleton Hospital
v hrabstvi Melrose ve Skotsku.

Jones nazyval svij piistup ,,socialni psychiatrii a tento pojem pouzil i v nazvu
dvou svych nejznamé;jsich publikaci (Social Psychiatry, 1958; Social Psychiatry in
Practice, 1962). Socialni psychiatrie v jeho pojeti se zamétovala pfedev§im na procesy
socialni rehabilitace prostfednictvim zivého uceni a s vyuzitim skupinové dynamiky
ve strukturovaném prostiedi, které¢ se nékdy oznacovalo jako ,therapeutic milieu®.
Koncept TK pak predstavoval preneseni zasad socialni psychiatrie do ustavni 1écby
nejriznéjSich poruch. Nemocnice byla nahlizena jako mikrokosmos znazoriujici
Sirsi spolecnost, jako experimentalni laboratof socialni zmény.

Vedle tohoto piistupu se do zdkladniho modelu britskych TK, jak se postupné kon-
stituoval béhem 50. let, zaclenuje 1 ptistup psychoanalyticky. Jones sam se psycho-
analyzou piili§ nezabyval® (jak uvadi Kennard, byl jeho zijem o psychoanalyzu
»povrchni a docasny*‘). Vid¢i osobnosti psychoanalytického zaméfeni TK byl Tom
Main, ktery procesy v TK popisoval z hlediska projekce, zvédomovani a rozpousténi
obrannych mechanismi spiSe neZ v pojmech socialniho u¢eni. Mainovou klicovou
zéasadou bylo volné zkoumani skrytych motivi a postoji v komunité, coz pojmeno-
val jako ,,culture of enquiry*.

Main se také v Casselu pokusil o feSeni rozporu mezi ,,psychoterapeutickymi a ,,socialné
rehabilitaénimi® cili TK tak, ze kazdy z téchto cili pfipsal jiné ¢asti personalu. O napliiovani
socialné rehabilitacnich cila (tj. o ptipravu klientd na zivot po opusténi TK) se staraly spe-
cialné vyskolené sestry, pro néz se Cassel stal $kolicim centrem.?' Do jejich pracovni naplné
patfilo i vedeni terapeutickych skupin spiSe interakéniho a tematického zaméreni s vyuzitim
ruznych kreativnich technik. O psychoterapeutické cile (prohloubené sebepoznani) dbali
psychoterapeuti-psychoanalytici, kteti méli s kazdym klientem TK dvakrat tydn¢ hodinové
individualni sezeni. Pozdé&ji zacala byt individualni psychoterapie pokladana za neslucitelnou
se skupinovymi procesy v TK a nahradila ji psychoterapie skupinova.

19 Willmer po 2. svétové vélce vytvoril v nemocnici pro veterany amerického namoinictva socialné
rehabilitaéni spolecenstvi velmi blizké britskym TK. Pozdé&ji, inspirovan Jonesem, piijal ndzev terapeu-
ticka komunita. V 60. letech se Willmertv projekt pokusil rozsifit sviij akéni radius na drogové zavislé,
jichz v namotnictvu po korejské valce pribyvalo, to se ale setkalo s neuspéchem (zminiujeme se o tom
jesté v kapitole 3).

20 Presto mél piizen ¢asti psychoanalytiki londynského okruhu, zejména Anny Freudové.

2l Tento zplsob prace byl nazvan ,,Cassel nursing®. Délba prace pochopitelné neodstranila zminény
rozpor definovany Rapoportem a zdéla se protifecit rovnostarské ideologii, ktera se do TK promi-
tala.
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2.5 DALSi ROZVOJ DEMOKRATICKYCH
TERAPEUTICKYCH KOMUNIT

Terapeutické komunity zalozené podle Jonese a Maina (pozd¢ji nazyvané
demokratické) vnesly fadu revolucnich pohledt do systému psychiatrické péce. Sna-
struktury. Diky témto komunitdm také vstoupily do svéta psychiatrie jiné profese
a rozvijel se mezioborovy pfistup. DalSim pfinosem bylo poznani, Ze socialni orga-
nizace oddé¢leni je prave tak dilezita jako terapeutické dovednosti personalu. Pristup
TK se zakladal predevsim na cilené strukturovaném socidlnim prostedi, zaméfoval
se na pochopeni skupinové dynamiky a na ovliviiovani postupného procesu uceni.

Béhem 60. a 70. let 20. stoleti byla ve Velké Britanii zaloZena fada komunit??
a model se §itil do dalSich zemi na evropském kontinentu (Holandsko, Francie, Ita-
lie), do zemi Commonwealthu (Kanada, Australie, Novy Z¢éland), ale také do USA,
kde byli prikopniky piedevsim W. Caudill a H. Willmer.

Vliv Jonese, Maina, Willmera, Caudilla, Rapoporta a dalSich ze zakladatelské
generace, kriticky pohled na tehdy pfevladajici systém psychiatrické péce a socio-
politické vlivy na psychiatrické mysleni ucinily z TK dominantni reformni ideu
60. let, predstavujici mocnou vyzvu tradiéni nemocniéni psychiatrii. Zivnou ptdou
pro jeji Sifeni byla neutéSena situace tehdejSich psychiatrickych nemocnic, které
zprava Svétové zdravotnické organizace (WHO) z roku 1953 charakterizuje jako
»nezdatily kompromis mezi nemocnici a vézenim™ (viz Campling, 2001). K pojmu
a pojmenovani TK se tak hlésila fada psychiatrickych nemocnic, které tim chtély
vyjadfit, Zze usiluji o to zajistit pacientim normalni a dastojné Zivotni podminky
a vytvorit humannéjsi a podnétnou atmosféru. Tento spiSe socialné rehabilitaéni
proud (také pod nazvem ,,milieu therapy*) pochopitelné neaplikoval vSechny prin-
cipy a programové komponenty pivodniho modelu. Pozdéji byl nazvan ,,ptistup TK*
(,TC approach®, Kennard, 1998). V Kratochvilové pojeti (viz kapitola 1) Slo o TK
v $irsim slova smyslu — jako zpiisob organizace 1é¢ebného zatizeni. Vedle toho vzni-
kaly, obvykle jako jednotky pro mensi pocet klienttl, také TK v uzsim slova smyslu
— skupinové lécebné metody, které pifimo navazovaly na pivodni model Jonese
a Maina (,,T'C proper®). Existovala i fada mezistupnd a variant s rliznym obsahem.

Hnuti TK bylo v ramci tradic tvofivé a inovacni: ,,Co bylo Ego v jedné dobé a jedné gene-
raci, stalo se Superegem v dobé¢ a generaci nasleduyjici, ztratilo tvoiivy potencidl, ritualizo-
valo se a nové podnéty se konfrontovaly s jeho omezenim. (Main, cit. in Campling, 2001)

Koncem 60. let byla zaloZena Asociace terapeutickych komunit (ATC), nejprve
pouze britska, pozd€ji mezinarodni. Asociace terapeutickych komunit prosazovala
Sirsi pojeti TK s dlirazem na nasledujici faktory (podle Kennarda, 1998, s odvolanim
na jeho studii z roku 1978):

m humanni, nehierarchicky pfistup ke vztahtim

m demokraticka participace a odpovédnost klientd jako ¢lentt TK
m bezpecna a usporaddand socialni struktura podnétna pro zménu
m zivé uceni a kultura zkoumani

2 Pines (1999) vypocitava v této dob& 17 britskych TK.
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m variabilita terapeutickych metod aplikovanych v tomto ramci na rlznych
mistech, v riznych zemich a pro riizné skupiny klientt

0d 70. let vydava ATC casopis International Journal of Therapeutic Communities.
Také diky soustavnému editorskému usili mohl koncept demokratickych TK oslovo-
vat dal$i generace odbornikti. Jak uvadi Bloomova (Bloom, 1999), mél vyrazny vliv
i na mnoho téch, kteti se skolili v psychiatrii v 70. letech, coz mu nakonec zajistilo
preziti a koncem 20. stoleti i uréitou renesanci.

Ramcovy piehled vyvoje ideji demokratickych TK podava tabulka 1.

Tab. 1 Vyvoj ideji demokratickych terapeutickych komunit

Okruh - doba Hlavni teze

Moral Treatment V prostredi, které odpovida na potreby dlstojnosti, las-

(19. stoleti) kavosti a tolerance, se duSevné nemocni mohou dobrat
odpovédnosti za své chovani.

Therapeutic Education Demokratickd samosprava je zakladem pro fizeni spole-

— Planned Environmental Censtvi; pro vychovu ma pozitivni vyznam strukturované

Therapy a cilené vyuzivané socialni prostfedi s vielymi a pfijimaji-

(1. polovina 20. stoleti) cimi vztahy dospélych.

Londynska psychoanaly- Psychicka poskozeni ziskana v détském vyvoji mohou

ticka skola byt upravena v prostiedi, které uplatriuje charakteristiky

(30.-40. Iéta 20. stoleti) zralého rodi¢ovského chovani.

Experimenty v Northfield Narusujici chovani v 1é¢ebné jednotce je sdilenym spo-

Hospital a nemocnici Mill Hill | le€nym problémem; chovani a odpoveédi klientl jsou pro-

(konec 2. svétové valky) birany na pravidelnych setkanich; skupinova prace vede

k rozvoji vzajemnych o€ekavani, komunikace a spo-
luprace; personal zaklada bezpecné vedeni komunity

a pfedava ho pacientiim v té mife, v jaké jsou schopni je
prevzit; personal formuluje ,kulturu zkoumani®.

Main (1946) Termin ,terapeuticka komunita“.

Prvni civilni TK — Cassel Oboustranna komunikace na vSech urovnich; proces

(Main) a Henderson Hospi- | rozhodovani na vSech urovnich; spole¢né vedeni; kon-

tal (Jones) senzus Vv pfijimani rozhodnuti; socialni ueni v interakci
tady a ted’ (zahrnuje i skupinu personalu).

Vyzkum v TK Henderson LKomunita je doktor®; principy: demokratizace, permi-

Hospital sivita, komunalismus, konfrontace s realitou; ,,vrozené

(Rapoport, 1960) rozpory“ TK.

Hnuti TK v Briténii a ve svété | TK jako vadéi idea reforem psychiatrickych, vychovnych
(50.-70. léta 20. stoleti) a socialnich instituci; prosazuje humanni, nehierarchicky
pristup ke vztahlim, demokratickou participaci a odpo-
veédnost klientll jako ¢lend TK, bezpe€nou a usporada-
nou socialni strukturu podnétnou pro zmeénu a principy
zivého (socialniho) u€eni a kultury zkoumani.

Zdroj: autor dle citované literatury
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3. HIERARCHICKE TERAPEUTICKE KOMUNITY

3.1 PUVOD HIERARCHICKYCH TERAPEUTICKYCH
KOMUNIT

Prvni terapeutickou komunitou hierarchického typu' byl Daytop Village (pu-
vodné Daytop Lodge) v New Yorku, zalozeny v roce 1963? psychiatrem a psycho-
terapeutem Danielem Casrielem a jeho spolupracovniky.

Daniel Casriel byl erudici psychoanalytik. Vzdélaval se a svou profesni drahu
zacinal na Psychoanalytické klinice pro vycvik a vyzkum pfi Columbia University
v New Yorku.? Mél vsak vyznamné kontakty i s psychoterapeuty mimo psychoanaly-
ticky okruh, napft. s J. L. Morenem, Carlem Rogersem a Lewisem Yablonskym. Jiz na
Columbia University se Casriel seznamil s problematikou zavislosti a pocatkem 60. let
spolu s kriminologem Alexandrem Bassinem hodlali zalozit v New Yorku terapeu-
tické centrum pro rostouci populaci drogové zavislych. V té¢ dob¢ vladlo presvédceni,
ze psychodynamické a humanistické psychoterapeutické pristupy u drogové zavislych
selhavaji. Terapeutické komunity vychazejici z Jonese a Maina se této klientele bud’
vyhybaly, nebo s ni nemély uspéch, jako napt. Willmerova TK v Oaklandu (viz Bloom,
1999). Casriel a Bassin proto hledali vhodné&jsi model a nakonec se inspirovali svépo-
mocnou abstinen¢ni komunou Synanon v Santa Monice v Kalifornii, kterou, jak pise
Kooyman, navstivili pravé na doporuceni Morena, Rogerse a Yablonského.

Casriel zistal v Synanonu néjaky €as a byl jim natolik osloven, ze jeho principy
aplikoval v nové zalozeném lé¢ebném centru v New Yorku a ptivedl tam jako spolu-
pracovniky nekolik ¢lenti Synanonu. Pies fadu vyraznych odlisnosti synanonského
ptistupu od dosavadnich TK navazujicich na Jonese a Maina Casriel pokladal Daytop
Village za terapeutickou komunitu a nevahal jej takto oznacit. Toto pojmenovani pak
pfijala i dalsi zafizeni, kterd z modelu Synanonu vychazela, i kdyz ptivodni britsky
koncept TK jim byl vzdaleny ¢i zcela neznamy.

3.2 SYNANON

Za kolébku hierarchické linie TK se poklada Synanon, zaloZeny v roce 1958
Charlesem E. Dederichem. V rznych stadiich svého vyvoje byl Synanon socidlnim

! Terapeutické komunity této linie se oznaduji také jako ,.concept-based* nebo ,.drug free“; druhy uve-
deny termin odkazuje na skutecnost, ze jsou specificky urceny pro drogoveé zavislé klienty, jimz zajist'uji
béhem pobytu bezdrogové prostiedi a vedou je k Zivotu bez drog. V dobé jejich pfichodu na mezinarod-
ni scénu se tyto TK oznacovaly prosté jako ,,nové“ na rozdil od ,,starych®, tzv. demokratickych, o nichz
pojednavame v ptredchozi kapitole.

2 Kooyman (1993) uvadi na dvou riznych mistech své publikace roky 1962 a 1963; jinde se udava rok
1963 (Pieri, 2002; Mereki, 2004). K piejmenovani na Daytop Village doslo v roce 1964.

3 Psychoanalyticka centra v USA a zejména na vychodnim pobiezi (New York, Boston) piedstavovala
v té dob& samostatnou Skolu vynikajici zejména ve sméru Ego-psychologie (Fromm-Reichmannova,
Erikson, pozdé&ji Blanckovi, Kernberg a Kohut). Mezi vyznamné ,,odrodilce* pattil také Erich Fromm.
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experimentem, samospravnou komunou, podnikatelskou firmou, klanem a sektou,
ptipadné tim v§im dohromady; nebyl terapeutickou komunitou a ani se tak nenazyval.
Plejada autorti se vSak shoduje, Ze studium postupit a vyvoje Synanonu muize pfinést
pracovnikiim TK neoby¢ejné cenné poznatky o tom, co je v TK G¢inné a uzdravujici
a co je na druhé strané nebezpecné a riskantni (Deitch, 1981 a 1995; Glaser, 1981;
De Leon, 2001; Kooyman, 1993, ¢esky 2005). U nas se o Synanonu poprvé zminuje
Kratochvil (1979) a po ném Skala a kol. (1987), vice se jim zabyvaji naptiklad Témi-
nova a spol. (2003) a podrobné Nevsimal (2005).

Zakladatel a vidce Synanonu Charles E. Dederich nebyl profesional z oblasti dusevniho
zdravi; byl to byvaly alkoholik a aktivni ¢len Anonymnich alkoholikii, od nichz odesel za
svou vizi spolecenstvi, které se nejen pravideln¢ schazi, ale dlouhodobé spolu Zije. Do Syna-
nonu vnesl fadu prvkid hnuti Anonymnich alkoholikd, véetné jisté formy spirituality, skupino-
vych setkani a typickych apelt podporujicich zménu a silu ega, napt. heslo ,,dnesek je prvni
den zbytku tvého zivota*“ (Pierri, 2002).

V Synanonu spolu zili lidé zavisli na alkoholu a nelegalnich drogach a vzajemné
si pomahali zlstat ,,Cisti*, tzn. bez drog. Zakladnimi principy byly: 1. neskryvana
uptimna konfrontace s kymkoliv z jakéhokoliv diivodu, ktera se odehravala v kvazi-
-encounterovych skupindch zndmych jako ,,synanonska hra®, 2. moznost vzestupu
stupni hierarchie se spojovala diferencovana mira osobni i socialni odpovédnosti,
kompetenci a narokt. Zadna pozice vSak nechranila pted ostrou konfrontaci v ,,syna-
nonské hie*. Atmosféra Synanonu byla na pocatku ,,spravedliva a horliva®™, pozdéji
se vSak Synanon dostal do vleklé krize, uzaviral se svétu, vidél okolni svét jako ne-
pratelsky a uvnitf degeneroval do podoby totalitniho spolecenstvi, v némz dochazelo
ke zneuzivani moci a k manipulacim.* Podrobnéji tento poucny vyvoj popisuji napft.
Kooyman, Deitch, Glaser a Nev§imal (viz vySe citované prace).

Zdrojem krize bylo pfedevsim Dederichovo nezvladnuti moci: stal se autokratickym vidcem,
propadl kultu vlastni osobnosti, ostie odmital jakoukoli kritiku, tvrdé napadal své odptirce
a zbavoval Cleny spolecenstvi jakékoliv osobni svobody (vyzadoval napf. sterilizaci muzli na
nizsich stupnich hierarchie, ¢lenové komuny nesméli mit zadny osobni majetek a museli od-
dan¢ pracovat ve prospéch viidee). V roce 1978 byl Dederich s dal$imi ¢leny vedeni Synanonu
dokonce obzalovan z vaznych zlo¢inti véetné pokusu o vrazdu. Zemiel roku 1997, osamély
a zapomenuty. Davno predtim (koncem 70. a poc¢atkem 80. let) vSak jeho excesy, alkoholicka
recidiva a odchod ze Synanonu vedly k vazné krizi a posléze k rozpadu spolecenstvi.

3.3 SOUVISLOSTI SYNANONU

Komuny, spolecenstvi alternativniho Zivotniho stylu

Z ptedchoziho je zjevné, ze Synanon nenabizel izdravny pobyt jako doCasnou sluzbu a pfi-
pravu na navrat do ,,normalniho zivota®, ale jako dlouhodobou zivotni alternativu. Daleko vice
nez jako terapeutickou komunitu jej lze oznacit jako ,,spolecenstvi alternativniho Zivotniho

4 Jeste pied timto ipadkem vznikla ,,replika Synanonu® — komuna Tuum Est (,, Tvé jest™), kterou zaloZil
byvaly ¢len Synanonu Jesse Pratt (Mereki, 2004).
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stylu™ (Pieri, 2002) ¢i ,,socialni experiment™ (Kooyman, 1993). V tomto smyslu Synanon
zapadal do Sirokého proudu komun, které vznikaly od konce 50. let a zejména v 60. letech
v USA i v zapadni Evropé jako vyraz dobové snahy zit nekonformnim zptisobem ve spo-
lecenstvi sdilejicim shodné hodnoty a nazory a podporujicim seberealizaci a osobni rist.’
Mnoho komun bylo primarné protestnich ¢i undergroundovych, jiné byly ,,paralelnimi
strukturami® vic¢i formalnim strukturam establishmentu a sdruzovali se v nich vysoko-
Skolsti studenti a jejich ucitelé, basnici, umélci, myslitelé apod. Spolecenstvi pak mélo spise
zdaraznény aspekt ,,dilny* ¢i ,,Skoly*. Nékteré z téchto pospolitosti se staly lihni a experi-
mentalni laboratofi novych myslenek a pfistupti v oblasti filosofie, antropologie, psychotera-
pie, literatury a uméni. K nejznaméj$im pattily napf. Esalen Institute, Deborah a Strawberry
Fields v Kalifornii, Green Apple a Factory v New Yorku, Philadelphia a New Experimental
College v Londyné.

Z vyjmenovanych spolecenstvi se musime aspoinl nékolika slovy zminit o Esa-
len Institute (Big Sur, Kalifornie), coz byla Mekka intelektuald hledajicich nové
sméry v psychoterapii na humanistickém zakladé. V Esalen Institute pasobily ta-
kové osobnosti jako Fritz Perls, Gregory Bateson, Lewis Yablonsky a Carl Rogers,
jisty Cas stal v jeho Cele i Cesky psychiatr Stanislav Grof.” Jak Esalen Institute, tak
Synanon pozoruhodnym zptsobem piispély k rozvoji psychosocidlnich terapii. Pro-
toze se spolecenstvi Esalen Institute vyznacovalo zna¢nou otevienosti a zvidavosti
a vudce Synanonu Charles Dederich byl v Kalifornii obecné znamou osobnosti,®
mohla v dané dob¢ existovat v EI urc¢ita informovanost o Synanonu a porozuméni
pro jeho metody, coz pak ptispélo k jeho ,,objeveni® pro odborny svét prostiednic-
tvim Yablonského a Rogerse.

Komuny 60. let jsou sice traktovany jako zna¢né volna spolecenstvi s liberalnim
duchem, autoritaiské chovani protagonistti v nich vSak nechybélo a aspon v nékte-
rych z nich (Strawberry Fields, Eternity) je doloZena ptekvapivé vysoka mira struk-
turovanosti a hierarchizace. V ¢em se Synanon zna¢né odlisoval, byla jeho vyhradné
kiestanska (protestantskd) spiritualita. V tomto ohledu m¢l Synanon vlastni speci-
fické koteny.

3 Viz napt. Jankowski (1972), Springfield (1975), Mark Vonnegut (1982).

¢ O Esalen Institute viz dale v textu. Komuna Deborah v regionu San Franciska je nejcastéji uvadéna do
souvislosti s Timothy Learym a dal§imi, ktefi se zabyvali uzitim halucinogenii k podpofe osobniho ristu
a dosazeni transcendence. Green Apple bylo literarni a umélecké spolecenstvi kolem Allana Ginsberga
v Greenwich Village v New Yorku. Factory je znama jako vytvarna a filmova dilna a okruh Andyho
Warhola. Philadelphia a New Experimental College v Londyné byly socidlni experimenty hnuti New
Left v okruhu (anti)psychiatri Ronalda Lainga a Davida Coopera a filosofa Johna McTrebbyho. Po-
dobné komuny vznikaly i u nas a nékteré z nich zminime v kapitole 6 Terapeutické komunity v Ceské
republice.

7 Perls byl zakladatelem sméru Gestalt Therapy. Bateson patfil k zakladateltim rodinné a komunikaéni
terapie a proslul definovanim dvojné vazby (,,double bind*) v etiologii schizofrenie; jinde v této praci
citujeme jeho studii o alkoholismu a Anonymnich alkoholicich. Yablonsky rozpracoval a modernizo-
val Morenovo psychodrama. Rogers byl piedni osobnosti humanistické psychoterapie a zalozil smér
»terapie centrované na klienta“. S. Grof se zabyval klinickym pouzitim LSD, po jeho zakazu vyvinul
alternativni metodu holotropniho dychéani a koncept transpersonalni psychoterapie.

8 V poloving 60. let se Synanon ¢aste¢né pienesl do San Thomasu v regionu San Francisco, do samé
blizkosti kalifornskych intelektualnich center. O Dederichové proslulosti pamétnici pisi, Ze §koly v Siro-
kém okruhu Santa Moniky a San Thomasu pferusovaly vyucovani, kdyz Dederich mluvil v rozhlase.
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Oxfordska skupina a Anonymni alkoholici

Intelektualni vidci hnuti hierarchickych TK (zejména Deitch) se pti hledani pravzori a pred-
chiidcu ohlizeli velmi hluboko do minulosti, k nabozenskym spole¢enstvim starovéku a stie-
dovéku. To Ize brat jako metaforu nebo jako vypoveéd o jistém mesianistickém rysu, ktery
fenomén Synanonu mél. Za legitimniho pfedchidce Synanonu miizeme pokladat Oxfordskou
skupinu’ — nabozenské bratrstvo, které ptisobilo v USA v prvni poloviné 20. stoleti pod vede-
nim Franka Buchmana (viz Deitch, 1995; Adamecek a spol., 2003). Mezi zékladni praktiky
této skupiny patfily: 1. skupinova zpovéd’ — oteviené vyznani ze svych hiichd na setkanich
skupiny (coz je bézné v nékterych protestantskych denominacich); 2. duchovni vedeni — ak-
ceptovani bozské inspirace jako zakladniho motivu chovani ¢lovéka; 3. zména ¢i konverze
— obraceni se, Casto velmi dramatické a emocni; obvykle se odehravalo formou vetejného
zazitku; 4. od¢inéni — prakticka naprava provinéni vici druhym v duchu hesla — ,,nemé cenu
jen mluvit o odpusténi, pojd'me pro to néco udélat*.

Z Oxfordské skupiny do znaéné miry vychazelo hnuti Anonymnich alkoholikd.!” Ne-
$por (2000) a Nevsimal (2005) upozoriiuji, Ze v této navaznosti sehral urcitou inspirujici
a zprosttedkujici ulohu C. G. Jung. Jung byl piesvédéen, ze jednou z pti¢in drogové zavis-
losti je nenaplnéni duchovnich potieb, a doporucil svému pacientovi, netispésné lé€enému
pro zavislost, G¢ast na setkanich Oxfordské skupiny. Dotyény pacient piivedl do Oxford-
ské skupiny svého ptitele, pozdéjsiho spoluzakladatele Anonymnich alkoholikt, znamého
jako Bill W. Hnuti Anonymnich alkoholikt pfevzalo od Oxfordské skupiny fadu vyznam-
nych principi. Ideje svépomoci, praktické spirituality, pokory a otevienosti, pfiznani si
vlastnich chyb, od¢inéni a prace pro druhé jako cesty zmény a pozitivniho ristu piesly
pak z hnuti Anonymnich alkoholikd do Synanonu a odtud do terapeutickych komunit, pro
néz byl Synanon vzorem. K témto idejim a vliviim se je§té vratime v jiné kapitole.!!

3.4 DAYTOP VILLAGE A POCATKY ,,KONCEPTU“

Na rozdil od Synanonu, ktery nabizel zavislym lidem strukturované bezdro-
gové spolecenstvi jako dlouhodobou zivotni alternativu, bylo cilem Daytop Village
zmeénit zivot rezidentli takovym zpiisobem, aby mohli zit bez drog v normalni spo-
le¢nosti. Terapeutickym prostfedkem k dosazeni tohoto cile vSak byla fada principt

vvvvv

1. Komunita nabizi nahradni rodinu
Sedesata léta méla vici roding rozporuplny postoj. Na jedné strané byl model tra-
di¢ni rodiny predmétem radikalni kritické reflexe a odmitani, a to jak v literatute, tak

® Po roce 1938 nazyvana Hnuti moralni mobilizace (Kooyman, 1993). V této souvislosti musime
ptipomenout, ze ob¢ linie TK vznikly v anglosaském prostfedi a pfedchazely jim protestantské aktivity.

10 Anonymni alkoholici (AA) je celosvétové svépomocné hnuti (nikoliv jedind organizace) zahrnujici
lidi, ktefi maji problémy s alkoholem ¢i jinymi navykovymi latkami nebo obecné se zdravi Skodlivymi
navyky a chtéji je ptekonat. Hnuti AA zacleniuje do své filosofie urc¢ité duchovni principy a pracuje
s modelem svépomocnych skupin. Vzniklo v roce 1935 v USA, dnes zahrnuje okolo 96 000 skupin ve
134 zemich (Nespor 2000). Po vzoru Anonymnich alkoholikti vznikly organizace pracujici na podob-
nych principech, napt. Anonymni narkomané (Narcotics Anonymous, NA) a Anonymni hazardni hraci
(Gamblers Anonymous, GA).

1'Viz oddil 25.4 Spiritualita.
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v praxi. Americky sociolog a jeden z ideologti antipsychiatrického hnuti Erwin Goff-
man'? hovotil dokonce o ,,smrti rodiny*“; fada komun programov¢ hledala a uskute¢-
flovala alternativy rodinného zivota. Na druhé strané rozvijejici se rodinna terapie
a koncepty socialni prace, stejné¢ jako inovacni proudy aplikované psychoanalyzy
upozoriovaly na vyznam fungujici rodiny pro zdravy vyvoj osobnosti a usilovaly
0 ,,uzdravu rodiny* jako matrice dusevniho zdravi jejich ¢lent,'” nevyhnuly se vSak
pfitom jistym obviiujicim postojim vuci rodiné dysfunkéni, ,,patogenni®, ,,schizo-
frenogenni* apod., kterd vlastné ,,zptisobila® svému ¢lenu problémy ¢i psychickou
poruchu (viz Kalina, 1984 a 2001).

Synanonsky model ,,ndhradni rodiny* mel — v souladu s kiestanskou tradici — spiSe
tradicni patriarchalni rysy. Oslovoval vSak potreby svych rezidentt, ktefi svoje rodiny
Casto ztratili nebo z nich byli vylouceni kvuli uzivani alkoholu a drog. Ve stejné situaci
byla i vétsina klientd Daytop Village. Pojem ,,ndhradni rodiny* odpovidal na potfeby za-
zemi, bezpeci 1 vychovnych podnéti pro socializaci, a to jak ,,otcovskych®, tak ,,matef-
skych® (Bloom, 1999; Campling a Haigh, 1999; De Leon, 2000; viz téz kapitola 15 této
prace). Dalsi vyznam rodinného modelu spocival v tom, Ze lidé v terapeutické komunite
byli jejimi ¢leny — tak jako v rodin€ — a ne pacienty instituce (viz dale v této kapitole de-
finice WFTC z roku 1981). V neposledni fad¢ slouzila rodinna metafora jako opora pro
zékaz sexualnich vztaht mezi ¢leny TK.

2. Konfrontace a frustrace jsou neoddélitelnou soucdsti socidlni rehabilitace
Oteviend a tvrda konfrontace mezi rezidenty patfila k piliftim Synanonu. Casriela pfi
jeho navstéve prekvapilo, ze spolecenstvi melo atmosféru vyrazné odlisSnou od cha-
pajiciho pfistupu vétSiny terapeutickych center té doby (Casriel, 1963, cit. in Kooy-
man, 1993). Konfrontacni a frustrujici pfistup jako vhodna terapeuticka modalita se
vSak doplioval s teoriemi, které si Casriel pfinesl z Columbia University a pozd¢ji
rozvinul do své koncepce osobnosti drogoveé zavislého jako ¢lovéka s nizkou odol-
nosti vici bolesti a ,,zmrazenymi emocemi‘. Byl také pfesvédceny, ze kritizovani
a emocni reakce na chovani druhych ve skupin€ vnimaji jeji ¢lenové ziejme jako péci
a zdjem. ,,Synanonska hra“ proto byla zatfazena do postupl pouzivanych v Dayton
Village jako adekvatni nastroj uvolnéni a zvladani emoci. Konfrontace a frustrace
bez nepratelstvi, naopak zaramované zodpovédnym zajmem, shrnuje pozdéjsi pojem
»tvrda laska® (,,tough love)."

».Synanonska hra“ se obvykle oznacuje jako specificka forma encounteru. Na rozdil
od ,,encounteru” v bézném pojeti humanistické psychoterapie' je ,,synanonskéa hra*
vyrazn¢ konfrontacni, ¢asto verbalné agresivni; jeji terapeuticky potencial spoc¢iva

12 Erwin Goffman: Death of the Family. Pelican, 1971.

13 Viz napf. Gerald Caplan: DuSevné zdravie v rodiné a vo spolo¢nosti, 1970.

14Viz oddil 21.2 Katalyzatory terapeutického procesu/Konfrontace.

15 Encounter (z angl. ,,setkani*) — specialni techniky skupinové psychoterapie zaméfené na odstrafiova-
ni psychickych bariér a obrannych mechanismi. Pfi interpersondlni interakci se podporuje otevienost,
ochota fesit problémy, voli se ptistup ,,zde a nyni®. Cilem téchto technik je pomoci lidem rtist, prozivat
radost, otevienost, spontaneitu a intimitu. Pfikladem technik zaméfenych na odstranéni zabran je do-
tykani, kiik, spoleény pla¢. Terapeut pfi encounteru podporuje projevovani emoci naplno a upfimné.
V soucasné dobé je uziti této metody pro 1é¢bu nékdy pokladano za kontroverzni, protoze klienti inten-
zivni zazitky obtizn¢ integruji (Glosat, 2001).



