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Multumiri

In calitate de coordonatori ai acestui volum, dorim sa le
multumim pentru ajutorul si contributia lor celor doi colegi
care au revizuit anumite parti din carte; Shoshana Hellman a
reviazut, alaturi de noi, sectiunea dedicata terapiei de familie si
cuplu, iar Rakefet Keret-Karavani a recitit sectiunea privitoare la
consultanta organizationala. Ne exprimam gratitudinea pentru
efortul lor si pentru disponibilitatea de a opera revizii in locurile
in care i-am rugat sa aduca modificari.

De asemenea, ne exprimam toata recunostinta pentru fami-
liile si prietenii nostri care ne-au tolerat dedicarea neintrerupta
in vederea realizarii acestei carti. Fara sprijinul si rabdarea lor,
nu am fi reusit nicicind sa ducem la bun sfarsit acest proiect.

In fine, multumirile noastre se indreapti citre pacientii nostri
din mediul digital, care ne-au invitat atat de multe lucruri
despre cum ar trebui sa se desfasoare o buna terapie online.

Haim si Arnon
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Introducere
Haim Weinberg st Arnon Rolnick

Oceanul separs teritorii, nu suflete,
(Munta Kuan, poeT)

Este aproape desuet sa scriem ca ne aflam intr-un proces de
schimbare ametitor si intr-o lume care se transforma cu repezi-
ciune,

Daniel Kahneman (2017), castigator al Premiului Nobel,
crede ca lumea medicinei, a consilierii si a comportamentului
organizational se va schimba in mod semnificativ datorita teh-
nologiei in general si a inteligentei artificiale in particular.

Noi, in calitate de psihologi clinicieni si psihoterapeuti, ne
uitdm cu o privire curioasa la schimbarile care au loc, exami-
nand prudent, dar si cu entuziasm felul in care acestea ne afec-
teazd vietile. Cartea de fata este coordonata si scrisa din aceeasi
pozitie de observator — unul entuziast, pe de o parte, dar si cri-
tic, pe de alta parte.

Una dintre caracteristicile specifice ale acestei carti este fap-
tul ca nu se refera doar la interactiunea unu-la-unu si la psi-
hoterapia individuala, i si la interactiunea cu participanti
multipli. 5-a scris destul de mult despre tratamentul individual
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10 la distanta (5charff, 2018) si, pe parcursul acestei lucrari, veti
gasi trimiteri la cunoasterea acumulata in diverse articole si
carti. Interactiunea umana si psihoterapia exista adesea sub mai
multe forme decat cea individuala. Terapia de cuplu si familie
este un astfel de exemplu, despre care am ales sa discutim. O
alta provocare unica a acestei carti este abordarea lucrului in
grup la distanta. Desi terapia de grup este in mod clar mai putin
scumpa si este totodata eficienta, terapeutii de grup stiu cat de
dificil este, din punct de vedere teoretic si practic, sa adune un
grup de oameni in acelasi loc si in acelasi timp. Prin urmare,
gasim ca este foarte important sa discutam posibilitatea de a
face terapie de grup de la distanta.

Una dintre sectiunile acestei carti este cu siguranta ino-
vatoare si probabil ¢a nu este inclusa in mod obisnuit alaturi
de tratamentele psihologice: aceasta este sectiunea dedicata
consultantei organizationale de la distanta. Motivele pentru
introducerea acestei parti sunt de doua tipuri. Mai intai, trebuie
sa constientizam ca prevalenta lucrului de grup in organizatii
este mult mai mare decat aceea a terapiei de grup in practica
clinica si, chiar mai mult decat atat, in organizatii apare tendinta
de a neglija importanta aspectelor interpersonale ale muncii de
echipa in general si de la distanta in particular. Una dintre sar-
cinile acestei carti este aceea de a evidentia dimensiunea inter-
personald a muncii online in domeniul organizational.

Dorim sa subliniem faptul ca, in aceasta carte, ne concentram
in principal asupra terapiei prin videoconferinte online. Desi
exista cateva capitole in care se discuta despre terapia bazata pe
mesaje scrise pe forumuri sau pe chat, interesul nostru principal
se indreapta citre tehnologiile mai avansate, care aduc sedintele
~mai aproape de realitate”. Terapia prin telefon, de exemplu,
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se practica de cateva decenii. Cu toate acestea, utilizarea sa este n
foarte limitata si a fost intotdeauna perceputa ca un adjuvant al
terapiei fata-in-fata. Altfel stau lucrurile in cazul videoconferintei,

care amenintd sa inlocuiasca sedintele fata-in-fata.

Intrebéri teoretice si practice

Ne propunem sa tratam in aceasta carte atat aspectele teo-
retice, cat si pe cele practice ale terapiei si consultantei online.
Unele dintre cartile si articolele existente se concentreaza doar
pe cate unul dintre aceste aspecte (de exemplu, Essig si Russell,
2017, asupra teoriei, iar Derrig-Palumbo si Zeine, 2005, asupra
practicii). Noi suntem de parere ca judecatile practice izvorasc
din intelegerea teoretica si din scoala de gandire specifica. De
exemplu, in grupul de terapie fata-in-fata, problema locului pe
care sta liderul grupului, si anume daca isi schimba sau nu scau-
nul de la o sedinta la alta, depinde de orientarea teoretica: intr-o
orientare psihodinamica, pastrarea locului este foarte impor-
tanta, iar terapeutul de grup ar trebui sa stea pe acelasi scaun
pentru a incuraja proiectiile. Pe de alta parte, in abordarea uma-
nista, modelarea si flexibilitatea sunt foarte importante, de aceea
este recomandata schimbarea locurilor. Ceea ce pare a fi 0 sim-
pla chestiune practica este influentata, de fapt, de consideratii
teoretice. La fel se intampla si in mediul online: o aceeasi chesti-
une practica va conduce la diverse optfiuni tehnologice in lucrul
cu grupul, in functie de premisele teoretice. Majoritatea platfor-
melor video din ziua de azi nu ii permit terapeutului sau consul-
tantului de grup sa aleaga ,locul” liderului si al participantilor
pe ecran.
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12 Pozitia coordonatorilor si a autorilor pe parcursul aces-
tei carti este cea a unor observatori. Incercim si nu cidem in
dihotomia ,Terapia la distanta este buna sau este rea?” 5au,
formulat altfel: ,5unt aceste tratamente similare sau diferite
de psihoterapia conventionala?” Mai mult, in calitate de cerce-
tatori, ne intereseaza nu doar intrebarea daca teleterapia este
eficienta, ci si intrebarea: Ce putem inviata despre mecanis-
mele care functioneaza in tratament, in lumina existentei tra-
tamentului ,a-corporal”, adica a terapiei dis-locate? Tranzitia
catre tratamentul la distanta permite evidentierea diversilor
factori terapeutici. Faptul ¢ este posibila o terapie a-corporala
pune sub semnul intrebarii asumptiile traditionale referitoare
la conditiile necesare pentru terapie. Sustinerea (Winnicott,
2006), de exemplu, un termen important in psihoterapia psi-
hodinamica, se bazeaza pe maiinile materne concrete, care
imbritiseaza si cuprind copilul. In terapia la distantd nu numai
cd imbratisarile . reale” sunt imposibile, dar terapeutul pare a fi
uneori 0 mama lipsitd de maini.

Daca ne uitam la schimbarile care au avut loc in domeniul
teoriilor psihoterapeutice din ultimele decenii, se remarca teo-
ria atasamentului a lui Bowlby, deoarece aproape fiecare abor-
dare psihoterapeutica din zilele noastre foloseste cite ceva din
perspectiva sa conceptuala. Conform lui Stroufe et al. (2003),
~atasamentul poate fi considerat «probabil cel mai important
construct din psihologia dezvoltarii care a fost studiat vreo-
data»”. Proximitatea este conceptul-cheie din teoria lui Bowlby.
Copiii cauta apropierea de un parinte care ii poate proteja si
poate avea grija de ei. De aici deriva presupunerea ca si terape-
utul trebuie sa fie aproape, pentru a ajuta clientul sa repare per-
turbarile atasamentului, Intrebarea este daca apropierea poate
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fi doar fizica. Cand Bowlby vorbea despre proximitate, voia sa 13
spuna ,,in acelasi loc”? Desi teoriile bazate pe interpretare nu au
pus prea mult accentul pe elementul apropierii fizice, in unele
dintre abordarile bazate pe atasament, acest element nu poate
fi ignorat, ceea ce pune la indoiala validitatea tratamentului la
distantd. Pentru a pune si mai direct aceasta intrebare, ne putem
oare imagina avand grija de copii mici in lipsa proximitatii
fizice? Desi consideram ca terapia la distanta este posibila si efi-
cace, nu suntem de parere ca este potrivita pentru copiii mici.
Chestiunea prezentei fizice este 5i mai relevanta in cadrul
de referinta al teoriilor moderne ale neurobiologiei interper-
sonale. Aceste teorii, apartinand, printre altii, lui Alan Schore
(2003), Daniel Siegel (1999) si Louis Cozolino (2013), sublini-
aza importanta regldrii reciproce bazate pe prezenta fizica. De
exemplu, aceste teorii sustin ¢ ceea ce functioneaza in terapie
sunt nu doar cuvintele, ci si reglarea reciproca, de la creier la
creier, de la corp la corp. Uneori, aceste teorii se focalizeaza pe
comunicarea intre emisferele noastre drepte si alteori pe siste-
mul nervos periferic. Porges (2011), de pilda, sustine ca tera-
pia se bazeaza pe senﬁﬁmentul de siguranta pe care un terapeut
il ofera pacientului. In opinia lui Porges, doi cameni aflati in
proximitate fizica activeaza imediat un mecanism care verifica
daca e sigur sa te afli in prezenta celeilalte persoane. Teoria sa
~polivagald” se bazeaza in mare parte pe identificarea acelor
mecanisme ale sistemului nostru nervos care se focalizeaza pe
vocea si pe fata celeilalte persoane pentru a afla daca suntem
in siguranta. In mod evident, aceste teorii vor pune la indoiala
adecvarea terapiei la distanta, atita vreme cat nu exista un corp
prezent care sa regleze corpul celuilalt, ceea ce face imposi-
bila reglarea reciproca. O privire mai atenta aratd ca una dintre
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14 variabilele importante pentru Porges este fata (in special par-
tea sa superioara). Cu toate acestea, expresia faciald devine mai
clara si este la o rezolutie superioara in mediul online — poate
chiar mai mult decat in cazul tratamentului desfasurat in aceeasi
incapere. Pe de alta parte, in tratamentul la distanta, se vede de
obicei numai fata, in timp ce informatii importante despre pos-
tura, modul de a sta asezat, respiratie si diverse miscari motorii
dispar. Mirosul si feromonii sunt, de asemenea, importanti, iar
in cadrul online lipsesc.

Unele dintre aceste aspecte teoretice au clare implicatii
practice. O serie de autori sugereaza solutii pentru crearea
unei experiente de conectare interpersonala in cadrele online
de terapie familiala, de grup si organizationala. De exemplu,
unii recomanda asezarea la o distantd mai mare de ecran. In
acest scop, am atasat fiecdrei sectiuni cateva pagini in care sunt
prezentate cele mai bune solutii din practica pentru lucrul la
distanta, din nou din pozitia observatorului, si unde sunt discu-
tate avantajele si dezavantajele fiecarei solutii propuse.

Am incercat sa rezumam principalele aspecte teoretice si
practice cu care trebuie sa se confrunte terapeutii online. Iata
lista noastra de teme de reflectie.

1. Prezenta. Toti autorii care scriu despre terapia online (de
exemplu, Lemma, 2017; Russell, 2015; Weinberg, 2014) se
focalizeaza pe chestiunea prezentei, intrebandu-se daca e
posibila crearea sa in cyberspatiu si in ce masura e nevoie de
o prezenta corporala. Prezenta este, de fapt, necesara pentru
rezultatele pozitive ale psihoterapiei. Cu toate acestea, este
un termen destul de vag. In cartea lor despre prezenta
terapeutica, Geller si Greenberg (2012) sustin ca aceasta
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este calitatea subiacenta fundamentala a relatiei terapeutice 15
si, prin urmare, a terapiei eficace. Ei descriu prezenta tera-
peutica drept starea din care putem participa cu intregul
nostru sine la intdlnirea cu un client sau cu un grup, traind
plenar fiecare moment, pe o multitudine de niveluri — fizic,
emotional, cognitiv si spiritual. Prezenta terapeutica este
definitd prin aducerea propriului sine, in intregul sau, in
sedinta cu clientul si prin a fi pe deplin in clipa de fata, cu si
pentru client, fara sa avem in minte vreun scop sau obiectiv
egoist (Craig, 1986).

Termenul ,fata-in-fata” inseamna ,sa te afli in raza
de vedere sau in prezenta celuilalt”. In mod traditional
ne referim la prezenta fizica, de vreme ce participantii la
comunicare se afla in acelasi spatiu fizic. Totusi, atunci cand
ne mutam in cyberspatiu, si mai ales atunci cand folosim
videoconferinta, prezenta capata o semnificatie diferita.
In ce constd aceastd prezenta online, care este atat de
importanta pentru relatia terapeutica? Prezenta celuilalt este
de obicei simtita prin auzirea vocii sale si prin vederea fetei
si corpului sau. Desi, in mod traditional, prezenta implica
trupul, de fapt aceasta prezenta fizica este doar un adjuvant
pentru prezenta subiectiva.

Prezent_a terapeutului presupune imersiunea, pasiunea,
atentia sa, implicarea sa emotionald, reveria si disponibilitatea
sa de a participa la puneri in scena (Grossmark, 2007). lar
aceste conditii pot fi asigurate si in online. Lemma (2017)
scrie ca prezenta este perceptia transformarii reusite a unei
intentii in actiune, iar actiunile nu se limiteaza la cele pe care
le efectuam fizic. De aceea, prezenta poate fi asigurata la
fel de bine si in cyberspatiu, desi ar putea avea nevoie de o
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16 atentie speciala acordata transformarii intentiei in actiune,
avand in vedere limitarile comunicarii online.

2. Terminologia. Ne-am gandit care ar trebui sa fie termenul
corect pentru terapia online, mai ales pentru aceea care
foloseste mijloacele video. 5a fie ,e-terapie” (nu tocmai,
deoarece sugereaza folosirea e-mailului pentru terapie)
sau ,terapie online”? Cu siguranta nu ,terapie virtuala®,
acest termen implicand ca terapia respectiva este doar
ceva virtual, doar o posibilitate nerealizata. 5i cum numim
terapia in care toti participantii sunt prezenti fizic in aceeasi
camera? Daca o numim ,fata-in-fata”, ignoram faptul ca
si in terapia video ne vedem unul pe celalalt fata-in-fata
(uneori chiar mai bine, datorita faptului ca fata este afisata
in prim-plan). Am observat ca si autorii capitolelor acestei
carti s-au luptat cu aceasta intrebare si am incercat sa nu
impunem un termen unic, ci sa permitem fiecarui autor sa-si
foloseasca propriul termen. Astfel, Ivan Jensen si Donna
Dennis (Capitolul 20) au numit-o . lucru la sediu”. Katherine
Hertlein si Ryan Earl (Capitolul 10) au folosit un termen
general pentru terapia online si au numit-o ,serviciu oferit
prin internet”. Leora Trub si Danielle Magaldi (Capitolul
11) s-au referit la acest gen de terapie ca la un , tratament in
persoana”. Nuala Dent (Capitolul 21) a ales , fata-in-fata”
pentru a denota o intilnire de grup in acelasi loc fizic si
~online”, pentru a denota o intilnire de grup desfasurata
prin intermediul tehnologiei. Ea a scris:

Imi e greu sd-mi gdsesc cuvintele potrivite pentru a distinge
intre aceste diferite tipuri de sedinte fatd-in-fatd. As puteasi e
deosebesc numindu-le ,fizice", respectiv ,virtuale”, dar asta ar
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implica faptul cd primele sunt reale, iar ultimele ar fi nonreale. 17
Daca voi spune despre o conferinta video cd este , online”, asta
arinsemna ca sedinta in care membrii se afla in aceeasi sald

este ,offline”.

%]

Este aceeasi terapie sau una diferita? O dezbatere continua in
literatura despre terapia online se focalizeaza pe intrebarea
daca aceasta terapie este la fel ca aceea pe care o facem
in persoana sau este una diferita. Intr-un interviu cu
Essig si Russell (2017), Sherry Turkle spune: ,Tehnologia
creeaza o noua stare a sinelui... Intimitatea online este
reala, dar opereaza cu o noud dinamica” (242). Todd Essig
(comunicare personala, 2017) este de acord ca terapia online
functioneaza, dar sustine ca aceasta implica procese care
sunt diferite de acelea ale terapiei in persoana. Procesele
specifice fundamentale in terapiile psihodinamice, precum
ascultarea analitica si atentia acordata proceselor implicite,
sunt inevitabil schimbate si modificate atunci cand sunt
supuse medierii tehnologice. Essig este ingrijorat de faptul
ca au fost cobordte standardele terapeutice, astfel incit ceea
ce se intampla pe ecran sa poata fi numit, mai departe,
»travaliu”. Comoditatea atragatoare a tratamentului la
distanta, sugereaza el si Russel, nu ar trebui sa-i determine
pe clinicieni sa piarda din vedere sau sa subevalueze ceea
ce este unic in ceea ce noi numim , terapie locala”.

Noi suntem de parere ca acest clivaj intre ,este la
fel” si ,este diferita” e neproductiv si preferam sa luam in
discutie atat similitudinile, cat si diferentele dintre online
si offline. De exemplu, Weinberg (2014) sustinea ca relatia
online implicd un tip diferit de intimitate si a numit-o
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18 E-ntimitate (E-ntimacy). Nu este genul acela de intimitate
in care ,vezi-ce-e-in-sufletul-celuilalt” (ca in filmele
hollywoodiene), in care relatia se bazeaza pe autodezvaluire
si impartasirea trairilor private. De vreme ce spatiul privat
nu poate fi garantat in cyberspatiu, ar trebui sa regandim
intimitatea In noi feluri: , Intimitatea in ff‘pm spn;;r'ufm'
privat reinventeazd sensul intinutatii” (Turkle, 2011: 171).
E-ntimitatea online este mult mai asemanitoare cu genul de
intimitate care se dezvolta in grupurile mari (vezi Capitolul
15) si se bazeaza pe o atmosfera de coeziune, de ,noi” si de
apartenenta.

Un alt exemplu in ce priveste procesele diferite in
terapia online este semnificatia datd de aceasta incheierii si
terminarii terapiei si relatiei. Acum putem continua terapia
in circumstante care nu erau disponibile in trecut (precum
mutarea intr-o alta tara). Astfel, terapia si conexiunea online
perpetueaza fantasma conform careia am putea depasi
limitarile umane de timp si spatiu, continuandu-ne relatia
oricand dorim si oriunde ne aflam.

4. Putem sd fm‘em terapia online sd fie mai ,reald”? Legata
de chestiunea anterioara, referitoare la similitudinile si
diferentele dintre terapia online si tratamentul in persoana,
este intrebarea cat de mult ne dorim sa apropiem terapia
online de experienta ,reala”, O abordare ce-si doreste sa
replice circumstantele din cabinetul nostru ar insista ca in
psihanaliza online pacientul sa stea intins pe divan, chiar
daca analistul se afla in spatele ecranului. Dupa opinia
noastrd, aceasta abordare este prea rigida si chiar ridicola.
intrebarea pusa mai sus se repercuteaza si asupra alegerii
intre a sta aproape de ecran, astfel incat sa ni se vada numai
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fata, sau a mentine o oarecare distanta de computer, pentru 19
a ni se vedea si corpul, asa cum suntem obisnuiti in cabinet
(vom aborda distanta fata de ecran in sectiunea de sfaturi
practice). Noi suntem de parere ci, pe de o parte, ar trebui

sa incercam sa reproducem conditiile de baza care exista
atunci cand intalnim un pacient in persoana, dar sa luam
mereu in considerare faptul ca este un mediu diferit, care
dicteaza unele circumstante diferite.

5. Nevoia de focalizare. Suntem de acord ca ,mediul online
are nevoie de o investitie mai mare de timp si de energie,
pentru a crea si a mentine un spatiu psihic care sa faciliteze
invatarea bazata pe experienta” (Nuala Dent, Capitolul 21).
Pentru a mentine prezenta, pentru a ramane focalizat si a
nu fi distras de alti stimuli (fie ei de pe ecran, fie din mediul
facilitatorului), terapeutul trebuie sa aiba o atentie alerta si
sa faca un efort special.

6.  Sinele a-corporal (the disembodied self). Multi autori au adus
in discutie interactiunea a-corporala online. Acest lucru
este doar partial adevarat, deoarece fiecare participant are
in continuare un corp, pe care il poate simti in timp ce sta
in fata unui computer, ceea ce nu difera de ceea ce simtim
atunci cand stam in cabinetul nostru cu un pacient (asezat pe
fotoliu sau intins pe divan) aflat in aceeasi incipere. Lemma
(2017) se refera la terapia mediata de Skype ca la o prezenta
intrupati, deoarece ,in cyberspatiu ne pastram corpul.
Ceea ce se schimba este experienta propriei corporalitati
si a corporalitatii celeilalte persoane” (92). Toti membrii
unei comunicari online isi pot simti emotiile, durerea,
afectiunile trupesti si nevoile corpului in imp ce comunica.
Ceea ce lipseste este comunicarea corp—corp. Lipseste din
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20 doua motive: 1. Numai o parte a corpului (de obicei capul
si umerii) este vizibila, iar cea mai mare parte a corpului
este ascunsa. 2. Ecranul creeaza o bariera, astfel incat nu
putem mirosi si nu putem fi sensibili la indiciile corporale
pe care le receptionam (constient sau inconstient) cand ne
aflam in acelasi spatiu fizic. Ecranul reduce comunicarea
de la una tridimensionala, care tine de intregul corp, la
una bidimensionala, plata. Astfel, intr-adevar, o parte din
capacitatea noastra de a simti corpul celeilalte persoane
este redusa. Totusi, cu oarecare exercitiu si devenind mai
focalizati, tot putem observa anumite indicii ale senzatiilor
fizice ale pacientilor sau, pur si simplu, ii putem intreba
cum se simt in corpul lor. Pat Ogden si Bonnie Goldstein
(Capitolul 4) dau exemple minunate despre cum poate fi
folosit corpul in comunicarea online, iar Lewis Aron si Galit
Atals (Capitolul 5) aduc in interviul lor relatari interesante
despre existenta corpului in online.

7. Cadrul. In mod normal terapeutul ofera cadrul, incluzand
incaperea, mobila din ea, sala de asteptare, servetele sau
apa. Asa cum subliniaza Russell (2015), in terapia online,
cadrul nu mai poate fi controlat de terapeut. Aceasta
inseamna ca noi, terapeutii, pierdem abilitatea de a garanta
un mediu securizant, asa ca , partea leului In ceea ce priveste
mentinerea unor limite sigure si asigurarea propriilor nevoi
privitoare la mediu” (17) ii revine pacientului. Aceasta
schimbare fata de situatia traditionala in care pacientii vin
in cabinetul nostru si noi putem proteja limitele spatiale
si le putem satisface nevoile legate de mediu nu este o
schimbare mica si, din pacate, multi terapeuti care lucreaza
online o ignora. Cadrul psihoterapeutic este o combinatie de
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