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Аннотация
<p>В руководстве, написанном известными специалистами,

психологом Сарой Файн и социальным работником Полом
Глассером, рассматриваются закономерности и особенности
начального этапа взаимодействия консультанта и клиента.
Детально описаны динамика психотерапевтического процесса
и приемы установления контакта и завоевания доверия во
время первичной консультации различных групп клиентов,
как добровольных, так и недобровольных.</p><p>Книга
предназначена как для начинающих, так и для опытных
специалистов, в задачи которых входит оказание помощи другим



 
 
 

людям: психологам, социальным работникам, юристам, педагогам
и т. д.</p><p><br/></p><p><i>В формате a4.pdf сохранен
издательский макет.</i></p>
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Предисловие к русскому изданию

 
Для нас большая честь представить российским коллегам

эту книгу. Мы надеемся, что высказанные здесь мысли будут
созвучны вашим представлениям о предмете и текст книги
будет прочитан как наш с вами диалог. Ведь и вы, и мы по-
святили себя благородному делу помощи людям, попавшим
в беду.

Книга «Первичная консультация» обобщает навыки и
знания, приобретенные в ходе нашей клинической практи-
ки, нашей работы с начинающими консультантами, стремя-
щимися преодолеть собственные страхи и тревоги, а также
нашей работы со служащими различных организаций, ока-
зывающих практическую помощь населению. В этой книге
нашел отражение наш опыт преподавания и консультирова-
ния, накопленный в разных странах мира. Наш зарубежный
опыт убедил нас в том, что проблемы и страдания людей
в разных точках земного шара имеют много сходного. Где
бы ни жили люди, какова бы ни была их культурная среда,
им знакома горечь утраты любимого человека, тяготы борь-
бы с острой или хронической болезнью близкого, угнетаю-
щее влияние трудностей семейной жизни во всех их про-
явлениях, боль от перенесенного насилия, его долговремен-
ных последствий и переживания, связанные со старческой
беспомощностью родителей. Любое общество должно при-



 
 
 

нимать определенные меры, сталкиваясь с психическими за-
болеваниями и противоправным поведением, беззаконием,
безработицей и ее влиянием на самооценку, посттравмати-
ческим стрессом жертв насилия и т. д. Кроме того, у всех
есть «нормальные» проблемы – воспитания детей, установ-
ления и поддержания взаимоотношений с другими людьми,
поиска гармонии в любви и на работе, равно как и масса дру-
гих универсальных и уникальных проблем бытия.

Мы понимаем, что хотя «человеческие обстоятельства»
не имеют национальных границ, угол зрения на эти пробле-
мы и на их трактовку в значительной степени может менять-
ся от страны к стране. Великие русские писатели, книги ко-
торых мы читали в переводе на наш родной язык, учили нас
ценить то общее, что присуще всем людям, и то особенное,
что отличает людей из разных стран и культур. Понимая, что
каждый человек и каждое общество имеет свои собственные
пристрастия и особенности, в нашей книге мы пытались го-
ворить на языке универсальных эмоций и поведенческих ре-
акций, связанных со всеми этими проблемами. Работа с та-
кими эмоциями составляет один из наиболее важных аспек-
тов процесса консультирования.

Имеются и другие важные вопросы, решаемые в процес-
се консультации: получение полной информации от челове-
ка, которому мы помогаем; уточнение проблемы, чтобы она
была адекватно оценена как клиентом, так и специалистом;
обеспечение клиента полезной для него информацией в той



 
 
 

форме, которая обеспечивает ее правильное понимание и
одобрение.

Но для достижения любой из этих целей специалисту
очень важно вступить в контакт с клиентом, вызвать у него
интерес и захватить его внимание, создав в результате обста-
новку доверия для обеих сторон. Наша книга как раз и сфо-
кусирована на вопросах технологии достижения такого рода
отношений между клиентом и специалистом уже с первых
минут их взаимодействия.

В процессе работы над этой книгой мы понимали, конеч-
но, что культурные различия проявляются не только в ис-
пользовании того или иного языка, но и в способе его упо-
требления и понимания разными группами людей, принад-
лежащих к одной и той же культуре. Мы надеемся, что когда
наши русские коллеги будут читать эту книгу, они смогут по-
стичь все нюансы нашего изложения и перевести их на язык,
понятный конкретному клиенту, с которым они работают.

Мы также понимаем, что доверие нужно устанавливать
не только по отношению к индивиду, но и к культуре в це-
лом. Мы сталкивались с большим числом клиентов, кото-
рые были очень сдержанны, не до конца искренни, правди-
вы в рассказе о своих личных проблемах, иногда ввиду уста-
новки на психотерапевта или консультанта как на циника и
не вызывающего доверия человека, а иногда в силу обычая
делиться самым сокровенным только с членами семьи. По
всей видимости, в некоторых культурах имеется предубеж-



 
 
 

дение против сообщения «постороннему» какой-либо ин-
формации интимного свойства. Однако мы уверены, что ме-
тоды и приемы, изложенные в данном руководстве, пригод-
ны для использования в разных культурах, хотя, конечно,
может потребоваться их определенная модификация и под-
гонка к совершенно другой культурной среде. Мы уверены,
что доверие является стержневым элементом в установлении
любых человеческих взаимоотношений. Каковы бы ни были
наши культурные нормы, в какой бы точке земного шара мы
ни проводили нашу консультацию, для установления дове-
рительных отношений нам потребуется определенное время,
открытое сердце и твердый дух, а создание таких отношений
станет весомой наградой за наши труды и будет способство-
вать осуществлению поставленных целей.

Мы надеемся, что те, кто профессионально занимается
помощью другим людям, найдут в этой книге много полезно-
го для своей повседневной работы. Хотелось бы также, что-
бы вы, наши читатели, без стеснения поделились с нами сво-
ими впечатлениями от этой книги. Именно таким образом
мы все вместе сможем научиться чему-то новому.



 
 
 

 
Введение

 
Прежде чем стать специалистами, чья профессия – помо-

гать людям, все мы прошли обучение, давшее нам разносто-
роннюю и широкую подготовку: читали учебники и руковод-
ства, разыгрывали на занятиях роли клиентов и психотера-
певтов, обсуждали типичные проблемы и ситуации, прохо-
дили стажировку под наблюдением старших коллег, сдава-
ли бесчисленное количество контрольных работ и зачетов, и,
наконец, лучшие из нас доказали свою компетентность, сдав
профессиональный экзамен на получение лицензии. Иногда
казалось, что мы перегружены и подавлены обилием инфор-
мации, а иногда – что мы, наконец, усвоили необходимый
объем знаний и умений. Но все мы, закончив учебу, твердо
знали, что настоящее обучение еще впереди, что самое важ-
ное в нашем профессиональном развитии будет получено в
результате «обучения без отрыва от производства». Мы зна-
ли также, что после того, как приступим к самостоятельной
работе, у нас обязательно возникнет потребность в помощи.

Замысел книги о первичном консультативном приеме
был обусловлен именно желанием предоставить такую по-
мощь. Мы решили написать книгу, полезную для специали-
ста-практика, которую можно прочесть за пару вечеров и ко-
торую можно использовать как справочник, если при работе
с новым клиентом возникают вопросы или сложности. Боль-



 
 
 

шая часть того, что мы включили в эту книгу, наверняка
хорошо известно опытным специалистам, уже многому на-
учившимся в процессе работы. Для новичков кое-что может
оказаться неизвестным, а со многим они уже сталкивались
во время учебы или на практических занятиях. Мы хотели
написать руководство, где в краткой и удобной для оператив-
ной консультации форме разбирались бы проблемы, с кото-
рыми психотерапевт сталкивается во время первой встречи
с новым клиентом.

Название книги – «Первичная консультация: установле-
ние контакта и завоевание доверия» – намеренно предпола-
гает множество интерпретаций. Предназначена ли эта кни-
га для опытных психотерапевтов, которым предстоит пер-
вая встреча с новым клиентом? Наш ответ – да. Или для но-
вичка, которого ждет встреча с первым клиентом? Да. Или
для студентов, проходящих курс обучения либо начинаю-
щих стажировку? Да. Или для человека, оказавшегося в ро-
ли консультанта, но не имеющего за спиной формального
обучения? И снова – да. Для социальных работников, име-
ющих дело с детьми и взрослыми, для тех, кто работает с
условно освобожденными или взятыми на поруки? Разуме-
ется, да. Мы считаем, что и опытным профессионалам, и но-
вичкам нужно обратить особое внимание на проблемы, воз-
никающие во время первичной консультации; эти проблемы
уникальны и чрезвычайно важны, их необходимо выделить
и подчеркнуть.



 
 
 

В этой книге мы сосредоточили внимание на динамике
общения и принципах оказания помощи, которые особен-
но важны для начала терапевтических отношений, незави-
симо от того, является ли оказывающий помощь специалист
психологом, социальным работником, школьным консуль-
тантом, медсестрой в психиатрической больнице, консуль-
тантом по вопросам семьи и брака или выполняет какие-то
еще функции в учреждениях, имеющих дело с душевным
здоровьем и социальной работой. Мы обсуждаем практиче-
ские аспекты начала такого рода работы (оценку состояния
клиента, диагноз, стратегию), являющиеся основой для уста-
новления профессиональных отношений на первом консуль-
тативном приеме.

Данная книга – не исчерпывающее исследование всех ас-
пектов теории и практики консультирования, а скорее вы-
борочный обзор понятий, являющихся базовыми для любых
терапевтических отношений. Эти понятия сначала обсуж-
даются применительно к индивидуальному приему, а далее
развиваются на материале консультирования пар и семей.

Мы надеемся, что эта книга будет полезна всем, кто помо-
гает людям профессионально, но некоторые ее разделы на-
писаны специально для тех, кто работает с неблагополучны-
ми детьми, а также с теми, кто условно освобожден из за-
ключения или отпущен на поруки. В этих разделах рассмат-
риваются конкретные проблемы, возникающие при работе с
недобровольными клиентами, пришедшими по особому на-



 
 
 

правлению под угрозой сурового наказания за отказ.
Кроме того, затрагиваются специфические моменты, от-

ражающие потребности и нужды профессионалов, работаю-
щих в таких учреждениях, а также приводятся конкретные
примеры и рекомендации (см., например, главы 3, 8 и 9). Ра-
ботники таких служб часто сталкиваются с трудными клиен-
тами, живущими в очень тяжелых условиях. Мы надеемся,
что эта книга будет полезна и для этой категории специали-
стов.

Основное внимание мы уделили первичнойтерапевтиче-
ской консультации, однако не все специалисты-практики на-
зывают себя психотерапевтами. Поэтому мы называем их
специалистами или профессионалами, или помощниками,
или консультантами. Мы намеренно редко использовали
слова психолог или социальный работник, потому что мно-
гое из вышеупомянутого применимо к обеим профессиям.
Однако в разделах, посвященных в основном проблемам с
клиентами, которые направлены на консультацию социаль-
ными учреждениями, мы иногда используем слово работ-
ник, применимое к деятельности такого рода.

В то же время мы по возможности избегали професси-
ональных терминов, связанных с психическим здоровьем,
стараясь использовать общеупотребительные слова, значе-
ние которых известно специалистам разных областей. По
тем же соображениям мы стремились к тому, чтобы изложе-



 
 
 

ние принципов проведения первого приема не ограничива-
лось теоретическими пристрастиями и целевыми установка-
ми различных профессиональных групп, связанных с психи-
ческим здоровьем, а также отдельных представителей этих
профессий. Выполнить это оказалось сложнее, чем мы ду-
мали.

Например, мы не рассматриваемконсультирование с це-
лью отбора, так как оно подразумевает определенную ре-
зультативность помощи, достигаемую посредством конкрет-
ных действий. При этом мы не уходим от обсуждения спо-
собов решения проблем и оценки действенности терапии.
Мы надеемся, что независимо от нашей терминологии или
пристрастий читатель книги будет опираться на свой лич-
ный подход, точно так же как и мы, авторы, использовали
свой подход при ее написании. Мы полагаем, что ориентация
на практический результат в социальной работе и ориента-
ция на личностный рост в психологии и консультировании
– это общие тенденции, а не абсолюты. Они взаимно уси-
ливают и дополняют друг друга. Мы надеемся, что при чте-
нии станут понятны общие принципы любого межличност-
ного общения, и вы сможете применить их к вашей сфере де-
ятельности, целям, стилю и профессиональным интересам.
Мы считаем, что разные точки зрения обогащают друг дру-
га, способствуя пониманию тех факторов, которые помогают
людям измениться, разрешить свои жизненные проблемы и
стать счастливее.



 
 
 

Эта книга – результат объединения позиций двух ее авто-
ров – социального работника и психолога. В ней рассматри-
ваются основные принципы терапии и построения терапев-
тических отношений, общие для всех, кто профессионально
помогает людям. Наш материал основан на общепринятых
теориях и отражает данные современных эмпирических ис-
следований. Возможно, читатель заметит различие в подхо-
дах двух профессий, представителями которые являются ав-
торы. Если главная цель социальной работы – изменение по-
ведения, то психология уделяет основное внимание динами-
ке и самому процессу терапевтического общения, личност-
ному росту и развитию клиента.



 
 
 

 
О композиции книги

 
Нам было трудно определить порядок глав и выбрать для

них заголовки.
Ведь мы описывали не правила игры. Мы пытались уло-

вить суть процесса терапии. Даже в руководстве по бейсболу
изложение правил и описание действий игроков отличается
от процесса самой игры и не отражает ее тонкостей. Процесс
очень трудно описать в точных терминах. События и проце-
дуры переплетаются и влияют друг на друга. Не всегда мож-
но сказать, где кончается одно и начинается другое.

Поэтому мы решили положиться на свой опыт и разме-
щать материал в той последовательности, в которой разви-
валось изложение. Если в определенный момент нам самим
кажется важным или уместным обсудить какой-то вопрос,
то, скорей всего, и читателю это тоже будет важно. Случает-
ся, что на страницах книги мы к какому-либо вопросу обра-
щаемся неоднократно, чтобы подвергнуть его более деталь-
ному и глубокому анализу. Как профессионалы мы знаем,
что если какой-то вопрос возникает снова и снова, значит,
он важен и заслуживает повторного рассмотрения.

Терапевтическое консультирование – уникальное явле-
ние. Оно может оказать глубокое влияние на жизнь челове-
ка. Мы очень надеемся, что отнеслись к нему с должным
вниманием.



 
 
 

 
Глава I. От чего

зависит успех терапии
 

Терапия – это прежде всего набор установок и убеждений.
Ее основной и нерушимый принцип, лежащий в основе вза-
имных и зрелых отношений – личных и профессиональных,
интимных и случайных, – это убеждение в том, что и нам,
и другим людям присущи уникальность, сложность и спо-
собность к самосовершенствованию. Что касается антиоб-
щественного поведения и установок, они сосуществуют с на-
шими естественными устремлениями к безопасности, при-
надлежности социуму и любви.

Цель терапии – помочь клиенту вырваться из круга
неудач, научиться контролировать разрушительные импуль-
сы или преодолевать расслабляющее состояние душевного
паралича. При консультативных взаимоотношениях клиента
принимают таким, какой он есть, не осуждают, создают усло-
вия для его самоопределения и личностного роста, а также
для того, чтобы он по-новому взглянул на собственное по-
ведение и понял свои отношения с другими людьми.

Коллективный опыт «помогающих» профессионалов поз-
воляет нам утверждать, что установки, с которыми консуль-
тант пришел на сеанс, и его поведение во время сеанса, ре-
ализующее эти установки, определяют конечный результат



 
 
 

процесса консультирования. Некоторые аспекты этого по-
ведения особенно важны в тот краткий период, когда кли-
ент, пара или семья пришли к специалисту на первую встре-
чу, и каждая сторона присматривается к другой, пытаясь
установить продуктивные взаимоотношения. Самые важные
принципы первичной консультации приведены в данной гла-
ве, они являются основой дальнейшего изложения, где эти
принципы будут развернуты более подробно.



 
 
 

 
Формирование схемы

взаимоотношений
 

Сформировавшаяся в процессе первичной консультации,
иногда даже в самые первые ее минуты схема взаимодей-
ствия во многом будет определять поведение как клиента,
так и консультанта на их последующих встречах. Клиент уже
во время первого сеанса почувствует на себе отношение спе-
циалиста: считает ли тот его уникальным, достойным и спо-
собным изменяться. Поэтому чрезвычайно важно, чтобы по-
ведение специалиста формировало благожелательный, ува-
жительный фон и работало на установление контакта с кли-
ентом.

Иногда схема взаимоотношений возникает сама собой с
первого момента встречи; в других случаях ее образование –
это первый«бой» между психотерапевтом и клиентом, парой
или семьей. Изменить уже установившиеся отношения очень
трудно. В принципе это возможно, но требует весьма значи-
тельных усилий. Изменение схемы взаимоотношений иногда
может применяться как целенаправленное вмешательство,
даже во время первичной консультации. В целом консуль-
тант не должен позволять, чтобы взаимоотношения с клиен-
том устанавливались стихийно, он должен их конструктивно
использовать и менять по мере необходимости.

Начиная первую встречу, специалист должен установить



 
 
 

отношения на основе взаимности. Он должен вести себя как
уверенный и компетентный профессионал, но в то же время
стараться убедить клиента, что в этих отношениях они – рав-
ные партнеры, ответственные за то, что происходит во время
сеанса. Равенство в отношениях – основа доверия. Это один
из многих уроков, которые психотерапевт,хочет он того или
нет, преподает клиенту.

Основная установка терапии заключается в том, что чув-
ство беспомощности должно смениться у клиента ощуще-
нием ответственности и контроля за собственным поведени-
ем, за своей жизнью. Поведение специалиста во время этой
первой встречи должно целенаправленно подкреплять эту
установку. Все, что происходит в процессе общения, долж-
но приближать к этой цели, даже если клиент слаб и беспо-
мощен. Психотерапевту следует постоянно демонстрировать
убежденность в том, что клиент, пара или семья способны
действовать самостоятельно и определять свою судьбу. По-
этому во время первой встречи схема общения не должна
копировать типичные отношения родителей и детей.

Модель детско-родительских отношений выглядит так:
родители задают вопрос, ребенок отвечает, родители ком-
ментируют или дают совет. Потом родители задают другой
вопрос, затем проверяют, воспользовался ли ребенок их со-
ветом, и т. д. Консультанту нельзя поддаваться соблазну иг-
рать роль родителей. После одного или двух прямых вопро-
сов специалист оказывается перед молчащим клиентом, ко-



 
 
 

торый ждет следующего вопроса.
Другая модель детских взаимоотношений: ребенок жалу-

ется, хнычет или дуется; родители ругают его, попрекают или
сочувствуют ему. Ни одна из этих реакций не годится для
специалиста. Он не должен говорить клиенту, как ему сле-
дует поступить, даже если клиент настаивает на этом. В од-
ной из следующих глав мы рассмотрим динамику общения
более подробно.

Вероятно, наиболее важным условием установления взаи-
моотношений по типу родители – дети является то, как про-
фессионал воспринимает клиента, считает ли он его беспо-
мощным и неадекватным. Если вы встаете на защиту или со-
чувствуете клиенту, если вы сердитесь на него или испыты-
ваете замешательство, то это верный признак того, что отно-
шения под угрозой. В такой момент надо остановиться, оце-
нить сложившуюся схему взаимоотношений и осознанно ее
изменить.



 
 
 

 
Дайте клиенту понять,
что вы его понимаете

 
Другая предпосылка терапевтических отношений состо-

ит в том, что специалист должен постараться понять клиен-
та, а клиентдолжен чувствовать, что его понимают. Ничто
так не способствует возникновению доверия к специалисту
и к процессу терапии, как умение показать клиенту, что вы
«видите его насквозь», что вы понимаете, когда он говорит
«на публику», а когда – то, что думает на самом деле. Ес-
ли клиент знает, что сумел обмануть вас, терапия не будет
успешной. Например, перед первичной консультацией кли-
ент часто репетирует то, что скажет, вплоть до фраз, кото-
рыми он представится и изложит свою точку зрения. Члены
семьи или пары часто делают то же самое, заранее репетируя
свои роли. Профессионал часто слышит в речи клиента тща-
тельно подобранные слова и намеренно драматический на-
кал. Когда эмоции клиента не вяжутся с его словами, у спе-
циалиста есть основания подозревать, что сказанное, скорее
всего, не вполне соответствует реальности. Клиент, находя-
щийся в депрессии и говорящий о своем идеальном браке,
может не сознавать всех трудностей в своих отношениях с
женой, но специалист обязан их видеть. Вполне может ока-
заться, что семейная жизнь и не является причиной депрес-
сии, но независимо от этого возникшая депрессия будет, ко-



 
 
 

нечно, влиять на семейные отношения. Когда один из парт-
неров находится в таком состоянии, то брак неизбежно стра-
дает. Если психотерапевт чувствует, что рассказ клиента был
отрепетирован или повторялся множество раз – для слуша-
телей или самого себя, то можно продемонстрировать ему
свое отношение к рассказанной истории, даже не прибегая
при этом к словам.

Таким образом, клиент усваивает важный урок – реакции
профессионала не похожи на реакции других людей. Более
того, если профессионал реагирует так же, как и другие, кли-
ент сразу с некоторым огорчением понимает, что он может
использовать встречу для того, чтобы утвердиться в своих
защитных реакциях и оправданиях, как он это делал в про-
шлом в отношениях с другими людьми. Очень важно с са-
мого начала дать понять клиенту: когда он «притворяется»,
ему будут мягко возражать.

Своеобразие реакций специалиста проявляется не толь-
ко в этом. В отличие от большинства людей специалист не
спорит с клиентом, не указывает на ошибки в его поведе-
нии или аргументации, не критикует его прямо или косвен-
но. Он должен быть уверен в своей способности принимать
клиента как такового, но в то же время твердо знать, что ни в
коем случае нельзя ему потакать. Первичную консультацию
нужно проводить с убеждением, что вы способны выслушать
другого человека, принять его точку зрения, проявить ува-
жение к его ценностям, признать его чувства даже тогда, ко-



 
 
 

гда они несовместимы с вашими убеждениями и вашим опы-
том.

Специалист не должен остро реагировать на откровения
клиента, какими бы шокирующими они ни были. Задайте се-
бе несколько вопросов. Например: не стремился ли клиент
намеренно усилить шокирующее воздействие своей испове-
ди? Дожидался ли он конца встречи, чтобы пойти на откро-
вения? Первичная консультация – еще не время для того,
чтобы аргументированно опровергать клиента, ломать его
защитные барьеры или что-то делать с тем, о чем он сообщил
в своих шокирующих откровениях. Нужно твердо усвоить,
что основной задачей первой консультации является уста-
новление доверительных отношений с клиентом.



 
 
 

 
Психотерапевт как учитель

 
Одна из важнейших ролей профессионального консуль-

танта – роль учителя. Хочет он того или нет, он преподает
урок уже тем, как выстраивает отношения и как реагирует на
клиента. Для клиента его поведение часто бывает даже бо-
лее поучительно, чем слова. Отношения с психотерапевтом
– это, возможно, первый и единственный в жизни отдельного
клиента, пары или семьи пример заинтересованного, откры-
того и доверительного общения. В процессе этих взаимоот-
ношений клиент не только учится понимать самого себя, но
и знакомится с лучшими образцами человеческих отноше-
ний. Возможно, профессионал – это единственный человек
в жизни клиента, который внимательно слушает, не осуждая
его и не искажая его слов, без предвзятости и личной заин-
тересованности, и который поощряет его желание к самосо-
вершенствованию и независимости. Именно это превращает
консультанта в неформального учителя, а терапию – в пре-
красную среду для усвоения трудных уроков. Из этого об-
щения клиент должен вынести опыт углубленного самопо-
знания, по-новому оценив свои реакции на поведение дру-
гих людей, а также результаты воздействия своего поведения
на их поведение. Накапливая такой опыт, клиент приобрета-
ет затем способность к изменению. Или другой путь: клиен-
ту помогают изменить свое поведение, что оказывает поло-



 
 
 

жительное влияние на реакции других людей. Например, се-
мейная пара учится иным приемам общения, и это изменя-
ет их отношение друг к другу. Члены семьи начинают пони-
мать, что, если один из них изменит свое поведение, то это
неизбежно приведет к переменам в семейных отношениях
в целом. Как бы консультант ни интерпретировал процесс и
результаты проведенной им терапии, важнейшую роль в ее
успехе играет эффект обучения.

Терапия дает и некоторые практические уроки. Специ-
алист предоставляет клиенту точную информацию, кото-
рая помогает ему принимать адекватные решения, находить
выход или правильно реагировать, когда он оказывается в
сложной ситуации. Часто роль психотерапевта как учите-
ля состоит в том, чтобы скорректировать неправильную ин-
формацию, иногда даже преодолевая сопротивление клиен-
та. Например, молодые семейные пары на встрече с консуль-
тантом из центра планирования семьи иногда жалуются, что
не имеют сексуальных отношений так часто, как надо. Когда
им сообщают, что семейные пары значительно различают-
ся между собой по частоте и способам получения взаимно-
го удовлетворения от сексуальных отношений, то их тревога
в значительной степени снимается. В других случаях психо-
терапевт учит клиента искать нужную информацию, способ-
ствуя приобретению ими полезных житейских навыков.

Предоставлять информацию – это не то же самое, что да-
вать советы. Совет принадлежит тому, кто его дает, и он мо-



 
 
 

жет быть принят или отвергнут. Дающий совет – лицо заин-
тересованное. Информация же принадлежит клиенту, он мо-
жет ее использовать тогда и так, как считает нужным, или же
полностью игнорировать. Советы создают зависимость. Ин-
формация дает свободу.

Терапия учит и некоторым аспектам поведения. Напри-
мер, клиент должен уметь отличать проявления гнева от
агрессии, склонность к обсуждению от уступчивости. Воз-
можно, клиенту нужно овладеть умением противостоять ко-
му-то или чему-то, приобрести навыки настойчивого пове-
дения, научиться принимать доброе отношение или освобо-
диться от постоянного самоконтроля. Специалист помога-
ет клиенту понять, что человек в принципе не можетне об-
щаться: на самом деле, даже его молчание или замкнутость
несут в себе красноречивое сообщение для других людей.
Кроме того, профессионал учит клиента честному и откры-
тому отношению к своим проблемам, позволяющему сохра-
нять контроль и преодолевать деструктивность поведения.
Уроки терапии так же разнообразны, как и типы нуждаю-
щихся в них клиентов.

В этой книге дается много примеров того, чему можно
научить клиента на протяжении первого консультативного
приема. Самое важное в них – урок уважения и самоува-
жения, позволяющий клиенту почувствовать собственную
значимость и достоинство. Ощущение своей никчемности,
с которым многие клиенты приходят на терапию, – это пер-



 
 
 

вое отрицательное убеждение, которому противопоставля-
ется уважительное отношение специалиста. Второе отрица-
тельное убеждение клиента, – то, что человек не властен над
своим поведением и собственной жизнью. Когда профессио-
нал демонстрирует свою уверенность в том, что клиент спо-
собен контролировать свою жизнь и что у него есть право
выбора, у клиента появляется ответственность за свое пове-
дение. Оба эти урока должны быть преподаны в самом на-
чале терапевтического процесса. Они пригодятся не только
в процессе терапии, но и при установлении взаимоотноше-
ний с другими людьми. Из общения с профессионалом он
узнает, с каким трудом люди приходят к взаимопониманию и
как важно поэтому не только ясно излагать свои мысли, но и
подвергать проверке свое восприятие и свои интерпретации
(Sanchese, 1993). На собственном опыте он поймет, насколь-
ко трудно бывает по-настоящему узнать другого человека, и
убедится, что самый большой подарок в жизни – это когда
тебя уважают и понимают.

Психотерапевт никогда не должен забывать, что его вза-
имоотношения с клиентом абсолютно реальны и включены
в жизненный контекст, несмотря на то, что они ограничены
сеансами терапии. Иногда он будет напоминать клиенту, что
их взаимоотношения – пример его способностивступать в
отношения с другими людьми. Специалист должен знать, что
после окончания терапии в памяти клиента еще долго будут
звучать его слова. Он будет вспоминать то, чему научился за



 
 
 

это время, а главное – что по крайней мере однажды в его
жизни был человек, который его понимал и уважал.



 
 
 

 
Глава II. Наши клиенты – кто они?

 
Почему люди приходят на прием в данное учреждение

или к определенному специалисту? Почему они пришли
именно сейчас? Как они нас нашли? Что они говорят о се-
бе и как это влияет на наше к ним отношение? Эти важные
вопросы обязательно надо иметь в виду, если мы хотим по-
нять наших клиентов и волнующие их проблемы и собира-
емся оказать им действенную помощь.



 
 
 

 
Добровольные клиенты

 
С незапамятных времен, испытывая дискомфорт или тре-

вогу, люди обращались к окружающим за помощью, советом
или утешением. Чаще всего это были люди из их ближайше-
го окружения: мудрый родственник, верный друг, знающий
сосед. Иногда они шли к тем, кто был экспертом по врачева-
нию больного духа – к священнику, доктору или даже своему
начальнику. Словом, они шли к тому, в ком видели доброе
сердце, сильный дух и большой жизненный опыт.

Только сравнительно недавно, в начале двадцатого века,
появились профессионалы, помогающие тем, кто не может
самостоятельно справиться с жизненными трудностями. Мы
живем в динамичном и высокотехнологичном мире, в кото-
ром прямые контакты даже с членами семьи и давними дру-
зьями становятся все более трудными и редкими, чем рань-
ше. Многие индивиды и семьи утратили ощущение социаль-
ной стабильности, живут изолированной жизнью и не име-
ют никакой эмоциональной поддержки, когда наступают тя-
желые времена. Не получая помощи и утешения у близких,
люди стали искать их у посторонних, что привело к значи-
тельному усилению роли профессиональных консультантов.
Каждый день тысячи людей обращаются к нам в надежде,
что наше вмешательство принесет не только разрешение их
проблем, но и перестроит их жизнь так, чтобы она приноси-



 
 
 

ла больше радости и удовлетворения.
Многие из тех, кто приходит на прием к профессиональ-

ным консультантам, хотят избавиться от ощущения острой
тревоги или отчаяния, полагая зачастую, что причина это-
го состояния связана с какими-то обстоятельствами их жиз-
ни. У одних возникли сложности с супругом или супругой;
у других дети плохо ведут себя дома или в школе; третьи не
могут долго удержаться на одной работе. Кто-то не в состо-
янии контролировать свои поступки и не знает, как с этим
справиться. Некоторые находятся в состоянии постоянной
тревоги или возбуждения, хотя внешне все как будто в по-
рядке. У многих из них нет друзей или родственников, к ко-
торым можно обратиться за помощью, но даже если таковые
и имеются, то часто оказывается, что даже при лучших на-
мерениях те не могут исправить их самочувствия или хотя
бы терпеливо выслушать. Когда эти возможности исчерпа-
ны, они обращаются к профессионалам.

Таких клиентов обычно называютдобровольными. Но дей-
ствительно ли они обращаются за помощью добровольно?
Наш опыт свидетельствует о том, что добровольных клиен-
тов на самом деле мало. Личные проблемы только побужда-
ют к терапии, но существуют также и другие факторы, кото-
рые понуждают к ней. Например, супруг или супруга ста-
вит партнеру условием сохранения брака «обращение за по-
мощью» к специалисту; или работодатель настаивает, чтобы
работник «пошел на консультацию» и «привел себя в чув-



 
 
 

ство», если хочет сохранить работу. Это не всегда говорится
открытым текстом; чаще это требование выражается более
тонко, завуалированно, например, намеками. Но независимо
от характера этих требований – явного или скрытого, – они
оказывают сильное давление на того, кому адресованы. Се-
мья может обратиться за помощью к психотерапевту потому,
что школа пригрозила исключить ребенка, если он не станет
вести себя лучше, или из-за угрозы материальному благосо-
стоянию семьи, т. к. главный кормилец не может долго удер-
жаться ни на одной работе. Эти внешние факторы не менее
важны, чем внутренняя мотивация, и, чтобы понять тех, кто
обратился к нам за помощью, нужно учитывать все предше-
ствующие данному событию причины и обстоятельства.

Во время первичной консультации этим причинам необ-
ходимо уделить особое внимание. Важно понять,что, поми-
мо ощущения дискомфорта, заставило клиента обратиться
к вам и почему это случилось именно сейчас? Как клиент
относится к тому, что его понуждают обратиться за помо-
щью, и к тем, от кого это исходит? Что он испытывает: гнев,
фрустрацию, негодование? А может, сам факт понуждения
был ему настолько неприятен, что он подчинился только для
того, чтобы избавиться от этого давления? Является ли та-
кого рода давление неотъемлемой частью его отношений с
этим человеком? Говорит ли клиент, что согласился на тера-
пию потому, что сам этого хотел, и что только он несет от-
ветственность за свою ситуацию? Верит ли он в это? А ве-



 
 
 

рите ли вы ему? Действительно ли он пришел по собствен-
ной воле? На самом ли деле он думает, что это только его
проблема? Как он представляет себе последствия отказа от
помощи, и каковы будут реальные последствия? Оправдано
ли требование окружающих, чтобы он прошел терапию?

На последнем вопросе следует остановиться более по-
дробно. Не так уж редко бывает, что клиент видит источник
своих проблем совсем не там, где он находится на самом де-
ле. При этом его близкие зачастую соглашаются с этим его
заблуждением и начинают настаивать на том, чтобы он сам
искал выход из ситуации, подкрепляя у него тем самым чув-
ство вины. Например, жена может обвинять мужа во всех
сложностях их отношений, требуя, чтобы он обратился за
помощью к психотерапевту, чтобы тот помог ему изменить-
ся; зачастую она даже заготавливает список тех изменений,
которые хотела бы увидеть в результате подобной терапии,
но сама при этом отказывается прийти на прием. При всем
том хорошо известно, что все семейные проблемы создают-
ся при непосредственном участии обоих супругов. Или ро-
дители приводят к профессионалу ребенка, с которым воз-
никла проблема, и говорят, что клиент –именно он, и просят
его «исправить». И опять наш опыт подсказывает нам, что
проблемы каждого из членов семьи не могут быть отделены
от динамики взаимоотношений внутри этой семьи. Но бы-
вает так, что причина трудностей с учебой или поведением
ребенка в школе состоит в некомпетентном или предвзятом



 
 
 

отношении к нему со стороны учителя, а семья винит в этом
себя и не знает, что делать. Здесь также имеется несколько
сторон конфликта, и участие в терапии одного ребенка само
по себе проблему не решит.

Бывает, что клиент не может подолгу удержаться ни на од-
ной работе или ему по какой-либо причине отказывают в по-
вышении. Причиной может быть не только качество работы;
социальные предрассудки по отношению к цвету кожи, фи-
зическим недостаткам, нетрадиционной сексуальной ориен-
тации, к излишне полным (или даже слишком привлекатель-
ным) людям, к тем, кто отличается неловкостью или неснос-
ным характером – все это может подспудно мешать клиен-
ту достигнуть успеха и подрывать его веру в справедливость
(Lum, 1996).

Ни в коем случае нельзя давать оценку, правильно или
неправильно индивид, пара или семья понимает причину
своих трудностей, будь то какая-то одна-единственная при-
чина либо наиболее важная из нескольких. Мы должны ее
принять такой, какой видит ее наш клиент, и мы обязаны от-
носиться к его осмыслению ситуации как к факту. Для кли-
ента этореально существующие причины. В последующей
главе мы еще вернемся к этому вопросу.

Изложение клиентом причин своего визита к консультан-
ту или терапевту – лишь один из вариантов определения
его проблемы. Возможны разные точки зрения на одну и ту
же проблему, которые необходимо четко различать. Первая



 
 
 

– это данное самим клиентом описание своего подавленно-
го состояния и того, что его не устраивает в его жизни, а
также причин, приведших его к такому состоянию. Вторая
– это то,что в поведении клиента воспринимается другими
людьми из его окружения (родителями, учителями, супру-
гом, полицией, судом и т. д.) проблематичным или даже от-
клоняющимся от нормы. Третья – ваше мнение как специ-
алиста о том, что говорит вам клиент, что рассказали вам
окружающие его люди, а также ваши собственные наблюде-
ния в процессе консультирования. Вряд ли эти разные опре-
деления совпадут, но их необходимо свести в цельную кар-
тину уже на первом сеансе, перед тем как вы сформируете
свое первоначальное мнение о клиенте.

Однако даже если мы понимаем, что клиент видит причи-
ны своих неудач в искаженном свете, мы должны встать на
его точку зрения. Для него это реальные причины. Мы снова
говорим об этом, потому что вынесли из своего опыта сле-
дующее: есть большой соблазн дать понять клиенту, что, бу-
дучи профессионалами, мы понимаем его проблему лучше,
чем он сам. Опыт показывает, что это непродуктивно. Даже
когда мы уверены, что восприятие клиента ошибочно, мы
должны отнестись к нему как к реальности, если хотим заво-
евать его доверие. Процесс укрепления доверия – ключевой
момент первичного консультирования, и именно на это надо
направить все свое внимание. В нашем дальнейшем изложе-
нии мы еще коснемся этого вопроса.



 
 
 

Здесь необходимо сделать важное замечание. Иногда кли-
ент, описывая беспокоящие его симптомы, упоминает о ка-
ких-то неблагоприятных физических кондициях, зачастую
видя в них причину своего психического состояния. Окру-
жающие могут поддерживать его в этом, возможно, оши-
бочном мнении, говоря, что «все это идет от головы» или
что «это из-за сильного стресса». При этом жалоба на фи-
зическое состояние может высказываться в ходе консульта-
ции мимоходом, как ни с чем не связанный факт, иногда да-
же напоследок. Мы категорически настаиваем на том, чтобы
вопрос о психологических предпосылках физических недо-
моганий и симптомов ставился консультантом толькопосле
того, как клиента осмотрит врач. Головные боли не всегда
вызваны стрессом, а расстройство желудка – психической
напряженностью. Профессионал должен настоять на оцен-
ке врачом физических причин недомогания как на условии
проведения терапии. Только тогда, когда физические причи-
ны симптома исключены, можно считать, что он имеет пси-
хологический характер.

Еще много лет назад Фрейд (Freud, 1953) указывал, что
внутриличностные и межличностные проблемы обусловле-
ны не одной, а, как правило, несколькими причинами. Бу-
дучи терапевтами, мы не в состоянии выяснить все эти при-
чины, но должны быть уверены, что знаем самые важные из
них.

В жизни есть вещи, которые мы изменить никак не смо-



 
 
 

жем. Клиент должен научиться определять свои чувства в
отношении того, что не подлежит изменению, справляться с
этими чувствами, придавать им иную эмоциональную окрас-
ку и более эффективно работать с ними. Есть такие индиви-
дуальные особенности, которые никогда не «станут лучше»,
но их субъективная оценка и связанные с ними пережива-
ния могут поменяться. Нельзя изменить форму носа, повы-
сить предельный уровень способностей, поменять унаследо-
ванную культуру или родителей, но можно изменить отно-
шение к этим своим качествам и сгладить тем самым связан-
ное с ними внутреннее напряжение. Для терапевта должно
стать правилом, что в первую очередь нужно работать над
тем, чтоможно изменить, ибо способность к переменам –
признак здорового человека. Если клиент убедится, что он
в состоянии поменять что-то в своей жизни, то он сможет
поверить и в свою способность изменить самого себя.

Вот несколько вопросов, которые можно задать клиенту
для того, чтобы выбрать главную тему первого консультатив-
ного приема:

Вы указали несколько тем, которые вызывают ваше
беспокойство. (Назовите их). Которая из них волнует
вас больше всего?

Что мучает вас сильнее всего именно сейчас?
Вы назвали три наиболее животрепещущие

проблемы в вашей жизни. Не могли бы вы расположить
их по степени важности для вас?

Вы говорили о том, что в вашей жизни сложилось не



 
 
 

так. Как вы думаете, что из этого вам легче всего было
бы изменить?

Мы говорили о добровольных клиентах, которые прихо-
дят к нам из-за внутреннего дискомфорта, по настойчивой
просьбе близких людей или под влиянием и того, и друго-
го. Однако как клиент оказывается в кабинете именно у это-
го специалиста? Иногда по рекомендации семьи или друзей,
а иногда – потому что «кто-то знаком с кем-то», кому этот
профессионал смог оказать помощь. Однако чаще клиенты
узнают о специальном учреждении или конкретном профес-
сионале из других источников – от врача, учителя, школьно-
го консультанта, служащего компании, отвечающего за пер-
сонал, парикмахера или даже от местного бармена. Эти лю-
ди – посредники и бесплатные помощники профессиональ-
ных консультантов; они обладают достоверной информаци-
ей и порой формируют общественное мнение не хуже иной
рекламы. Сталкиваясь на службе или где-либо еще с людьми,
попавшими в беду, и желая им помочь, они называют фами-
лию психотерапевта, которого знают, дают номер его телефо-
на или визитную карточку. Они – важнейшее связующее зве-
но между нами и нашими клиентами. Во время первичной
консультации важно узнать, кто стал таким звеном, почему
этот человек решил, что наш клиент нуждается в помощи, и
насколько клиент ему доверяет. Эта информация важна по
нескольким причинам. Отношение клиента к человеку, дав-
шему рекомендацию, повлияет на его отношение к психоте-



 
 
 

рапевту, а также на его видение своих проблем. Возможно,
этот человек понадобится клиенту позднее, даже если он по-
ка об этом и не подозревает. Информация, которую вы мо-
жете получить от этого добровольного помощника, даст до-
полнительные сведения, которые помогут вам составить бо-
лее точное представление о реальном психологическом со-
стоянии клиента и о его окружении.



 
 
 

 
Недобровольные клиенты

 
Для страдающего человека отказ от помощи может по-

рой иметь серьезные последствия. Его тревожность может
возрасти до такой степени, что он будет не в состоянии ве-
сти себя адекватно. Отношения супругов иногда становятся
настолько враждебными, что возникает угроза физическо-
го или психического насилия. Ребенка могут исключить из
школы. Служащего – уволить с очередной работы. Депрес-
сия может усилиться настолько, что человека придется по-
местить в психиатрическую больницу. Иногда ситуация ста-
новится столь тяжелой, что клиента направляют к специали-
сту принудительно, потому что общество не может больше
терпеть его поведение. Но чаще всего недобровольные кли-
енты приходят к нам потому, что опасаются серьезных по-
следствий своего отказа. Они понимают, что, продолжая от-
казываться, они будут сурово наказаны (Rooney, 1992).

Так же, как в случае с добровольными клиентами, степень
давления на недобровольного клиента бывает разной. На-
пример, суд требует от супругов пройти официальную про-
цедуру примирения, прежде чем дать им развод; или семью
предупреждают, что по решению суда у них заберут ребенка,
если она не пройдет терапию; алкоголика вынуждают пройти
курс лечения, иначе он потеряет работу; наркомана направ-
ляют на терапию, предупредив, что в случае отказа его поса-



 
 
 

дят в тюрьму. Чем больше страх перед последствиями, тем
вероятнее, что клиент постучится в нашу дверь.

 
Тревожность как факт готовности к терапии

 
В зависимости от степени давления разной будет и сте-

пень готовности недобровольных клиентов к сотрудничеству
с психотерапевтом. Почти все такие клиенты в конце концов
придут, хотя и неохотно, на первый консультативный прием,
но не все они будут готовы работать над проблемами, кото-
рые привели их к нам (Patterson, 1990). Как и у доброволь-
ных клиентов, степень испытываемой клиентом тревожно-
сти – один из важных факторов готовности работать во вре-
мя сеанса терапии. В проходящей терапию семье или в па-
ре каждый из ее членов может испытывать разную степень
тревожности и оказывать различное противодействие тера-
пии. Первая задача специалиста – преодолеть сопротивление
клиента и понять, какая проблема привела его на терапию.

Тревожность имеет как отрицательные, так и положитель-
ные последствия. Слишком сильная тревожность может так
парализовать человека, что он не в состоянии будет вести се-
бя адекватно или даже сколько-нибудь осмысленно. Слиш-
ком слабая тревожность не создает мотивации к переменам.
Настоящие перемены происходят только при наличии неко-
торого уровня тревожности.

Еще со школьных времен мы помним, что когда уровень



 
 
 

волнения во время экзамена был слишком высок, то, как бы
мы ни старались, не могли вспомнить правильных ответов.
В порядке оправдания мы называли это «страх перед экза-
менами». Но если мы вообще не испытывали никакой тре-
вожности, то отсутствовал и импульс к тому, чтобы поста-
раться. Мы говорили себе: «Я не собираюсь быть химиком,
так зачем готовиться к экзамену по химии? Даже если я его
не сдам, все равно средний балл для получения аттестата
есть». И мы весело шли заниматься чем-то более интерес-
ным, чем учеба. Лучше всего мы работали при умеренно вы-
соком уровне адреналина, когда ни внутреннее, ни внешнее
давление не было столь велико, чтобы парализовать нас. То
же происходит и с клиентами.

Когда общество применяет санкции к сопротивляющему-
ся клиенту, он испытывает такую высокую степень тревож-
ности, что ради того, чтобы ее уменьшить, готов на все. Кли-
ент, который не испытывает никакой тревожности, даже не
попытается что-то предпринять.

Задача консультанта – найти золотую середину, сни-
зить тревожность настолько, чтобы клиент был в состоянии
участвовать в работе, но чтобы при этом у него было жела-
ние продолжить терапию. Самый действенный способ сни-
жения тревожности – катарсис: пусть клиент даст выход сво-
ему гневу, заплачет от боли, изложит свои жалобы, призна-
ется в своих страхах. Если клиентне испытывает тревож-
ности, задача профессионала – увеличить ее, чтобы вовлечь



 
 
 

клиента в осмысленные терапевтические отношения. Ино-
гда психотерапевт может вызвать тревожность, указав на по-
следствия отказа от терапии, или, что более эффективно,
вступив в конфронтацию с самим клиентом и с его поведе-
нием в процессе самой терапии. Мы обсудим это подроб-
нее в последующих главах. А пока ограничимся констатаци-
ей, что терапия невозможна, если клиент не чувствует боли
(Navarre, Glasser, Costabile, 1985, p. 398, 399, 404).

 
Клиенты и доверие

 
Другой фактор, оказывающий важнейшее влияние на со-

гласие клиента пройти терапию – это степень его доверия к
вам не только как к психотерапевту, но и как к человеку. У
многих клиентов, особенно у недобровольных, накоплен пе-
чальный опыт, приучивший их не доверять другим людям.
Иногда такой клиент распространяет свое недоверие на всех
людей определенной категории: полицейских, священников,
психотерапевтов, мужчин или женщин. Оно возникает у него
как способ психологического выживания во враждебном, по
его мнению, окружении.

Клиент приходит к нам, имея за спиной богатый опыт. Он
много видел и пережил в своей жизни. Например, человек,
живущий на социальное пособие, видел, как соседа лиши-
ли такого пособия безо всякой видимой причины. Возмож-
но, ваш клиент пережил предательство своей жены, или же



 
 
 

вашу клиентку бросил муж ради другой женщины. Трудный
подросток может уверовать, что родители его не понимают,
беспричинно и слишком сурово наказывают. К вам может
обратиться мать-одиночка, которой полгода не выплачивали
пособие на ребенка. Или афроамериканка, которую обошли
по службе, а ее белая коллега получила повышение. Это мо-
жет быть спортсмен, недавно ставший инвалидом и страда-
ющий от того, что его друзья к нему охладели. У этих кли-
ентов есть основания не доверять людям. Наша задача – за-
воевать их доверие, но не путем уступок их требованиям, а
последовательным, справедливым и достойным обращением
с ними (Morrissette, 1992).

С недобровольным клиентом иногда бывает полезно на
первом приеме заключить предварительный договор, преду-
сматривающий работу с вами в течение, например, 3–5
недель, после чего он должен решить, хочет ли он продол-
жать терапию. Это даст вам какое-то время для установле-
ния с ним доверительных отношений. Другими словами, вы
даете клиенту возможность присмотреться, что вы ему пред-
лагаете, и оставляете за ним право принять это предложение
или отказаться от него. Замечено, что клиент охотнее реша-
ется на перемены, если ему предоставлен выбор, причем в
такой форме, которая делает этот выбор осмысленным. В од-
ной из следующих глав мы снова вернемся к вопросу о до-
стижении взаимоприемлемого контракта с клиентом, с па-
рой или семьей.



 
 
 

 
Что дальше?

 
Обсудив причины, которые приводят клиента на тера-

пию, и предупредив вас о некоторых моментах, которые мо-
гут этому предшествовать, мы переходим к более подробно-
му обсуждению того, как нужно подготовиться к первичной
консультации и как ее начать, когда вы встретитесь с клиен-
том лицом к лицу. Мы обсудим некоторые практические ас-
пекты консультативного приема, которые могут существен-
но повлиять на готовность клиента принять вашу помощь и
работать совместно с ним для его же пользы.



 
 
 

 
Глава III. Начало работы

 
Начиная работу с клиентом, мы всегда сталкиваемся с но-

вым набором установок, страданий, ожиданий и пережива-
ний. Мы сталкиваемся с надеждой и отчаянием, с тревогой и
гневом, с беспомощностью и агрессивностью, с требователь-
ностью и уступчивостью, с играми и уловками. Мы начинаем
с надеждой, что в наших встречах будут моменты настоящей
близости и даже радости. Мы надеемся, что наше общение
обогатит и нашу жизнь, и жизнь клиента.

Готовясь к первичной консультации, мы стараемся со-
здать атмосферу, которая: а) будет способствовать возник-
новению доверия и открытости со стороны как специалиста,
так и клиента; б) поможет клиенту поверить в успех терапии;
в) будет свободна от отвлекающих факторов; г) позволит нам
увидеть клиента таким, каков он есть на самом деле. Это даст
нам возможность выдвинуть предварительные гипотезы, ка-
сающиеся его самого и ситуации, в которой он находится.



 
 
 

 
Договоренность о встрече

 
Клиенты приходят к нам различными путями, и наше

представление о них начинает складываться на основе тех
материалов, которыми мы располагаем до нашей первой
встречи. Мы начинаем собирать информацию о клиенте сра-
зу же после согласования времени первичной консультации.
Обычно о встрече договаривается непосредственно сам кли-
ент, но иногда по его поручению это делает какое-то третье
лицо. Понятно, что для успеха терапии лучше, когда клиент
сам записывается на прием, поскольку он тем самым прини-
мает на себя некоторые обязательства, переступая через соб-
ственную стеснительность и нерешительность.

Но если к специалисту обратился не сам клиент, а кто-то
другой, то очень важно понять, кем он ему приходится и что
стоит за таким посредничеством. Жена озабочена состояни-
ем мужа? Родители хотят проконсультироваться по поводу
маленького или взрослого ребенка? Близкий друг проявля-
ет тревогу? Всегда неплохо разобраться, каковы отношения
между человеком, вступившим с вами в контакт, и клиен-
том, что их связывает. Вы можете спросить у посредника,
почему клиент не хочет или не может сам договориться о
встрече, а потом использовать полученные ответы для нена-
вязчивого выяснения того, что стоит за этой просьбой.

Некоторых клиентов к психотерапевту направляют ведом-



 
 
 

ства, для которых этот запрос является обычной процеду-
рой в отношении специфических категорий клиентов и их
проблем. Например, это может исходить от суда, который
рассматривает дело о разводе, или от учреждения, занимаю-
щегося защитой детей, и касаться интересов родителей, де-
тей или всех их вместе взятых. Иногда запись на прием идет
из других мест. Если о консультации договаривается другой
специалист, например, врач или психотерапевт, то причи-
ну направления вы скорее всего узнаете в ходе телефонного
разговора. Вероятно, что вы узнаете и причину того, поче-
му этот специалист хлопочетза данного клиента. Если такую
информацию вам не сообщили, то удобно самому спросить
об этом. Направление клиента другим специалистом являет-
ся проявлением коллегиальности и уважения к вашему про-
фессионализму, и поэтому оно должно приниматься с бла-
годарностью. Бывает, что предварительные договоренности
или даже закон предусматривают, что вы будете поддержи-
вать связь с теми организациями или специалистами, кото-
рые направили к вам клиента. В других случаях вам нуж-
но решить, нужно ли связываться с ними после того, как вы
оцените состояние клиента, уже в процессе терапии. Иногда
профессиональная этика требует, чтобы вы позвонили тому,
кто направил к вам клиента, и проинформировали его о хо-
де терапии. Если этот специалист продолжает лечить этого
клиента или кого-то из членов его семьи, то этот контакт бу-
дет полезным для вас обоих. Ясно, например, что если один



 
 
 

терапевт занимается ребенком, а другой – его родителями,
то они оба извлекут для себя пользу из общения друг с дру-
гом. Когда такой прямой связи между нет, то решение отно-
сительно необходимости такого общения вам придется при-
нимать самостоятельно. В любом случае клиент должен быть
проинформирован о том, что вы поддерживаете связь с дру-
гим специалистом; более того, он должен дать на это согла-
сие, иногда даже в письменном виде. В противном случае он
может счесть, что его доверие было обмануто.

Если клиент звонит сам, чтобы договориться с вами о
встрече, то из этого краткого разговора можно узнать до-
вольно много важного, хотя и не стоит придавать первым
впечатлениям слишком большого значения. Дрожащий го-
лос не всегда означает, что клиент страдает больше, чем тот,
чей голос звучит уверенно. А уверенный голос не обязатель-
но означает, что клиенту легко дается обращение за помо-
щью или что он чувствует себя в состоянии контролировать
обстоятельства своей жизни. В лучшем случае из поведения
клиента при первом контакте можно понять, способен ли он
в какой-то степени владеть собой, переживая глубокое внут-
реннее расстройство.

Однако из телефонного разговора нужно постараться по-
черпнуть следующую важную информацию. Пытается ли
клиент изложить вам свою проблему по телефону, занимая
ваше время до того, как вы согласились с ним встретиться?
Трудно прервать клиента, который испытывает страдания,



 
 
 

но вы не должны вовлекаться в диалог и заниматься «кратко-
срочной терапией». В какой-то момент вам, возможно, при-
дется сказать клиенту: «Мы обсудим это при встрече». Луч-
ше сделать это раньше, чтобы клиент сразу понял, что на ва-
шу с ним работу будет отведено определенное время. Кли-
ент не должен напрасно тратить свои силы, и его тревога
не должна уменьшаться раньше времени. Не стоит заранее
предупреждать клиента о том, что в случае необходимости
у него будет возможность побеседовать с вами в промежут-
ках между сеансами. Это особенно важно в ситуации, когда
звонит один из членов семьи, чтобы договориться о терапии
для всей семьи, и пытается представить ситуацию со своей
заинтересованной позиции. Очень важно создать такую об-
становку, при которой каждый клиент знает, что он защи-
щен, обладает особыми привилегиями и что все внимание
психотерапевта направлено на него. Дополнительные бесе-
ды по телефону противоречат условиям контракта и ставят
клиента в ситуацию вашего должника. Если речь идет о паре
или семье, телефонный разговор с одним клиентом может
повлечь за собой обвинение вас в сговоре с ним и в предвзя-
том отношении к другому члену группы.

Поэтому мы считаем, что, договариваясь о первой встре-
че, специалист должен говорить тепло, но по-деловому, что
клиента не следует расспрашивать о сути проблемы слиш-
ком подробно (если не возникло подозрения, что ему нужен
специалист другого профиля) и чтобы ему стало ясно, что



 
 
 

это не более чем назначение времени встречи. Однако если
первый звонок показывает, что клиент находится в весьма
неустойчивом или чрезвычайно ранимом состоянии, кото-
рое вы считаете опасным, то нужно постараться встретиться
с ним как можно скорее, даже в тот же день.

Не забудьте повторить день и час, на который назначена
консультация. Расстроенные люди иногда не запоминают ин-
формацию с первого раза.



 
 
 

 
Ваша собственная тревожность

 
Итак, время встречи записано в вашем календаре, и те-

перь вы можете почувствовать некоторую тревогу, особенно
если уже знаете, что проблема клиента носит весьма непро-
стой характер; или заметили в человеке что-то странное, на-
пример, его повышенную сердитость или агрессивность; или
он сказал вам, что не имеет желания идти на прием или – еще
хуже – что он не верит в терапию. Может быть, его направило
какое-то учреждение, и ваш недобровольный клиент видит
в вас соучастника принуждения. Нет ничего более тревожа-
щего, чем знание того, что на предстоящей консультации вы
столкнетесь с сопротивлением или враждебностью клиента.

Мы надеемся, что в результате чтения этой книги ваша
тревожность уменьшится и что, опираясь на некоторые из-
ложенные здесь принципы, рекомендации и приобретенную
уверенность в себе, вы всегда сможете справиться со своими
смятенными чувствами.

В одном старом журнале по психотерапии было напеча-
тано маленькое стихотворение молодого психотерапевта, ко-
торое обобщает те тревожные чувства, которые иногда ис-
пытывают психотерапевты, особенно начинающие. Возмож-
но, вы будете меньше тревожиться по поводу первого сеанса,
зная, что и другие испытывают такую же тревогу, независи-
мо от того, признают они это или нет. Молодой психотера-



 
 
 

певт говорит с новым клиентом:

Вы сердились
Не только на власти, иерархию и систему;
Вы сердились на меня.

Я боялся
Не только ваших движений, вашего гнева и огня в глазах;
Я боялся своей некомпетентности.

Я собрал все свое мужество и
Попытался усмирить внутреннюю дрожь.

Я сказал: «Вы сердитесь».
Вы вздохнули.

Вы сели, и огонь превратился в тепло.
Подействовало —
Как нам и говорили!

(Вулф, 1975)

Когда вы начинаете работать с новым клиентом, застен-
чивость и неуверенность – вполне естественные чувства. Вы
имеете дело с человеком, от которого можно ждать любых
неожиданностей. Возможно, вы не сумеете оправдать все
возложенные на вас надежды. Но вас должна поддерживать
мысль, что, во-первых, вы не причините клиенту никакого



 
 
 

вреда, и, во-вторых, у вас будет достаточно времени для того,
чтобы по-настоящему разобраться в ситуации – никто ведь
не ожидает от вас немедленного результата. У вас будет до-
статочно времени, чтобы обдумать сказанное клиентом, и в
свое время вам представится возможность сказать и сделать
то, что должно быть сказано и сделано. Ваша главная задача
– внимательно слушать клиента. Вам не нужно решать, что
делать, пока не соберете достаточно информации. Вы навер-
няка владеете такими навыками, которые позволяют поддер-
жать клиента ни к чему не обязывающими ответами, кото-
рые не только оказывают терапевтическое воздействие, но и
дают психотерапевту отсрочку для того, чтобы оценить со-
стояние клиента перед тем, как начать активную работу.

Помните, что все приобретенные вами в процессе учебы
знания и навыки не забываются и обычно вспоминаются, ко-
гда в этом возникает потребность. Эти знания и навыки до-
казали свою полезность. Опыт и практика необходимы вам
для того, чтобы вы могли пользоваться полученными знани-
ями не задумываясь, в естественной и непосредственной ма-
нере. Мы будем напоминать вам об этом на протяжении всей
книги.



 
 
 

 
Как встречать клиента

 
Нет необходимости говорить вам о том, что надо встать и

подойти к двери, когда к вам входит клиент, но мы, тем не
менее, напоминаем об этом. Вспомните, как трудно бывает
обратиться к специалисту, например, пойти к врачу, когда
вас тревожит какое-то недомогание. Когда человек слаб или
беспомощен, он как никто другой нуждается в том, чтобы в
процессе лечения с ним обращались уважительно, не умаляя
достоинства взрослого человека. Многие могут вспомнить
случаи, когда врачи обращались с нами как с неразумными
детьми, что подрывало нашу веру в себя и в свою способ-
ность самостоятельно принимать решения. Психотерапевт
должен быть уверен, что с его клиентами такого не произой-
дет. Уже при первой встрече вы помогаете клиенту понять,
что он достоин того, чтобы с ним обращались как с взрослым
и разумным человеком, что вы верите в его способность от-
вечать за себя и принимать самостоятельные решения.

Мы не считаем, что при встрече нужно пожимать руку
клиенту – это может выглядеть слишком деловым, слишком
светским, или даже слишком интимным жестом. Кроме того,
вы не знаете, нравится ли этому человеку, когда к нему при-
касаются. Покажите ему, где повесить пальто, затем пред-
ложите сесть, дав ему понять, что вы сами сядете после то-
го, как сядет он, но сделайте это так, чтобы ему не показа-



 
 
 

лось, что его торопят или им командуют. Потом вы можете
решить, где поставите свой стул.

При работе с парой или семьей применимы те же реко-
мендации. Обратите внимание на то, как члены семьи рас-
саживаются друг относительно друга, а также относительно
того места, где, как они полагают, сядете вы. Может быть,
один из членов семьи указывает остальным, где им сесть?
Кто садится ближе всего к вам, а кто напротив? Мы советуем
не вмешиваться в этот процесс. Уже первые минуты встречи
дают вам ценнейшую информацию. Наблюдая за поведением
пришедших к вам людей, вы начнете оценивать и анализи-
ровать причины, по которым они переступили порог вашего
кабинета.



 
 
 

 
Как нам называть друг друга?

 
Когда вы впервые приветствуете и представляетесь клиен-

ту, например, в телефонном разговоре, вы задаете ту форму
обращения к себе, которую предпочитаете услышать в ответ.
Однако не удивляйтесь, если он не последует вашим указа-
ниям. Мы обращаемся к клиенту по имени, если он не по-
жилой или не держится слишком официально, и называем
свое имя и фамилию без званий. Иными словами, мы стара-
емся предоставить клиенту возможность самому решать, как
к нам обращаться. Но есть и другие варианты.

Вы представляетесь как «доктор» или «г-н или г-жа та-
кая-то», или как-то иначе, вы ожидаете, что клиент так и бу-
дет вас называть. Если у вас менее официальный стиль, вы
опустите ваше звание. Оба варианта имеют свои преимуще-
ства. Обращение по имени подразумевает личностный уро-
вень отношений, тогда как обращение по званию подчер-
кивает ваш профессионализм. Что удивительно, некоторые
клиенты отказываются называть вас по имени, когда вы им
это предлагаете, – иногда потому, что они слишком офици-
ально держатся, или потому, что хотят воспринимать вас ис-
ключительно как авторитетного специалиста. Никогда не на-
до пытаться настаивать на какой-то определенной форме об-
ращения. Иногда клиент сначала обращается к вам по зва-
нию, а со временем, обычно смущаясь, начинает называть по



 
 
 

имени. Возможно, клиент вообще никак не будет вас назы-
вать.

Старайтесь отслеживать всю важную информацию. Фик-
сируйте не только то, как клиент называл вас вначале, но и
изменение в его обращении к вам и в какой степени это свя-
зано с переменой в ваших отношениях. Изменения в обра-
щении к человеку несут в себе глубокий смысл. Подумайте
об ощущении неловкости, когда вы начинаете называть тещу
или свекровь «мамой», или когда после развода вы не знае-
те,как теперь ее называть. Когда клиент переходит с офици-
ального обращения к вам на неофициальное или, что более
неожиданно, когда он делает обратный переход – от неофи-
циального обращения к официальному, то это многое гово-
рит и о самом клиенте и о том, как со временем меняется его
отношение к вам и к самому себе.



 
 
 

 
Должен ли клиент

чувствовать себя комфортно?
 

Чтобы ответить на этот вопрос, надо понять, что значит-
комфортно? Означает ли это, что кресло должно быть мяг-
ким, но не слишком глубоким, чтобы можно было без труда
подняться? Ответ – да. Или, что в помещении должно быть
не слишком жарко и не слишком холодно? Ответ – да. Мо-
жет быть, комфортно – это когда клиент может свернуться
калачиком и уснуть? Ответ – нет.

Но мы не говорим здесь о телесном комфорте, мы гово-
рим о психологическом состоянии. Маловероятно, что кли-
ент ощущает себя комфортно, вступая с вами в опреде-
ленные отношения. Такова реальность. Однако дело не в
том, как чувствует себя клиент, а в том, как реагирует на
эту ситуацию психотерапевт. Иногда тревожность заставля-
ет его предпринять что-либо, чтобыклиент почувствовал се-
бя комфортнее, и тем самым уменьшить свою собственную
напряженность. В такой ситуации он может завести свет-
ский разговор, например, о погоде. Специалист, конечно, бу-
дет мотивировать это тем, что светский разговор затеян для
того, чтобы клиент почувствовал себя комфортнее, но ре-
зультат подчас бывает прямо противоположным. Когда че-
ловек страдает или находится в состоянии сильной тревоги,
он меньше всего склонен говорить о погоде. Он хочет пого-



 
 
 

ворить о себе и о своей проблеме – и как можно скорее. Кро-
ме того, он в отдельных случаях платит за консультацию и
не захочет терять даже малую часть отведенного ему време-
ни. И даже если клиент не платит, он все равно считает, что
отведенное на его консультацию время не должно быть по-
трачено зря.

Но иногда светский разговор начинает именно клиент, и
это свидетельствует о том, что клиент сопротивляется. Мы
знаем, что наша задача – указать на сопротивление и спра-
виться с ним. Поначалу мягко, а затем в более твердой мане-
ре надо объяснить клиенту, что это – рабочее время, которое
нужно ценить и использовать в полной мере, что в этой об-
становке не обязательно исполнять светские ритуалы и что
если он будет отвлекаться, вы будете прямо указывать ему на
это. Как один из первых важных уроков должно быть усвое-
но – отвлекаться здесь нельзя.

Однако следует отметить, что бывают исключения из этих
общих правил. В некоторых этнических группах существу-
ет традиция, что любой важный или откровенный разговор
предваряется «разогревом». Представители этих групп чув-
ствуют себя очень неловко, обсуждая личные или семейные
проблемы, особенно с посторонними, принадлежащими к
другой этнической группе. В литературе отмечается, что до-
верительные разговоры с чужаками считаются неприемле-
мыми в культуре американцев азиатского происхождения,
американских индейцев, латиноамериканцев и некоторых



 
 
 

афроамериканцев (Aguilar, 1972; Hull, 1982; Sue, Morishima,
1982; Sue, Sue, 1990).

Тем не менее большинство клиентов испытывают желание
поскорее начать серьезный разговор. Им жаль тратить время
на праздные разговоры. Не стоит быть слишком многослов-
ным, чтобы клиенту не пришлось бороться за то, чтобы на-
чать разговор.



 
 
 

 
Обустройство кабинета

 
Мы не всегда вольны в выборе помещения, в котором про-

водится терапия; но иногда у нас есть возможность тщатель-
но продумать обстановку. Мы ставим свой стол у стены, что-
бы он не отгораживал нас от клиента. Ради собственной без-
опасности мы стараемся поставить свой стул ближе по от-
ношению к двери, чем тот стул, который предназначен для
клиента. Мы расставляем стулья таким образом, чтобы их не
надо было передвигать, занимая удобную позицию для раз-
говора. Мы украшаем комнату со вкусом, но ненавязчиво,
стараясь сделать так, чтобы в этом особом помещении ничто
не бросалось в глаза. Этим мы хотим сказать: «Тут нет ниче-
го, кроме людей, участников этой драмы. Декорации имеют
второстепенное значение».

Мы всегда стараемся предоставить клиентам возмож-
ность выбрать, где он хочет сесть, независимо от того, при-
шел на консультацию один человек, пара или семья. Некото-
рые клиенты отодвигают стул от психотерапевта, другие при-
двигают его так близко, что их колени соприкасаются. Одни
клиенты садятся на стул в другом конце комнаты; другие бе-
рут стул и придвигают его поближе. Все это – полезная ин-
формация, которая дает вам некоторое представление о при-
вычном для клиента стиле установления отношений.

Если клиенты – это пара или семья, то их манера расса-



 
 
 

живаться и начинать разговор дает еще больше информации.
За те несколько минут, что они рассаживаются, можно мно-
гое узнать об их ситуации и сложившихся между ними отно-
шениях. Кто играет руководящую роль? Кто занимает самое
видное место? Кто садится ближе всего к психотерапевту?
Кто с кем садится рядом? Кто и насколько отодвигает или
придвигает стулья в направлении от или к другому члену се-
мьи? Кто начинает говорить первым? В какой очередности
говорят остальные? Кто в паре или в группе берет на себя
инициативу представить всех присутствующих? Как он это
делает – представляет других членов семьи или позволяет
им представиться самим? Как они называют друг друга? Все
эти вопросы заслуживают особого внимания и анализа, если
и не во время первичной консультации, то уж непременно на
более поздних стадиях терапии. Очень важно взять проис-
ходящее на заметку, и, если что-то в первичной расстанов-
ке сил будет меняться, постараться понять, что означают эти
перемены. В последующих главах мы более детально остано-
вимся на этих вопросах и на примерах покажем, как исполь-
зовать эту информацию в процессе первой консультации.



 
 
 

 
Различные отвлекающие факторы

 
Как быть, если в обстановке есть нечто, что отвлекает или

мешает проведению консультации? Один из авторов этой
книги несколько месяцев безуспешно пытался избавиться от
свиста в вентиляционной трубе. Некоторые клиенты замеча-
ют такие звуки, но чаще всего тут же забывают о них. Цер-
ковные колокола, звонящие каждый час, случайный гудок –
все это не мешает напряженной работе. Даже если клиенты и
замечают подобные шумы, то достаточно небольшого разъ-
яснения, чтобы отвлечь их от этого.

А вот от сквозняка, дующего на уровне головы, уже нель-
зя отделаться столь же легко. Стук в дверь в момент психо-
терапевтического сеанса может иметь тот же эффект, что и
вмешательство постороннего в момент любовного свидания.
Телефонный звонок также может помешать разговору. По-
мещение, где проводится терапия, должно обладать особым
статусом. Если что-то все-таки помешало, а такое может слу-
читься с каждым, лучше всего быстро и спокойно разобрать-
ся с этим, а потом напомнить клиенту, о чем шла речь в мо-
мент, когда вас прервали.

Идеальная физическая среда для терапии – это тихое ме-
сто, обставленное со вкусом, где ничто не отвлекает от ра-
боты и где ощущается компетентность и квалификация пси-
хотерапевта. Но в реальной жизни ситуация часто далека от



 
 
 

идеала, особенно если терапия проходит у клиента дома. По-
дробнее об этом – позже.

Есть и другие отвлекающие факторы, которые следует
учитывать. Таким факторомможете быть и вы сами. Не бу-
дем забывать, что каково бы ни было эмоциональное состо-
яние клиента, он тем не менее будет внимательно наблюдать
за специалистом, пусть даже краем глаза.

Мы уже говорили выше, что физическая обстановка ка-
бинета может включать помехогенные раздражители. Есть
и менее очевидные, по крайней мере для нас, отвлекающие
факторы. Мы так к ним привыкли, что зачастую даже не за-
мечаем. Они могут быть дажеприятны, как белый шум. Та-
ковы наша внешность и поведение – они как белый шум: он
есть, но мы не обращаем на него внимания.

Как вы одеты, когда проводите консультативный прием?
На вас очень выразительный галстук или майка со смешной
надписью? Как бы это ни было удобно и естественно для вас,
уместны ли они в обстановке консультации, понравятся ли
они клиенту или вызовут у него отвращение? На вас драго-
ценности или мокасины без носков? Заметят ли это ваши
клиенты? Иными словами, не отвлекает ли ваша одежда вни-
мание клиента? Покажется ли ваша одежда уместной тому
клиенту, с которым вы занимаетесь, и вписывается ли она в
обстановку, в которой проходит встреча? Простой пример:
вы должны одеться по-разному, когда вы работаете с семьей
в своем кабинете как частный психотерапевт и когда вы ра-



 
 
 

ботаете с группой подростков в местном общежитии. В лю-
бом случае дело не в моде или стиле; вопрос в том, отвле-
кает ли ваш внешний вид, хотя бы на мгновение, внимание
клиента.

Помимо одежды, такими отвлекающими моментами яв-
ляются характерные особенности поведения. Есть ли у вас
привычки, которые вы даже не замечаете – крутить в паль-
цах волосы, откидывать их с глаз, мигать, чесаться, кусать
губы? А отвлекающие факторы в рабочем кабинете? Завален
ли ваш рабочий стол бумагами? Лежит ли на нем ваша кор-
респонденция так, что клиенту нужно отводить глаза, чтобы
не смотреть туда, преодолевая соблазн прочесть ее? Может
быть, у вас на стене висит необычная картина? Броситься в
глаза может и поразительная красота, и удивительное урод-
ство. Правило только одно: от всего, что отвлекает, нужно
избавиться, будь то кричащая деталь костюма или раздража-
ющая манера общения, или что-то из обстановки. Критиче-
ский анализ всех этих аспектов обстановки будет вознаграж-
ден в конечном итоге.



 
 
 

 
Начало консультирования

 
Итак, все готово. Клиент сидит, ему удобно, психотера-

певт избавился от всех отвлекающих факторов, сеанс вот-
вот начнется. Что делает, что говорит терапевт, как начинает
складываться его взаимодействие в клиентом?

Обычно разговор начинает психотерапевт. Это деликат-
ный момент, потому что клиент ловит каждое его слово.
Первые слова психотерапевта не должны предопределять на-
правление мыслей клиента. Путь, избранный клиентом, мо-
жет быть запутан, искривлен сопротивлением или страхом,
но именно чувства и поведение клиента должны стать для
психотерапевта объектом наблюдения. Они являются мате-
риалом, на котором строится терапия.

Мы рекомендуем три нейтральных варианта вступления в
разговор. Во-первых, можно задать неопределенный, откры-
тый вопрос: «Что вас сюда привело?» – или: «С чего нач-
нем?» Эти слова нейтральны, лингвисты называют замеща-
ющими формами. Они легко замещают другие слова и, по
большому счету, ни к чему не обязывают.

Важно отметить, что словопроблема не используется. Мы
не спрашиваем клиента о причинах возникшей в его жизни
проблемы и сами не делаем предположений относительно ее
происхождения. Это подразумевало бы, что психотерапевт
уже оценил состояние клиента, возможно, даже поставил ди-



 
 
 

агноз, и заставляло бы клиента думать, что прямо сейчас ему
уже могут предложить какой-то выход из ситуации. Но мы не
волшебники, которые знают все, мы просто спокойно даем
понять, что готовы внимательно выслушать клиента.

Одно предостережение: вступительное замечание пере-
станет быть нейтральным, если мы сделаем даже небольшой
акцент на любом из слов. Посмотрите, что происходит со
смыслом, когда мы сдвигаем логическое ударение:

Что вас сюдапривело? (В какую проблему вы
влипли?)

Чтовас сюда привело? (Никогда бы не подумал, что
вам нужен психотерапевт.)

Что вассюда привело? (К психиатру, подумать
только.)

Каждый из трех вариантов подразумевает разное значение
и выдает определенную установку психотерапевта.

Второй вариант вступления в разговор можно назвать ре-
флексивным. «Вы выглядите очень несчастным» – или: «На-
чинать всегда трудно». Такое начало разговора дает клиен-
ту важный урок: мы будем говорить здесь о чувствах; я не
боюсь называть ваши чувства вслух; я не буду отказываться
выслушивать вас, когда вы будете говорить о своих чувствах;
ничто из сказанного вами не будет меня шокировать.

Иногда клиента посылают к вам на консультацию против
его воли, и в этом случае мы используем третий вариант
вступления в разговор. Такое начало может оказаться под-



 
 
 

ходящим не только для клиента, который направлен учре-
ждением и относится к наиболее сопротивляющейся катего-
рии посетителей, но также для неохотно входящего в ваш ка-
бинет угрюмого подростка, которого родители послали «за
консультацией» по поводу какой-то проблемы. Наш опыт
подсказывает, что лучший способ преодолеть межличност-
ный барьер, который воздвигает между клиентом и специа-
листом навязанная терапия, состоит в том, чтобыиспользо-
вать для вступления в разговор тот факт, что клиент при-
шел сюда против своей воли: «Я понимаю, что вы здесь по-
тому, что вас послали на консультацию», а потом можно до-
бавить: «Наверное, именно поэтому вы выглядите так серди-
то (недовольно)». На этом месте обязательно остановитесь
и дайте клиенту возможность ответить и продолжить разго-
вор. Дайте ему время. Если он молчит несколько минут, по-
старайтесь выдержать паузу. Ситуацию, когда он продолжает
смотреть на вас волком и не хочет говорить, мы обсудим в
следующей главе. Главное, не защищайтесь и не объясняйте
пользу терапии. Помните, что гнев или негодование клиента
полезны в процессе терапии. Может оказаться, что даже хотя
клиент негодует из-за того, что его заставили к вам прийти,
он ощущает при этом облегчение, что наконец-то окружаю-
щие поняли, что ему нужна помощь.

Еще один хороший способ преодолеть барьер между ва-
ми и вынужденным клиентом – это сообщить ему, что пси-
хотерапевт уже знает о причине его прихода: «Комиссия по



 
 
 

досрочному освобождению прислала вас сюда для…». Здесь
можно употребить слова и фразы типа «для оценки ваше-
го теперешнего состояния» или «для того, чтобы мы смог-
ли поработать над решением вашей проблемы». Мы нико-
гда не должны использовать словолечение или какое-то иное
обозначение терапевтического процесса. Удостоверившись
в том, что клиент правильно вас понял, пора выслушать его
версию: «Вы могли бы рассказать мне об этом?» Заметьте,
что и эти слова ни к чему не обязывают. Психотерапевт не
уточняет, к чему относится «это», он оставляет выбор за
клиентом.

Если клиент пришел за помощью в учреждение, то в ка-
честве вступительного замечания можно дать ему информа-
цию об этом учреждении: «Я объясню, чем занимается на-
ше учреждение. Мы помогаем людям, которые… Мы не за-
нимаемся…» Обратите внимание, что мы начали с конста-
тации положительных сторон. Затем мы предлагаем продол-
жить: «Теперь можно поговорить о том, что привело сюда
вас». Иногда клиенту нужно немного помочь, и тогда специ-
алист может сказать: «Расскажите немного о себе и о том,
как вы живете».



 
 
 

 
Домашний визит

 
Хотя профессионалы-консультанты обычно не наносят

визитов домой, у социальных работников есть давняя тра-
диция работы с клиентами и их семьями в домашней обста-
новке (Hancock, Pelton, 1989). Обстановка квартиры, нали-
чие или отсутствие порядка в доме, устройство быта, а также
другие наблюдения – все это говорит нам о реальных усло-
виях жизни клиента и его семьи. Во время домашнего визи-
та мы получаем информацию, которую никаким другим спо-
собом получить не можем, или же для ее сбора при работе
только в кабинете может понадобиться гораздо больше вре-
мени. В этом разделе нас в основном интересует, как пра-
вильно организовать домашний визит к клиенту.

О первом домашнем визите специалист должен догово-
риться с клиентом либо по телефону, либо письменно. В лю-
бом случае он представляется, называя свое учреждение, и
объясняет причину визита. Если используется почта, письмо
нужно отправить заранее, чтобы дать возможность клиенту
при необходимости изменить день или время встречи. Ко-
гда времени в запасе нет, или отсутствует телефон, или ко-
гда визит срочный, например, в случае насилия над детьми
или взрослыми, можно оставить под дверью клиента запис-
ку, сообщив в ней, что вы вернетесь в определенное время,
возможно, через час или два. Предварительная договорен-



 
 
 

ность о визите – свидетельство вашего уважения и доверия
к клиенту. Клиент имеет право сам подготовиться к вашему
визиту и подготовить к нему свой дом.

После приглашения войти профессионал должен до-
ждаться от клиента приглашения сесть. Можно предложить
выбрать уединенное место, подальше от таких отвлекающих
факторов, как радио или телевизор, где вы с клиентом може-
те сесть достаточно близко друг к другу, чтобы другие члены
семьи не слышали, о чем вы говорите. Для этого подойдет
место у кухонного или обеденного стола.

Если, несмотря на ваши усилия, вас что-то отвлекает,
можно заметить: «Мы бы лучше слышали друг друга, если
бы выключили радио или телевизор», или: «Может, дети по-
играют в другой комнате, чтобы мы могли поговорить без
помех?» Если клиент не считает возможным уединиться с
вами на несколько минут, это тоже может свидетельствовать
о характере его проблем.

Хотя в вашем письме или телефонном разговоре называ-
лась причина визита, о ней можно напомнить сразу после
того, как вы вошли в дом. Далее клиенту нужно дать воз-
можность задать интересующие его вопросы, например, о
том, почему беседа проходит у него дома. Вы должны отве-
чать честно, даже если ответы могут насторожить клиента:
«Я здесь потому, что поступило сообщение о насилии над
детьми в вашем доме. Я хочу услышать вашу версию проис-
ходящего». Только таким образом могут установиться дове-



 
 
 

рительные отношения между клиентом и специалистом.
Некоторые клиенты во время домашнего визита предла-

гают какое-нибудь угощение. Иногда это диктуется обычая-
ми культуры, в которой вырос данный клиент. Обильная еда
или алкогольные напитки в такой ситуации неуместны, но
выпить кофе, чай, прохладительный напиток, съесть кусо-
чек торта или пирога вполне допустимо. Отказ от угощения
иногда воспринимается как оскорбление и подрывает дове-
рительные отношения, которые вы стараетесь установить.

И последнее: не засиживайтесь. Хотя в учреждениях
обычно принята 50-минутная беседа, домашний визит дол-
жен быть короче. Поблагодарите клиента за разрешение по-
сетить его дома, договоритесь о следующей встрече либо
опять дома, либо в учреждении, и уходите.



 
 
 

 
Личное дело клиента

 
Есть несколько основных правил подготовки к первичной

консультации. Если на клиента заведено личное дело, его
следует тщательно изучить. Ничто так не смутит клиента,
как специалист, который не ознакомился с информацией, к
которой, по сведениям клиента, он мог иметь доступ. С дру-
гой стороны, специалист может не принимать во внимание
эту информацию, чтобы иметь возможность самостоятель-
но оценить состояние клиента. Если вы решили пренебречь
этими сведениями, тогда нужно дать клиенту понять, что это
обдуманное решение, а не оплошность. В любом случае важ-
но, чтобы клиент был уверен, что специалист проявил доста-
точно интереса к уже имеющейся информации и ознакомил-
ся с ней.



 
 
 

 
Ведение записей

 
Ведение записей в какой-либо форме о каждом клиенте –

обязанность профессионала. В некоторых случаях учрежде-
ние требует фиксирования определенной информации по за-
ранее заданной форме. Существует такое требование или
нет, записи всегда будут полезны профессионалу для кон-
троля за имеющимся прогрессом и для планирования стра-
тегии. Кроме того, если клиент переходит от одного специа-
листа к другому, записи становятся незаменимым средством
в обеспечении преемственности (Committee on Professional
Practices and Standards, 1993).

Записи о клиентах и их проблемах ведутся по-разному.
Обычно клиента просят заполнить анкету перед встречей с
профессионалом, чтобы потом не отвлекаться для этого во
время приема. Сбор сведений о клиенте и получение инфор-
мации непосредственно от него имеет очевидные преимуще-
ства. Во-первых, можно задать вопросы о том, что кажет-
ся важным, во-вторых, можно наблюдать реакции клиента,
когда он на них отвечает. Кроме того, специалист получает
информацию прямо от клиента и может использовать ее на
следующих встречах, когда она окажется полезной для тера-
пии. Но когда вы занимаетесь сбором подобного материала,
важно четко обозначить завершение этого этапа беседы, осо-
знанно сместив фокус своего внимания с задачи сбора офи-



 
 
 

циальной информации на самого клиента и ясно указав, что
с этого момента меняется как атмосфера, так и само значе-
ние консультативной беседы.

Если вы собираетесь записывать разговор на магнитофон
– некоторые специалисты так делают всегда, а другие толь-
ко в каких-то определенных ситуациях, – необходимо сооб-
щить клиенту, с какой целью это делается, и получить от него
разрешение. У вас всегда должны быть под рукой бумага и
ручка на случай, если нужно что-то записать или если вы за-
хотите дать клиенту какую-то информацию или письменную
рекомендацию. Если вы что-то записываете во время сеан-
са, то бывает полезно сказать клиенту, что именно вы запи-
сываете. В большинстве же случаев мы рекомендуем лучше
подождать, когда клиент уйдет, а лишь затем записывать всю
важную на ваш взгляд информацию, которую вам удалось
выявить во время сеанса, какие-то гипотезы, заметки на бу-
дущее и т. п. Но мы знаем психотерапевтов, которые научи-
лись вести записиво время



 
 
 

 
Конец ознакомительного

фрагмента.
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