Fekete Karolina - Saray Timea

Csoportra adaptalt attétel-fokuszu pszichoterapia

Régi vagyunk valt valéra azzal, hogy 2024 szeptemberében elinditottunk egy attétel-
fokusza pszichoterapids csoportot. Mindketten csoportanalitikusként és attéttel-
fokuszi terapeutaként (TFP) is dolgozunk. Evekkel ezeldtt sziiletett ez az Gtlet, amit
akkori TFP szupervizorunk, Lendvay Judit nagyon tdmogatott, ¢és 0Osszekotott
bennilinket Jonathan Radcliffe-fel, aki néhany éve Ilétrehozott egy nemzetkdzi,
specidlisan a TFP csoport irant érdeklddd kozosséget, akik évente négyszer
talalkoznak, ¢és megosztjdk a témaban szerzett tapasztalataikat. A csoportunk
elindulasa utan felvettiik vele a kapcsolatot, és szupervizidba kezdtiink jarni hozza.

Otto Kernberg a sulyos személyiségzavarok kezelésére dolgozta ki az attétel-
fokusza pszichoterdpiat (TFP), amely egy moddositott pszichoanalitikus kezelés
borderline személyiségszerkezettel rendelkezd paciensek szdmara. A TFP kezelés
olyan alapelveket és technikdkat tartalmaz, melyeket hatékonyan lehet haszndlni
csoportterapidban is. Csoportra adaptélt forméjanak kidolgozasa (Kernberg, 2009) az
utobbi években megtortént (TFP-G). A Kernberg-féle TFP csoportmodell bemutatasa
el6étt roviden ismertetjiik az egyéni TFP modszer alapelveit.

A TFP a targykapcsolat elméletre épiil, amely a szelffel és a targgyal kapcsolatos
internalizalt reprezentacidkra fokuszal, melyek meghatarozzak Onmagunkkal ¢és
masokkal vald kapcsolataink természetét (libidindlis és agressziv késztetések). Ezek
épitik fel a pszicholdgiai strukturat és szervezik a motivacidt és a viselkedést is. Az
elsd, legfontosabb belsd targykapcsolat a korai gyerekkorban a gondozdval megélt
viszony. Ez lesz az alapja az 0Osszes késObbi kapcsolatnak. A TFP-ben a
targykapcsolatokat diadként konceptualizaljuk, amely tartalmazza a szelf és a targy
reprezentaciojat ¢és a Kkettdt Osszekotd érzelmet (szeretet, gyuldlet, irigység,
szomorusag).

A borderline személyiségszerkezettel rendelkez6  paciensek  instabil
targykapcsolati didddal rendelkeznek, és gyors valtdsok tapasztalhatok onmaguk és
masok megélésében. Az adott pillanatban a kapcsolatban dominansan megélt pozitiv
vagy idealizalt didd a kovetkezd pillanatban atvalthat egy ellenséges vagy 1ild6zo
diadba, és ez sokszor nincs kapcsolatban azzal a realitdssal, ami a kapcsolatban
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integralasi nehézségeit okozza, amit a hasitas tart fenn, és megakadalyozza az
ellentétes érzések egyiddben vald megéléseét, valamint a kapcsolatok redlis érzékelését.
Az integracid hidnya hozza Iétre az identitdsdiffiziot, amely a borderline
személyiségszerkezetli paciensek kozponti problémaja. A terapias fokusz az attételen
¢s a személyes ¢letben megélt funkcionaldson van (munka, szocialis élet, munkan
kiviili kreativitas, szexualitas).

TFP-G

A TFP csoportban valo alkalmazasanak modellje a pszichoanalitikus csoportterapidk
kozil a csoport mint egész tradiciot koveti (Bion, Ezriel, Sutherland). Kernberg ezt a
megkozelitést javasolja. Roviden bemutatjuk Bion (1961), majd Ezriel (1952) és
Sutherland (1952) modelljét.

Bion szerint minden csoport két szinten miikodik: van egy munkacsoport, amelyik
a kittizott, tudatos cél érdekében dolgozik, €s van egy masik, tudattalan csoportszint,
amit alapfeltevés csoportnak nevez. Ez utobbi a csoport tudattalan védekezése,
ellenéllasa, amely a csoporttagoknak abbol az érzelmi igényébdl ered, hogy eltéritsék a
csoportot attol, hogy a feladatan dolgozzon. Bion harom ilyen alapfeltevés csoportot
kiilonit el: fiiggdség, harc-menekiilés és parképzés.

A dependencia alapfeltevésben miik6dd csoport ugy viselkedik, mintha tehetetlen
lenne, és csling az idealizalt terapeutdn, téle varja a megoldast. A harc-menekiilés
alapfeltevés soran a csoport ugy viselkedik, mintha meg kellene kiizdeni egy
ellenséggel, vagy menekiilnie kellene valami rossz, valami veszEly eldl. Az ellenség
lehet csoporton kiviil, lehet a vezetd, az egész csoport, a csoport egy tagja vagy
valamelyik része. A parképzés alapfeltevés soran pedig egy olyan kozds tudattalan
fantaziaban létezik a csoport, ami egyfajta messiasvarasban nyilvanul meg, azt az
érzést hordozva, hogy a szeretet és/vagy a szerelem mindent megold, és gyogyir a
csoport 0sszes probléméjara.

A csoportvezetd értelmezi ezt a védekezd csoportmiikddést, hogy segitse a
¢és ovakodik a csoporton beliili egyéni interpretaciotol. Ezriel és Sutherland egyiitt
dolgoztak Bionnal a Tavistock klinikan, és azt tapasztaltak, hogy bar a bioni modell
alkalmas a tudattalan csoportdinamika feltarasara, de terapids haszna korlatozott. Ezért
ugy modositottdk Bion modelljét, hogy miutan azonositottak a csoport kozponti
vizsgaljak, hogy a tag milyen kapcsolatot akar létrehozni a csoportban (sziikséges
kapcsolat), milyen kapcsolatot akar elkeriilni, még ha vagyna is rd (elkeriilendd
kapcsolat), és ha mégsem tudja azt elkeriilni, akkor bekdvetkezik valamilyen
katasztrofa (katasztrofalis kapcsolat).

A TFP csoport az egyéni TFP alapelveit, valamint a csoport mint egész tradicidbol
Bion és Ezriel modelljét hasznalja. Ezt szemléletesen illusztralja a kdvetkezo abra:
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TFP-G stratégiai, taktikai és technikai szempontjai

A TFP-G f0 stratégidja a dominans csoportkonfliktus beazonositasa — mi ellen
védekezik a csoport, mit keriil el — ¢és ezutan tér ra arra, hogy a kiilonb6zd
csoporttagok milyen poziciot toltenek be ebben a konfliktusban, mit aktival az benniik.
A csoporttémaval kapcsolatosan azoknak a csoporttagoknak a részvételét értelmezi,

crer

crer

(Rufat-Radcliffe-Lee-Martius, 2023).

Az intervencios technikdk az egyéni TFP-s beavatkozasokat kovetik: tisztazas,
konfrontacié ¢és értelmezés a csoporthelyzethez adaptalva. A moddszer keriili a
szupportiv beavatkozasokat, és figyeli a harom kommunikécios csatornat: a verbalis és
nemverbalis kommunikaciét (borderline pacienseknél nagyon fontos, hogy mast mond
a test és mast a szdj), valamint a viszontattétel alakuldsat. A technikai neutralitas
szintén lényeges. Ez nem a terapeuta passzivitdsat jelenti, hanem attdl wvald
tartozkodasat, hogy a pdaciens belsé konfliktusdnak barmelyik oldalara alljon.
Igyekszik egyenld tdvolsagra lenni a lehasitott két szélsdséges oldaltol.
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T: attétel
P: multbéli kapcsolat
C: jelenlegi kapcsolat
0: az egyén konfliktus haromszdge
1: eredeti, multbél jové probléma
2: aktualis életbeli problémak
3: itt és most, attételben megjelend
kapcsolati mintazat
X: katasztréfalis kapcsolat o
A: elkeriilendd kapcsolat T i ‘
D: sziikséges kapcsolat

A taktikai megfontolasok a csoportterapids elrendezést és az egyéni TFP elveket
kombinaljadk. Kernberg ajanldsa a heti kétszeri 90 perces iilés, 5-12 pdacienssel, a
csoporthoz 1) paciens csak liresedés esetén csatlakozik. Kontraindikacié: 80 alatti 1Q,
sulyos masodlagos betegségelOny, szignifikans antiszocidlis viselkedés (nagy eséllyel
nem tudja betartani a kereteket, vagy masokra veszélyes lehet), stlyos acting out,
pszichdzis vagy kezeletlen major depresszid, ami a szuicid viselkedési rizikdt noveli.
A terapias szerzOdés rogziti a paciens €s a terapeuta feladatait is. Kernberg szerint a
heti kétszeri TFP csoport 6nmagaban elegendd egyéni iilések beiktatasa nélkiil, de
gyakran alkalmaznak bizonyos id6kozonként un. egyéni adminisztrativ iiléseket.
Vilagszerte még kevés TFP csoport 1étezik, most zajlik a kiilonb6zd szettingekben
miik6dd TFP csoportokkal szerzett tapasztalatok nemzetkdzi szintli megosztasa, kozos
kutatasa, a jovObeli cél a kezelés manualizaldsa, a terdpids folyamat menetének, {6
beavatkozéasainak leirasa.

A TFP csoport altaldban paros vezetéssel zajlik, ugy, hogy van egy vezetd ¢s egy
megfigyeld. Ezek a szerepek iilésenként valtozhatnak, de 1étezik olyan szetting is, ahol
allandéak maradnak. Ennek a vezetésnek megvannak az eldnyei, hiszen megnd a
megfigyeldi erd, kapacitds, ami segiti a sokféle attétel beazonositasat és a kozponti
konfliktus felismerését. A kettds vezetés hozzajarulhat a viszontattétel hatékonyabb
kezeléséhez is. Teret és idot kell hagyni az erdsen konflzus torténések €s érzések
atélésére, toleralasara/tartalmazdsara, hogy megértsiik, értelmezziik a viszontattételt,
ami ezzel a vezetési moddal viselhetdbb.

A mi csoportunk

2024 szeptemberében — Magyarorszagon elséként — elinditottunk egy TFP csoportot. A
heti kétszeri gyakorisagti ambulans csoportos kezelés paros vezetéssel zajlik az attétel-
fokuszu terapias modszerben megszokott videofelvétel készitésével (GDPR szerzddés),
amelynek célja az attétel folyamatos kovetése. A csoport zart, nyolc — kdzepesen vagy
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magasan strukturalt — borderline személyiségszerkezetli pacienssel fut, akikkel masfél
éves csoportfolyamatra szerzddtiink.

Mivel nem volt kordbbi csoportos tapasztalatunk ebben a mddszerben, és még
viszonylag keveés a nemzetkozi tapasztalat, igy tobb szempontbdl is volt benniink
bizonytalansag. Csoportanalitikus tapasztalataink leginkdbb lassi-nyilt csoportokkal
vannak, amelyek nagyon jol miikodnek. IdOhataros csoportanalitikus csoporttal a
CSAKIT képzésben volt és van gyakorlatunk. Az ambuldns csoportanalitikus csoport
heti egyszer dupla 6rdban zajlik, a CSAKIT blokkos képzeésli sajatélmény csoport
pedig kéthavonta 13-14 6rdban, mindegyik hordozza a maga jellegzetes dinamikajat.
Kérdéses volt szamunkra, hogy a heti kétszeri csoportiilés borderline
személyiségszerkezeti paciensekkel mennyire lesz szamunkra megterheld, ezért
dontottiink a zart, masfél évig tartd idOhatdros csoport mellett. A 75 perces tlések
mellett a nemzetkdzi gyakorlat, valamint praktikus szempontok szoltak. Az volt a
terviink, hogy nem kombinaljuk egyéni iilésekkel a csoportot, Kernberg ajanlasa
alapjan azt gondoltuk, hogy a heti kétszeri gyakorisagu csoport 6nmagaban elegendo
lesz. A csoport elinduldsa utdn néhany honappal szupervizidba kezdtiink jarni Jonathan
Radcliffe-hez, ahol felvetddott az egyéni, adminisztrativ iilések sziikségessége. Mivel
nem erre szerzddtiink, ezért a csoport félidejében egy ilyen egyéni alkalmat iktattunk
be, amelyben a szerzddés szempontjai mentén haladtunk, és beszéltiik at, hogy hol
tartunk a folyamatban.

Szerzodeés: Az els6 interju 3-5 alkalmat vett igénybe, strukturdlis interjut kdvetve,
alkalmassag esetén a moddszerre vald edukalds utdn irasbeli egyéni szerzddéskotés
kovetkezett. A szerzddés része egy tdjékoztatd a moddszerrdl és az altalanos
csoportszabalyok leirdsa. Rogzitve vannak a paciensek ¢€s a terapeutak feladatai is. A
szerzOdésnek van egy személyre szabott része azokkal a kozponti nehézségekkel,
egyéni célokkal (kapcsolati élet, szexualitas, kreativitds, munka, indulatkezelés,
destrukci6), amelyekben mindenképp valtozast varunk. A megallapodas kitér a
csoportba feltétleniil behozand6 prioritdsokra €s a krizisprotokollra is.

A paros vezetés kérdései: Nem koterdpids vezetés van, hanem vezeté-megfigyeld
paros, a szerepeket alkalmanként valtjuk. A csoport elinduldsatol kezdve
csoportanalitikus szocializdcionk okan tobb nehézségbe {itkoztink. Az elsd
csoportiilésen vezetoként pillanatok alatt megérkezett az a bizonytalansdg, hogy mit
kell masként csindlni, hogy ne csoportanalitikus mdédon viszonyuljak a csoporthoz?
Hogy keriiljiik el az egyéni interpretaciokat? A borderline betegekkel folytatott egyéni
TFP terapids modszerben megszokott, hogy ki kell birni a kdoszt, emészteni kell, és
nem azonnal lecsapni a kindlkozd lehetdségekre. A kordbbiakban bemutatott
csoportterapias elméleti hattérbdl adodoan fontos a f6 csoporttéman kiviil esd, egyéni
interpretaciok mellézése. Az a tudatallapot adta a legfobb segitséget — ugy iilni ott és
figyelni az eseményeket —, mintha nagycsoportot vezetnénk. Ezen a nagycsoport
vezetésének azt az aspektusat értjik, hogy képesnek kell lenni elviselni a
strukturalatlansagot €s az intenziv affektusokat anélkiil, hogy tal koran beavatkoznank,
valamint arra, hogy az intervenciok nem egyénekre, hanem a csoport egészét érintd
kollektiv folyamatokra irdnyitjak ra a figyelmet.
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A megfigyeld pozicioval kapcsolatban is voltak dilemmaink: ez elvileg nem
teljesen passziv szerep, szupervizorunk szerint a megfigyeld ,,a csoportvezetd ala
dolgozik”, segit a kozponti téma kidolgozasédban. A gyakorlatban ezt a tandcsot nem
tudtuk elég jol kamatoztatni. Kezdetben nagyon tartottuk magunkat ahhoz, hogy a
megfigyeld hattérben marad, ami nagyon hasznos volt olyan szempontbodl, hogy a
megfigyeld kelld tdvolsagbdl sokkal tobbet és mast érzékelt a folyamatbol, mint a
csoportvezetd. Utana megprobaltuk a szupervizid hatdsara az aladolgozos verziot. Ez a
fajta miikodés tovabb bonyolitotta a dinamikat, beinditotta a vezetok kozti rivalizalast.
Arra jutottunk, hogy a legoptimalisabb miikodés, ha a megfigyelé valoban megfigyeld
marad, €és olyankor avatkozik be, amikor a vezetd valamilyen dinamika mentén
elvesziti a technikai neutralitasat, vagy a hasitds miatt valamilyen kiegyensulyozasra
van sziikkség. Lehet, hogy a késobbiekben valtoztatunk majd ezen, de a
tapasztalatszerzés jelenlegi szakaszaban szamunkra igy a legkezelhetdbb,
legeredményesebb a vezetés. A csoportvezetés megfigyeld €s résztvevo része konkrét
modon megjelenik a kettds vezetés altal, a megfigyeld kello ellensulyt tud képezni az
érzések, indulatok sokasagdban. Mivel ez egy 1j mddszer, a terdpids manudl még most
van kidolgozés alatt, ezért nagyon fontos a nemzetkdzi tapasztalatok megosztasa.
Szupervizorunk a nemzetk6zi kutatécsoport vezetdje, jelenleg Kernberg utan nala fut
0ssze a legtdbb tapasztalat, de a szupervizionk kezdetén ¢ is ugy nyilatkozott, hogy
»~hem sokkal jar eldttiink”. A csoport TFP-specifikus miikddéséhez nagyon nagy
segitséget nyljtanak a meglatasai, megjegyzései.

A csoportanalizissel valé kapcsolat, kiillonbségek

Foulkes csoportanalitikus modelljében a péciens konfliktusai, egyéni matrixdnak
sajatossagai a csoport egyedi szovedékének — matrixdnak — haldjaban jelennek meg,
abban gyogyul. A matrix szovedékében nem kezeli kiilon az egyént és a csoportot. A
csoportanalitikus intervenciok olykor a csoport mikodésének eléremozditasat
tamogatjak, keveésbé konfrontativak, szupportiv beavatkozasokat is alkalmaz -
foulkes-i megfogalmazdsban a csoport analizise zajlik a csoport altal, beleértve a
tagokat és a vezetdt is. A TFP csoport sziikebb fokuszu, a csoportban uralkodd
domindns konfliktusra, a tudattalan elharitasra koncentral, az egyén annyiban fontos,
amennyiben/ahogyan ebben részt vesz.

Fontos kiilonbség még, hogy a TFP csoportban prioritdsa van bizonyos kdzponti
témaknak (prioritasi lista: On- €s terapiat veszélyeztetd tényezok), melyeknek van egy
csoportra és egy egyénre vonatkozd része is. Ilyenek: a késés, hianyzas, szuicid
gondolatok, késztetések, parazita életmod, munka veszélyeztetése. Fontos a felndtt
énrésszel kotott szovetség (még a sulyosabb, alacsonyabban strukturdlt péciens
esetében is), az életben zajlé rendszeres aktivitds fenntartdsa, a folyamatos munka,
kapcsolati élet, kreativitas, felnOtt szexualitds. A heti kétszeri gyakorisdgii csoport
segiti ennek elétérben tartasat. A bizonyos idénként beiktatott egyéni adminisztrativ
ilés segitheti az egyéni szerzédésben rogzitett rész folyamatos nyomon kovetését.
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Csoportunk december végén zarul le — ez egy nagyon izgalmas, kihivasokkal teli,
kisérleti, tapasztalatszerzesi folyamat. Terveink szerint 2026 januarjaban elinditjuk a
kovetkezd csoportunkat az aldbbi moddositasokkal: lassu-nyilt, heti kétszeri
gyakorisagli csoportiilések, haromhavonta beiktatott egyéni adminisztrativ tilésekkel,
1) csoporttag iiresedés esetén csatlakozhat. Egyelére megmaradnank a fent leirt
megfigyeld-vezetd mitkodésnél.

Esetrészlet

A kovetkezd esetrészlettel roviden bemutatjuk, hogyan is néz ki a gyakorlatban egy
ilyen csoport. Megkiséreljiik a specidlisan a TFP csoportra jellemz6 munkamoédot
megjeleniteni.

Az adott csoportiilésen két szal fut. Az egyik az M. életében zajlé folyamat,
akire férje munkanélkiilisége miatt nagy teher harul érzelmileg és anyagilag
egyarant. A tobbiek felvetésére, hogy miért utal pénzt minden honapban a
férjének, azt felelte, ha nem utalna, az agresszio lenne. A csoport dithos M.
férjére, probalja védeni 6t a kihasznalastol, a valas felé terelni. Arra a
felszinen 1év0 tudatos diadra reagalnak, melyben M. az aldozat, a férj az
¢10skodo, kihasznald. Kézben M. fanyar arccal szidja a férjét, kifejezve,
hogy nem vonzodik hozza, nagyon tavol érzi magatol, azt szeretné, ha nem
kellene neki 1épnie, hogy elvaljanak, hanem szépen megbeszélnék, ¢€s
konfliktus nélkiil mennének kiilon (ez lenne a vagyott kapcsolat).

A masik szal ennek mentén a tagok kozotti ellentétekben jelenik meg. G.,
egy narcisztikus, dominans férfi intellektualizdlva beszél jelen
kapcsolatarol, amely elmondasa szerint az elsd, ahol egyenléként kezeli a
masikat. A csoport konfrontalja G.-t kordbbi agressziv megjegyzéseivel, aki
ezeket a visszajelzéseket figyelmen kiviil hagyja, lepergeti magérol,
mondvan, hogy igy tudja elkeriilni 0jboli indulatos megnyilvanuléasait. Egy
masik, fiatal férfi csoporttag kifejezte, hogy akkor tudott sebezhetdségérdl
besz¢élni, mikor G. nem volt jelen. Azt fantazidlta, hogy szivesen megnézné
apja ¢és G. parbajozasat, varna, hogy ,kinyirjdk egymast, 6 pedig viragot
vinne a sirjukra”. G. sok visszajelzést, kritikdt kap, amiket leperget
magardl. Az egyik nd a csoportbol behoz egy korabbi csoporttorténést,
amikor G. azt mondta neki, hogy ha igazan beleéllna a konfliktusba, akkor
»Sz€tszedné az 1idegrendszerét”. Ezen kiakadt — mintha G. kegyet
gyakorolna, hogy megkiméli 6ket, és ha belemenne a harcba, azt hiszi, csak
0 nyerhetne. G. probdlja elmagyardzni, hogy megvalogatja mire reagal,
mire nem, mert ha mindenre ugrana, akkor ké kovon nem maradna a
csoportban. Ekkor M. bizsergésrdl szamol be, nem érti, mirdl beszélnek a
tobbiek. O G. védencének érzi magat (tSbbnyire egymas mellett is iilnek).
A terapeuta erre a kovetkezd értelmezést teszi: Ki lehet-e fejezni a diihot,
vagy el kell tiintetni? Tehat az a megkimélés, védelem, amit G. kinal, az
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M.-nek nagyon joélesd, mikdzben ugy tlnik, a tobbiek lekezelve érzik
magukat, hogy 6k nem partnerek.

Ezen a csoporton a kozponti csoportkonfliktus az agresszio: ki lehet-e
fejezni indulatot ugy, hogy az ne legyen destruktiv? Az agresszio itt
bantalmazo, szemben az egészséges, sajat jogainkért valo kiallassal. Mintha
csak két lehetdség lenne: ha nem fejezem ki a dithomet, akkor aldozat
leszek, a masik pedig agresszor (tudatos diad), ha kifejezem a diihot, akkor
atfordul a diad, és én agresszor leszek, a masik aldozat (ez az elharitott
diad). A félelem annak a katasztrofanak az elharitdsara iranyul, hogy ,,ko
kovon nem marad”. A két sz€ls6 pozicidt M. és G. képviseli.

M. szamara veszé€lyes az agressziot kifejezni, mert f€l, hogy rossz ember
lesz, ezért hajlamos aldozattd valni, és nem hasznalja egészséges modon a
sajat agressziojat onmaga megvédésére (pl. a kapcsolat befejezésével). A
csoport ugy érzi, hogy M. a férje agressziojanak célpontja, el szeretné
hagyni, de fél, hogy ettdl 6 valik agresszorrd. J6 lenne agresszi6d nélkiil
elvalni. Blintudatos lesz, ha agressziv, mikdzben a csoporton egy agressziv
férfit (G.-t) részesit eldnyben azzal, ahogy megvédi, és ¢élvezi a férfi
védelmét is.

G. agresszidja immunissd teszi Ot a tadmadasokkal szemben, valamint
biztositja a presztizsét a csoportban. De ez masokat arra 0sztondz, hogy
szembesitsék Ot agresszidjanak hatasaval és a kapcsolataira gyakorolt
karokkal. G. az agresszigjaval konnyen art masoknak, figyelmen kiviil
hagyja a szembesitéseket, ezzel megfosztja magit az Onismerettdl és a
masokkal valé jobb kapcsolat lehetdségétol.

Bioni alapfeltevésben ez a harc-menekiilés, ahol tudatos szinten a csoport
egyik fele harcol a masik felével, mikozben M. és G. agresszidja lehasad.
Az, hogy ki melyik poziciot foglalja el ebben a konfliktusban, nem véletlen;
megérthetd egyéni torténetiikbol.
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