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UVOD

Autofi se v tomto ¢lanku zabyvaji synchronii pacienta a terapeuta v terapeutickém sezeni. Cilem
¢lanku je rozvinuti teoretického ramce pro porozumeéni role synchronie v psychoterapii. V prvni ¢asti
piezkoumavaji predchozi teorie a klinické vyzkumy tykajici se vztahu mezi pacientem a terapeutem, nebo
alianci. Ve druhé casti se zabyvaji pojetim synchronie a jeho vlivu na interpersondlni vztahy. Po
predstaveni vyzkumu autofi integruji tyto poznatky do modelu Interpersonalni synchronie (déle ,, model
In-Sync.”). Autofi navrhuji model In-Sync a novy teoreticky model, ktery vysvétluje, jak synchronie
pacienta a terapeuta mize podporovat alianci a tim i adaptivni regulaci emoci. Také zvazuji nedavné
kroky v empirickém hodnoceni synchronie pacienta a terapeuta a piezkoumdvaji ptislusny vyzkum. V
posledni ¢asti shrnuji hlavni zavéry a diskutuji o nékterych Sir§ich implikacich modelu In-Sync.

ALTANCE

Alianci lze chépat jako spole¢nou spolupraci pacienta a terapeuta ve strukturovanych schiizkach,
které pomahaji pacientovi zmirnit jeho problémy ¢i obtize. Jinymi slovy Ize alianci uchopit jako
terapeuticky vztah. Psychoanalytickd, humanistickd a kognitivné-behavioralni tradice pfispély svym
vlastnim zplsobem k modernimu pojeti aliance. Nejdiive se predstavy aliance objevily v
psychoanalytické tradici, kdy Sigmund Freud poznal, Ze pozitivni attachmentova vazba mezi pacientem
a terapeutem pomaha pacientovi zlstat oddany psychoterapii. Sterba pozd¢ji hovoftil o ,alianci" mezi
terapeutem a racionalni Casti ega pacienta. Podle Greensona aliance odrdzi pacientovu motivaci a
schopnost vykonavat psychoanalytickou praci. Psychoanalytické pfistupy se zaméiuji na tuto
vazbu/alianci, kterd se pro pacienta stava hluboce smysluplna a emoc¢né vysoce nabitd. V humanistické
tradici je terapeut zodpovédny za alianci. Terapeut vytvaii autenticky, pifijimajici a empaticky vztah k
pacientovi a nabizi mu pfijeti a empatii pro pacientovu perspektivu. Ackoliv v kognitivné-behavioralni
tradici nepovazuji dobrou alianci za ptimy 1écebny prostiedek, tato tradice méla vyrazny vliv na moderni
pojeti aliance. VétSina tohoto vlivu nepfimo vznikla prostfednictvim diirazu psychologi na objektivni
empirické metody. Pod vlivem této tradice se pojeti aliance v psychoanalytickych a humanistickych
tradicich, které bylo slozit¢ a obtizné pozorovatelné, postupné posouvalo do pozadi, Empiricky
pozorovatelné aspekty aliance tak dostavaly ¢im dal tim vétsi vahu. Tim se stavala aliance vice "trans-
teoretickym" konstruktem, ktery obsahuje shodné cile, shodné pfifazeni ukoll, shodny rozvoj vazby mezi
pacientem a terapeutem a ktery je ptfitomny ve vSech psychoterapii. Proto se aliance dostava do poptedi
z4jmu v integrativnim hnuti psychoterapie.



Aliance je jednim z nejcastéji studovanych témat v soucasné klinické psychologii. Nicméné
vyznam aliance zlistdvd kontroverznim tématem. Jednim z dilezitych divodu této kontroverze je, Ze
efekty aliance se pfili§ nehodi do standardniho medicinského modelu, ktery je v psychoterapii Siroce
aplikovan. V medicinském modelu pacient trpi fyzickym stavem, ktery je feSen lécbou, kterd je
specificky navrzena tak, aby dochazelo ke zmirnéni nezddouciho fyzického stavu. Zakladnim
predpokladem medicinského modelu je, ze ucinnost 1éCeni je z velké Casti nezavisla na vztahu mezi
pacientem a Iékafem.

Vyzkumy aliance

Metodologickym zlatym standardem medicinského modelu je randomizovana kontrolni skupina,
pii niz jsou pacienti ndhodné zatazeni bud’ do 1écby, u které se ofekava, ze bude aktivni nebo do
kontrolni placebo 1écby, kterd by méla byt neaktivni. Pokud pacienti, ktefi jsou 1éCeni aktivni 1écbou,
budou na tom Iépe, nez pacienti, ktefi dostavali placebo, je 1écba povazovana za ucinnou. Bohuzel
zkuSebni metody se nedaji tolik ve zkoumani efektl aliance predvidat. Efekty aliance jsou Siroké a je
obtizné predvidat, co by bylo vérohodné povazovat za placebo bez dobré¢ aliance. Aliance dokonce mtize
integrovat s placebem. Kvuli témto obtizim je témét veskery dosavadni vyzkum korelacni. Ve vétsiné
studii pacient a terapeut hodnotili kvalitu aliance dotaznikem. Pro tento ucel existuji standardizované
stupnice. Napiiklad Siroce vyuzivana je Working Alliance Scale, kterd ma polozky napt. Muj terapeut,
., Rozumim si s nim; Souhlasime s tim, na cem je diilezité pracovat". Faktorova analyza studie tii Siroce
pouzivanych alian¢nich stupnic zjistila, Ze jadro nazor( pacienta na alianci spociva v tom, ze je pacient
oddany procesu a véfi v ném. Polozky tykajici se cilii a ukolii se objevuji jako jediny faktor a maji
tendenci byt korelovany v jinych studiich, coz naznacuje, ze rozliSovani mezi cilem a tkolem muze byt
prilis silny.

Vztah mezi alianci a terapeutickymi vysledky byly rozsdhle prozkoumany. V meta-analyze 190
nezavislych studii Horvath a kolektiv (2011) zjistily primérnou korelaci alianci a vysledky individualni
psychoterapie 0.275. Jiné meta-analyzy pfinesly podobné korelace. Zda se tedy, Ze pfevazujici métitka
aliance v priméru predstavuji pfiblizné 7% vysledku i piesto, ze je pozd€jsi vztah relativné statisticky. I
pres korela¢ni vysledky je kauzalni smér tohoto spojeni nejisty. Mohlo by to byt naptiklad tim, ze
hodnoceni aliance odrazeji, jak dobie pokrocila psychoterapie. Nicméné spojitosti aliance - vysledky je
stale statisticky vyznamna ve studiich, které hodnotili aliance béhem prvnich nékolika sezeni terapie.
Druhy model naznacuje, Ze aliance je vice nez jen vysledek terapeutického tspéchu.

Dalsi moznosti je, ze aliance je spojena s vysledky, protoze ,lep$i" pacienti snadnéji vytvareji
silnou alianci. Rozdily v pacientovych piinosech v alianci vSak nejsou spojeny s lepSimi vysledky.
Naproti tomu terapeuti, ktefi vytvareji silngj$i alianci, maji tendenci dosahovat u pacientd lepSich
vysledkli nez terapeuti, ktefi vytvareji slabsi alianci. Terapeuti, kteti dosahuji lepSich terapeutickych
vysledkii, zaroven dosahuji také vysSiho skore ve standardizovanych méfitkach interpersonalnich
dovednostech, napt. empatie a srde¢nosti. Celkové empirické vysledky jsou v souladu s myslenkou, Ze

aliance je aktivni slozkou psychoterapie.



Moderni vyzkum tykajici se aliance dosahl dulezitého teoretického a empirického pokroku. Piesto
dilezité aspekty aliance zUstavaji ne uplné srozumitelné. Jednim z nejvétSich vyzev je porozuméni
dynamické interpersondlni povaze aliance. Druhym aspektem, ktery je tifeba rozvijet je metodologie
vyzkumu aliance. Zatim se vétSina vyzkumii spoléha na subjektivni hodnoceni probandu, tj. subjektivni
aspekty aliance, které lze piimo verbalné vyslovit. Existuji vSak i fyzické aspekty aliance, které lze
objektivné pozorovat (pohyby, fyziologické reakce, neurologické aktivity). Méteni téchto objektivnich
fyzickych aspektt aliance jsou vSak obtizné. Tretim aspektem, ktery je zapotiebi rozvinout, spociva ve
vazbach mezi vyzkumem aliance a dalSimi védeckymi disciplinami. Dosavadni vyzkum aliance byl
vyhradné provadén klinickymi psychology. Aliance je vSak mnohostrannym fenoménem, ktery si
zasluhuje byt prozkouman 1 socialné kognitivnimi védami, kognitivni lingvistikou, védou o emocich ¢i
teorii dynamickych systémi.

SYNCHRONIE

Synchronie muze vysvétlit, jak aliance pracuje. Slovo ,,synchronie” pochazi z teckého slova
»SYN", znamena ,,fotez* nebo ,spolecné“ a CHRONOS znamend cas. ,,Synchronie" tedy doslova
znamena ,, vyskytujici se soucasne”. Kdykoliv lidé interaguji, maji tendenci spontanné synchronizovat své
nervové, percepcni, afektivni, fyziologické a behavioralni odpovédi (reakce). Synchronie funguje i v
mnoha biologickych systémech. Dobie zdokumentované ptiklady synchronie lze nalézt v bunécnych
sestavach, morfogenezi a evoluéni mutaci. Synchronie je dale dilezita ve fungovani neuronovych siti.
Lidsky mozek se skladd z téméf 100 miliard neuronti, které plsobi ve shromdzdénich funkéné
specializovanych oblasti. Cinnosti téchto neuronovych shromazdéni musi byt néjakym zptsobem
integrovany, aby poskytovaly koherentni vzorce myslenek, pociti a chovani. Tato rozsidhla neuralni
integrace muze byt dosazena synchronii aktivit nervovych soustav. Neuronova synchronie tak hraje

dalezitou roli v koordinaci mozkovych funkci.

Piestoze synchronie je v dneSni dobé hlavnim tématem véd, vyzkum synchronie zacal v
piirodnich védach. Prvni védecky popis synchronie byl odvozen holandskym védcem a matematikem
Christiaanem Huygensem v 17. stoleti. Huygens pracoval na patentovanych prvnich kyvadlovych
hodinéch a pracoval na upravé svého designu pro lod€ na otevieném mofi. B€hem jedné motské zkousky
zavesil dvoje kyvadlové hodiny s haky na dfevény nosnik. Huygens pak pozoroval, Zze pohyby vSech
hodin se synchronizovaly tak, Ze se nikdy neobesly bez druhych a jejich zvuky byly soucasné slySeny.
Dale poznamenal, Ze shoda mezi hodinami se rychle obnovovala, pokud byla narusena. Hakenova teorie
synergetiky (2012) ukazuje, jak se neptfedvidatelnost komplexnich systémili Casto vyrazn€ sniZuje
vznikem jejich parametrti. Pozoruhodné existuje cirkularni kauzalita mezi parametry a jednotlivymi
komponenty systému. Jednotlivé komponenty generuji dalsi parametry, které nasledné¢ determinuji
chovani jednotlivych komponenti. Nelinearni dynamika tak mutze vysvétlit, jak mohou synchronni
vzorce spontann¢ vznikat (bez centralniho koordina¢niho zastupce) v ramci komplexniho systému. To ma
vyznamné dusledky pro studium lidského chovani. Vznik synchronniho chovani vSak nezavisi na
zamérech nebo jinych kvalitach jednotlivce, které se synchronné chovaji. SpiSe synchronie vznika jako
sebe-organizac¢ni zptisob chovani od vzajemnych lidskych interakci.



Interpersondlni synchronie

Synchronie se objevuje v Sirokém spektru socialnich kontext. Napiiklad synchronni chovani je
charakteristické pro velké skupiny - od hnizdéni termiti az po dalni¢ni dopravu. Kromé toho synchronie
v interakci tvari v tvar hraje kliCcovou roli pfi vytvafeni interpersonalnich vazeb, které jsou pro
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V rané studii (Bernieri,1988) nezéavisli soudci zaznamenali synchronii pohybli na
videonahravkach, ve kterych probihala interakce mezi studenty vysokych skol a jejich uciteli. V pribéhu
experimentu Ucastnici vykazovali konzistentni synchronii pohybtl. Synchronie je také zdokumentovéana v
jazykové komunikaci. Dychani je v nékterych ptipadech synchronizované v obdobi smichu nebo feci.
Coz naznacuje, ze synchronie je uzce spojena s komunika¢nim procesem. Lidé jsou spontdnné naklonéni
k synchronii v pouzivani slova a synchronie se vyskytuje nejen u obsahu slov, ale také u funk¢nich slov.

Ackoliv je interpersondlni synchronie vSudypiitomnd, pohotové se objevuje v kontextu
pozitivnich vztaht. Napiiklad ve vySe uvedené studii mezi uciteli a studenty byly vyznamné
zaznamenany vetsi synchronizované pohyby, kdyz si ucitelé a studenti vzajemné duverovali. Stejné tak
matky synchronizuji svoje pohyby s jejich détmi nez s détmi, které nepatii do jejich rodiny. Vyznamné¢ se
také synchronizuji pary ve vétsi manzelské spokojenosti nez pary s nizkou manzelskou spokojenosti.
Kromé toho se lidé vice synchronizuji s lidmi, s nimiZ chtéji rozvijet pozitivni vztahy a kterym chtéji byt
piistupng;jsi.

Jakmile interpersonalni synchronie vznikne, ma dilezité individualni a socialni dusledky. Nékolik
vyzkumii ukazalo, jak vedouci ve firmé, ktefi se pohybuji v synchronii se svymi zaméstnanci, podporuji
kooperaci a pomahajici chovani. Behavioralni efekty synchronie mohou byt castecné vysvétleny
nartistem prosocialni motivace, jelikoz bylo zjisténo, ze synchronni pohyby zvysuji lasku soucit a vztah s
partnery. Synchronie vSak mtze udélat 1 vice, nez jen posunout motivacni stav ¢lovéka. Nedavna studie
ukazala, ze synchronni pohyby vedla ucastniky k vétSimu vnimani citlivosti pohybti, coz bylo nasledné
spojeno s veétsi uspésnosti v nasledném spole¢ném akcénim ukolu. Proto mtlize interpersonalni synchronie
nejen zvysit lidskou ochotu koordinovat své chovani s jinymi, ale i jejich schopnost tak ucinit.

Vyzkum zacal déle ovéfovat neurdlni zéklady interpersondlni synchronie. V tzv. hyper-
skenujicich studiich pouzivali badatelé rtizné techniky (elektroencefalografy, zobrazovaci magnetickou
rezonanci, blizké infracervené spektroskopie), aby soucasné zaznamenavali cinnosti mozku pii
vykonavani ukoli. Tyto zkoumané typy sdilenych ukoli se pohybovaly od jednoduchého stisknuti
tlacitka az po interaktivni hry a skupinové diskuze. Zjistilo se, Zze spole¢né aktivity vedou k
interpersonalni synchronii nervovych aktivaci. Napiiklad jeden vyzkum soucasné zaznamenal mozkové
akce hrajicich kytaristl s kratkou melodii. Vysledky ukézaly, Ze interpersondlni koordinované akce jsou
doprovazeny mezimozkovymi oscilatnimi vazbami v nefrontadlnim kortexu. Dal$i studie prokazaly, Ze
interpersonalni neuronova synchronie je spojena s lepSim spolecnym vykonem a efektivnéjsi komunikaci.
Dostupné vysledky naznacuji, Ze interpersonalni synchronie na behaviordlni urovni vede k
interpersondlni neuronové synchronii. Interpersondlni synchronie vSak nepfetrzité interaguje s vnitfnimi



regulacnimi zdroji jedince. Synchronni aktivita mize ve skuteCnosti vést k tomu, ze lidé vnimaji self a
synchronii ostatnich.

Béhem casnych vyvojovych fazi vytvareji interakéni vzory mezi ditétem a pecujici osobou pudu
pro interpersondlni synchronii. Jiz v prvnich hodindch po narozeni ditéte matky strategicky zahajuji
vokalni a hmatovou stimulaci. Takovéa matefska stimulace je spojena se zacatkem nonverbalni synchronie
mezi ditétem a matkou a mezi ditétem a otcem. Vyvojove primarni formy interpersonalni synchronie se
spojuji se systémy, které self-reguluji vzruseni a pozornost s dité¢tem. Ve véku 9 mesicti vede schopnost
ditéte reagovat na zmény v afektech pecujici osoby k vzdjemné synchronni afektivni vymeéné v kratkych
epizodach (ptiblizn€ 10 s). Tyto afektivni vymeény na mikrotarovni hraji dilezitou roli ve vyvoji self-
regulace ditéte, zvlaste pfi regulaci vlastnich emocnich stavii. Naptfiklad jedna studie ukézala, ze
vzajemna afektivni synchronie s matkou a ditétem (9 mésict) predpovidala schopnost self-kontroly ve 2
letech. V jiné studii se zjistilo, ze vétsi synchronie mezi rodicem a ditétem predikovala lepsi schopnosti
emocni regulace u ditéte v 10 let. Synchronni interakce je spojovdna s emocni jistotou, kterd snizuje
emocionalni distress i bez pfitomnosti pecujici osoby. Interpersonalni synchronie miize détem pomoci pfi
zvnitiilovani emoc¢ni jistoty, kterd je spojena se vztahem s jejich pecovateli. Synchronie emocnich
procesit se muze tak pfenést na blizké vztahy i v dospé€losti. Lidé v blizkych vztazich jsou obvykle
naladéni na emoce svych partnerd, coz vede k synchronii emocnich reakci mezi partnerskymi vztahy.

Vyzkum interpersondlni synchronie

Interpersonalni synchronie odkazuje na ¢asovou koordinaci chovani mezi interakci partnert. Kdyz
se interakce partnerli synchonizuje, partnefi se prizpusobi rytmiim a cyklim toho druhého, jako pfi
spolecném tanceni. Partnefi pfichazeji s podobnym chovani, ale nemusi to vzdy znamenat stejnou imitaci
¢i mimiku. Napiiklad pokud jeden z partneri kyvne hlavou na pohyb ruky toho druhého, lze to
kvalifikovat jako interpersondlni synchronie. Ta z&visi na vzajemném nacasovani odpovédi bez ohledu na
pfesnou formu téchto odpovédi.

Nejcastéjsi pouzivana statisticka metoda pro posuzovani interpersondlni synchronie spociva v
urCeni korelace mezi interakénimi aktivitami partnert. Vyzkumnici pomoci videonahravek nebo
specializovanych zafizeni pro sledovani pohybti nejprve zaznamenavaji dynamiku pohybu jednotlivych
partnert v Case. Po zaznamendni odpovédi jsou jejich pohyby extrahovany a podrobeny statistické
analyze. Obvykle jsou casové série interakci partnerti analyzovany vypoctem casoveé opozdénych
vzajemnych korelaci v kratkém casovém okné. Jedna studie piidala k tomuto empirickému ptistupu
analyzu videi z 51 stejnojazyénych dyad ze Stanfordské univerzity. Uastnici studie se zabyvali napf.
planovanim spole¢ného jidla ¢i zjiStovanim, co maji spolecného. Vysledky ukazaly, ze pohyby téla v
dyadé byly v ¢asovém okné (6s) vyznamné spojeny. Casova okna neverbalni synchronie piedstavovaly
"socialni pritomnost" = Casové téma, které interagujici partnefi subjektivné prozivaji tady a ted’. Socialni
piitomnost miize pfipominat pfitomnému jedinci casové okno, které subjektivné proziva jako "nyni". Tato
studie méla oddelit skutecnou synchronii od nahodné shodujicich se pohybii. Napt. kdyz pacient a
terapeut soucasné¢ presunuli jednu ruku na druhou, pokladali si otazku, jestli jsou ty pohyby
vytvoteni ,,pseudo-interakci", tj. uméle vytvotrené chovani jedince, které neinteraguje s druhym jedincem.
Tento pfistup byl nedavno implementovan do automatickych pocitaCovych algoritmi, které mohou



vygenerovat ,,pseudo-interakce® ndhodnym odbérem vzorki od skutecnych interpersonalnich interakci.

MODEL IN-SYNC V PSYCHOTERAPII
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Zakladni myslenka modelu In-Sync je, Zze aliance vznikd ze spojeni neurdlni aktivity mozku
pacienta a terapeuta. Mén¢ ptiléhavi pacienti a mozky terapeutli nekomunikuji ptimo. Jejich spojeni mize
byt pouze nepiimo dosazeno prostfednictvim vzijemné koordinace chovani a zkuSenosti pacienta a
terapeuta. Tato vzajemna koordinace je dosazena prostfednictvim synchronnich ¢innosti pacienta a
terapeuta. Synchronie tak napomahéd k zaloZzeni aliance, coZz podporuje adaptivni emocni regulaci u
pacienta a tim 1 dobré terapeutické vysledky.

Na obrazku mtizeme vidét, Ze model In-Sync rozliSuje 3 irovné zpracovéni. Procesy na tirovni 1
(v ¢asovém meftitku od nekolika set milisekund do 10 sekund) zahrnuji nejjednodussi formy kognitivnich
zaveérl - automatické sdruzovani vjemu a ¢innosti. Procesy na trovni 2 (v casovém métitku od 10s az po
1 hodinu) zahrnuji slozitéjs$i formy spoleCenského poznani - jazyk, uvazovani. Procesy na trovni 3
(v Casovém métitku od nékolika tydnii az rokit) zahrnuji vyvoj komplexnich schopnosti emoc¢ni regulace.

Na urovni 2 mezimozkové propojeni usnadituje slozitéjsi socialné-kognitivni procesy, které tvofi
alianci. Klicovym rozdilem od urovné 1 je, Ze kognitivni reprezentace Uirovné 2 nemaji pfimé spojeni s
motorickymi systémy. V disledku toho Uroven 2 je tedy schopna vytvaret cile a zdmé&ry. Kognitivni
uroven 2 je schopna udrzet pfedchozi autobiografické zkusSenosti a spojit je s novymi zkuSenostmi v
koherentnim self-memory systému. Vys$i poznani je koncipovdno oddélené¢ od elementarnéjSich
percepéné-motorickych procesi tirovné 1.

Model In-Sync rozd¢€luje alianci na 3 rtizné slozky procest. Prvni komponentou aliance je vyvoj
spolec¢nych mentalnich reprezentaci vyznamd, tedy spolecného jazyka. Rozvoj spole¢ného jazyka probiha
prostfednictvim vzajemné adaptace na jazykovou urovein toho druhého. Coz je proces, ktery je také znam
jako lingvistické uspofadani (alignment). Spole¢ny jazyk usnadiiuje spolecné feSeni problémi a
koordinaci.



Druhou komponentou aliance je vzajemné sdileni subjektivnich zazitkli pacienta a terapeuta.
Tento proces je také znamy jako I -sharing = sdileni. Tedy po terminu Williama Jamese subjektivni Ja. I -
sharing podporuje socidlni propojeni a funguje jako silné protilatka proti pocitim existencialni izolace. I -

sharing prostfednictvim posilovani dojmu, Ze pacient a terapeut podstupuji podobné zazitky.

Tteti komponentou aliance je afektivni Co - regulace. Sklada se ze spolecné regulace afektivnich
reakci a jejich fyziologickych korelaci. Co-regulace se Casto dosahuje automaticky prostfednictvim
synchronizace motorickych Cinnosti pacienta a terapeuta. Napiiklad kdyZ mezi sebou mluvi pacient a
terapeut, jejich dychaci vzorce se Casto synchronizuji, coz mize i synchronizovat jejich srdecni frekvenci
a s tim 1 souvisejici arousal. Co-regulace vyzaduje vice nez automatické fyziologické parovani. Naptiklad
kdyz se pacient rozrusi, terapeut musi nalézt zptisob, jak reagovat na pacienta tak, aby se oba vratili do
homeostatické rovnovahy.

Procesy na trovni 3 vedou terapeutické efekty aliance ke zlepSeni pacientovych schopnosti self -
regulace. Model In-Sync tedy ptfedpoklada, ze terapeutické ucinky aliance zlepSuji schopnosti pacienta
regulovat emoce. Model In-Sync rozliSuje explicitni a implicitni regulaci emoci. Explicitni regulace
emoci je zalozena na védomych strategiich a technikach emocni regulace. Je zprostfedkovana
prostiednictvim jazyka a mlze mit zného nejvétsi prospéch. Implicitni regulace emoci naopak
nevyzaduje zadné védomé zaméry. Model In-Sync predpoklada, ze dovednosti implicitni emocni regulace
vychazeji z kombinovanych ucinkli Co-regulace a I-sharing. Prostfednictvim Co-regulace a pacientova
arousalu se stabilizuje zdrava homeostatickd rovnovaha. Pokud dojde ke spole¢né Co-regulaci a I-
sharing, bude pacientova potencidlni angazovanost (self-involvement) vysoka. Tato internalizace
umoziuje pacientovi implicitn¢ seberegulovat podobné afektivni stavy pti nasledujicich udalosti.

Vyzkum synchronie v psychoterapii
Uroveii 1: Pohybova synchronie

Prvnim hlavnim prediktorem modelu In-sync je, Ze pacient a terapeut by méli mit pfi
psychoterapii synchronizované pohyby. Nedavna studie, ktera zkoumala tuto problematiku, vybrala 104
psychoterapeutickych sezeni z archivovanych videokazet na ambulantni psychoterapeutické klinice na
univerzité Bern ve Svycarsku. Pacienti trpéli $irokou $kalou problémi, s vyjimkou psychotickych poruch
a zavislosti na navykovych latkach. Pohyby na sezeni byly analyzovany pomoci automatizované¢ho
algoritmu MEA. Vysledky ukézaly, ze neverbalni synchronie mezi pacientem a terapeutem byla
vyznamn¢ vyssi, nez by se dalo nahodné ocekavat. Re-analyza podskupiny vzorku ukazala, Ze synchronie
mezi pacientem a terapeutem se nejvice vyskytovala pii pohybu hlavy a zbytku téla.

Model In-Sync predpovidd, ze pohybova synchronie by méla usnadnit mezimozkové propojeni
mezi pacientem a terapeutem. Vazba mezi pohybovou synchronii a mezimozkovym spojenim byla
potvrzena v motorickych tkonech. Kromé toho mezimozkové spojeni je vyssi, kdyz partneti v konverzaci
jsou proti sobé, nez kdyz sedi k sobé zady. Komunikace tvaii v tvaf umoznuje vice synchronii v
pohybech.

Urovein 2: Aliance

Druhym hlavnim prediktorem modelu In-Sync je, Ze pohybova synchronie zlepSuje kvalitu
aliance. V souladu s timto sdélenim né&kolik experimenti zkoumalo simulovand psychoterapeuticka
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aby jejich pohyby byly synchronizované s pohyby pacienta.

Model In-Sync také rozliSuje objektivni slozky aliance. Prvni objektivni komponentou aliance
je vznik spole¢ného jazyka mezi pacientem a terapeutem. Jedna prikopnicka studie o pouzivani jazyka
béhem terapie (Lord et al., 2015) zkoumala 122 terapeutickych sezeni v USA. Pomoci pisemnych piepisii
ze sezeni studie posuzovala synchronii lingvistického stylu. Pacient a terapeut pouzivali stejna funkéni
slova (osobni zdjmena, ptedlozky). Synchronie lingvistického stylu vyznamné korelovala s empatii
terapeuta Druhou objektivni komponentou aliance je /-sharing - sdileni subjektivnich zkuSenosti mezi
pacientem a terapeutem. I pfesto, ze I-sharing je zaloZen na subjektivnich zkuSenostech, nemusi byt
povazovan za objektivni komponentu aliance. Z pohledu modelu In-Sync vSak sdilené zkusenosti tizce
souviseji s interpersonalni synchronii. Takze 1 kdyz fenomenologicky obsah zkusSenosti jedince mtize byt
subjektivni, mira sdileni zkuSenosti miize byt uréena objektivnimi prostfedky. Interpersonalni synchronie
muize byt posouzena prostfednictvim neuro-zobrazovacich metod nebo odvozena od pohybové
synchronie, vyuziti jazyka ¢i fyziologickych aktivaci. Tyto rlizné formy interpersonalni synchronie jsou
nezbytné, ale nejsou dostacujici k zaveéru, ze doslo ke I-sharing. I-sharing totiz znamena, ze self ¢loveka
je zapojeno do interpersonalni interakce. Toto self-involvement muze byt ovéfeno posuzovanim
dostupnosti znalosti self-related, nebo pamétového materidlu self. V soucasné dob¢ se nevi o zadném
vyzkumu, ktery by tuto metodiku vyuzil ke zkoumani I-sharing v psychoterapii. Role I-sharing v alianci
proto musi pockat na budouci vyzkum. Treti objektivni komponentou aliance je afektivni Co-regulace.
Pro studovani Co-regulace v psychoterapii, vyzkumnici potiebuji posoudit vziajemné vztahy mezi
pacientovymi a terapeutovymi afekty beéhem interakce. Jedna studie, kterd splituje tato kritéria, zkoumala
shodu kozni vodivosti u pacienta a terapeuta. Tato shoda byla zkoumana u 20 dyad pacient-terapeuta v 15
sekundovém casovém okné béhem 45minutovém sezeni v psychodynamické terapii. Shoda kozni
vodivosti byla spojena s vyssim pacientovym hodnocenim empatie u terapeuta. Tato zjiSténi naznacuje,
ze shoda kozni vodivosti mize byt vyuzita v ramci procesit Co-regulace v alianci.

Urovei 3 - emo¢ni regulace

Treti hlavni prediktor modelu In-Sync spo¢ivd v tom, Ze synchronie pacienta a terapeuta
podporuje adaptivni emoc¢ni regulaci. Souvislost mezi pohybovou synchronii a emocni regulaci je dobte
znazornéna v interakci rodi¢-dité. V dospélosti vSak nebyla tolik zkoumana, i pfesto ze existuji dikazy,
ze se objevuje i u dospélych. Jedna studie zkoumala emoc¢ni synchronii béhem rozhovort. Tato studie
zaznamenavala pohybovou synchronii a afektivni zmény mezi 84 diive nezndmymi dyadami. V téchto
dyadach probihala konverzace o piedem vybranych tématech (napi. Skolné na univerzité). Vysledky
ukazaly, ze pohybova synchronie je spojena se zvySenim pozitivniho afektu a snizenim negativniho
afektu. Toto spojeni bylo navic nalezeno az po rozhovoru, coz je v souladu s myslenkou, ze pohybova
synchronie zptisobuje afektivni zménu vice nez naopak.

Dalsi vysledky naznacuji, Ze synchronie muze také podporovat emocni regulaci v klinickém
settingu. Ve vySe zminéné klinické studii, provedené Ramseyerem a Tschacherem, pohybova synchronie
mezi pacientem a terapeutem je dlouhodobym prediktorem ke snizovani symptomili. Nicmén¢ diikazy
jsou nepiimé, protoze psychologické symptomy mohou byt snizeny procesy, které se netykaji piimo
emoci (pravidelngjsi spanek, lepsi zdravéjsi vyziva).

ZAVER

Model In-Sync povazuje psychoterapii za produkt dvou interagujicich mozki. Toto je zdsadné
novy pohled, protoze vyzkumy psychoterapie povazuji mozek za centrum terapeutickych efektt. Model



In-Sync stavi na komponentech pfedchozi terapie a na vyzkumech tykajici se terapeutické aliance. V
souladu s touto praci model In-Sync povazuje alianci za spolupraci mezi terapeutem a pacientem. Tento
model pfidava fadu novych prvki, vcetné myslenky, Ze pohybova synchronie a mezimozkové spojeni
jsou zakladem aliance, spole¢ného jazyka, I-sharing a afektivni Co-regulace, emocni regulace. Tento
model piedstavuje vysoky multidisciplinarni pohled na alianci a zahrnuje poznatky ze socialné-kognitivni
neuroveédy, kognitivni lingvistiky, psychofyziologie, vyvojovych véd, véd o vztazich a emocich.

Model In-Sync ma také své limity. Prvnim limitem je, Ze model In-sync ptedpoklada, ze ma
terapeutické vyhody. Tento pifedpoklad je rozumny vzhledem k souCasnému stavu literatury
psychoterapie. Nicméné v piipadech, kdy aliance nema zadné nebo jen omezené vyhody, neni model In-
Sync pouzitelny nebo je pouzitelny jen €astecn€. Druhym limitem je, ze model In-Sync nezahrnuje
ocekavani pacienta, ktera mizou vést k ucinkiim placeba, které je soucasti nekterych modell aliance.
Poslednim limitem je, Ze model In-Sync stejné jako vSechny modely, jsou jenom zjednodusené verze
reality. V pfistich letech vyzkum pravdépodobné odhali nové faktory, které ovliviiuji ucinky synchronie v
psychoterapii. Naptiklad model In-Sync nerozliSuje mezi tim, zda terapeut vede nebo sleduje pacienta v
jejich vzajemném synchronnim chovani. Nicméné existuji piedbézné indikatory, ze vedeni vs. sledovani
v synchronii mohou mit riizné terapeutické uc¢inky.

Ptes tyto vyhrady ma model in-Sync obrovsky potencial pro klinické aplikace. Jedna z moznych
aplikaci spociva ve zlepseni klinickych vyukovych programt. Terapeuti se v klinické G¢innosti zna¢né
lisi. V dasledku téchto variaci jsou odlisné jejich schopnosti pfi vytvareni silné aliance. ZlepSeni
schopnosti pti budovani aliance vyzaduje zpétnou vazbu, ale takova zpétna vazba je obtizné poskytnuta.
Model In-Sync by mohl tuto mezeru vypliovat tim, ze podpoti vyvoj objektivnich standardizovanych
hodnoceni, které mohou pomoci terapeutim pii budovéni aliance a posilovat klinické zkusenosti.

Dalsi moznou aplikaci modelu In-Sync je oblast online terapie. Vzhledem k tomu, ze tradi¢ni
format psychoterapie tvari v tvar je Casoveé narocny a nédkladny, klinici se stale Castéji obraci na online
model. Online psychoterapie mize byt efektivni, zvlasté kdyz je vedena vyskolenym odbornikem. Studie
v terénu vSak ukazaly, ze vyskyt odmitnuti terapie ze strany pacientll se pohybuje v rozmezi 75-95%.
Jednim z diivodu tohoto odmitnuti mize byt snizeny fyzicky kontakt s terapeutem. Z pohledu modelu In-
Sync mtize byt pacientova oddanost k terapii a terapeutické ti¢innosti zdokonalena pfidanim neverbalnich
modalit do online zésahti. V dasledku toho mtize virtualni terapeut s pacientem vytvofit alianci.



