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KOMPLIKACE

LSD PSYCHOTERAPIE:
VYSKYT, PREVENCE A
TERAPEUTICKA OPATRENI

Fyzické a emocionalni kontraindikace
Kritické situace pii sezeni s LSD

Nepiiznivé druhotné ucinky LSD psychoterapie
Prevence a zvladani komplikaci v LSD psychoterapii

Hovotime-li o rizikach a nebezpecich LSD psychoterapie, musime rozliSovat mezi t€mi,
které jsou vlastni droze a psychedelickému procesu, a témi, které jsou kriticky zavislé
na nefarmakologickych faktorech. Ty prvni jsou vyvolany vzdy, kdyz je droga pozita,
bez ohledu na specifické okolnosti; ty druhé jsou znacnou mérou podminéné a jejich
dopad, mira a zavaZznost mohou byt ovlivnény setem, settingem' a technikou veden se-
zeni. Nebezpeci LSD psychoterapie mohu byt znaéné zredukovéna, jestlize vyradime
jedince, ktefi reprezentuji vysoké riziko, a jestlize vedeme sezeni uvédoméle a s respek-
tem k specificky dynamické reakci na LSD.

FYZICKE A EMOCIONALNI KONTRAINDIKACE

Vsechny klinické a laboratorni diikazy shroméazdéné béhem poslednich ti desetileti
ukazuji, Ze z biologického hlediska je farmaceuticky cisté LSD az piekvapiveé bezpec¢nou
substanci. Toto stanovisko by vSak nemélo byt automaticky aplikovano na takzvanou
spouli¢ni kyselinu.“ Kvalita vzorkd prodavanych na ¢erném trhu se zna¢né méni, a né-
Chemickym rozborem byly v né€kolika pouli¢nich vzorcich prodavanych jako LSD nale-
zeny amfetaminy, strychnin, STP, fencyklidin (PGP neboli ,andélsky prach®) a rtizné
jiné substance.

V klinické praxi s ¢istym LSD neni hlavnim fyziologickym nebezpec¢im droga sa-
ma o sobé, ale spiSe intenzita emoci, které droga vyvolava. Jen ziidka se stane, ze by
klient pti sezeni s velkou davkou LSD nezazil v néjakém ohledu extrémni tirovné€ emo-
cionalniho a fyzického stresu v rozsahu
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zdaleka presahujicim cokoli, s ¢im se setkal v kazdodennim zivoté. Proto je tedy
nezbytné priibézné vyclenit jedince, pro které by mohly mit intenzivni emoce nebez-
pecné nebo dokonce fatalni nasledky. Jiz bylo zminéno, Ze toto se tyka predevsim osob
s vaznymi kardiovaskularnimi problémy, jako napft. pokrocila arterioskler6za, trombo-
za s nebezpeéim ucpani cév, nebezpecné vysoky krevni tlak, cévni aneurysma, jiz pro-
délany infarkt myokardu, myokarditida, nelécena srdec¢ni vada, ¢i krevni srazenina na
mozku. Pri nejnepatrnéjsich pochybnostech by mél kandidat pro sezeni s LSD pod-
stoupit zdravotni prohlidku, véetné elektrokardiogramu. V pripadé mirnych kardio-
vaskularnich problémi by se méla davka ur¢it umérené a jednat s opatrnosti. Musime
mit na paméti, Ze nemluvime o primych Skodlivych tcincich LSD na srdce nebo krevni
cesty, ale o rizicich spojenymi s intenzivnimi emocemi. Ac¢koli vys$si davky obvykle vy-
volaji silnéjsi emocionalni odezvy, tento vztah neni linearni. V jedincich, kteri jsou
velmi emocionalni, nebo maji blizko povrchu enormni mnozstvi nevédomého materia-
lu, miZe i relativné mala davka LSD vyvolat velmi silnou reakeci.

Tehotenstvi by mélo byt absolutni kontraindikaci. A¢koli existence piimého Géin-
ku LSD na vznik vyvojovych defekti je u obvyklych davek sporny, je zde nebezpeci
naruseni biochemické rovnovahy mezi zarodkem a mateiskym organismem. Jesté
veétsSim rizikem jsou intenzivni délozni kontrakce, které jsou soucasti mnoha sezeni s
vysokou davkou LSD, obzvlasté téch obsahujicich perinatalni material. Jako vysledek
silného sezeni s LSD mohou Zenské subjekty casto zacit menstruovat uprostred svého
cyklu. Ackoli problematika chromozomalniho poskozeni a nepriznivého ucinku na
dédicnost vyvolala v minulosti hodné kontroversnich diskusi, v soucasnosti véri jen
velmi malo védci, Zze takova nebezpeéi opravdu existuji. Kvili jejich praktickému
vyznamu jsou vsak tyto problémy probrany ve zvlastnim dodatku této knihy (str. 318-
47). Vsechna ostatni biologicka nebezpeci jsou relativni. Mnoho klinickych pozorovani
zdlraznuje, Ze zvlastni opatrnost vyzaduji osoby s epileptickymi dispozicemi, obzvlasté
ti, kteri jiz v minulosti prodélali velké epileptické zachvaty. U téchto jedincti mtze LSD
obcas spustit nejen ojedin€lé ataky, ale i celou fadu zachvati jdoucich po sobé v rych-
lém sledu. Tento takzvany status epilepticus muze byt velmi obtizné zvladnout.
Nicméné, i kdy?z jisté formy epilepsie a dalsi typy motorické aktivity podobné epileptic-
kym zachvatlim reagovaly v minulosti na lé¢bu za pouziti LSD ptiznive, musi byt tato
zalezitost zvazena pro kazdy pripad individualné. Tento zavér plati obzvlasté pro do-
casnou epilepsii spankového laloku, ackoli zde jesté nejsou jasné organické nélezy.

Obcas miize pro nékteré z pacientii predstavovat specifické nebezpeci prilisSna
svalova aktivita, vyskytujici se ¢asto pri sezenich s vysokou davkou LSD. Extrémni na-
péti, otresy, krece, trhani a celkové pokrouceni by mohlo vést ke komplikacim u jedin-
ct s patologickou kiehkosti kosti, nedostatecné zhojenymi frakturami, nebo s dispozi-
cemi k opakovanému vymknuti kloubd.

Néktera fakta nasvédcuji tomu, Ze jedinci se zavaznym poskozenim jater maji
tendenci k prodlouzeni reakce na LSD, protoZze jatra hraji dilezitou roli pii detoxikaci
LSD a jeho vylouceni z téla. Nékteri vyzkumnici se proto v minulosti snazili vyclenit
osoby s nedostate¢nou funkei jater spojenou s cirh6zou, prodélanou hepatitidou nebo
jinymi patologickymi poruchami. Nase zkuSenosti s chronickymi alkoholiky a pacienty
s rakovinou, z nichz mnoho meélo jatra zna¢né poskozena, ukazuji, zZe tento faktor je
zanedbatelny, pokud nejde o dysfunkei kritické miry.

Drzime-li se pravidel shora navrzenych, ukazuje se, ze LSD je z biologického hlediska
drogou znac¢né bezpecnou. Davky mezi 25 a 2000 mikrogramy byly uzivany v klinic-
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kych podminkach bez néjakého zjistitelného nepriznivého fyziologického efektu. V na-
Sem vlastnim vyzkumu jsme poskytovali LSD osobam az do véku osmdesati tri let a
mnozstvi pacientti s rakovinou v terminalni fazi, a to bez jediné nehody. Nase zkusSe-
nosti ukazuji, Ze laboratorni vySetieni rutinné pouzivané v lékarské praxi pro odhaleni
nemoci a dysfunkei jako elektroencefalograf, elektrokardiograf, krevni obraz, sedimen-
tace, analyza moci a jaterni testy neukazou zadné patologické zmény v poméru osmde-
sati ku jednomu stu sezeni s LSD.

Situace je mnohem komplikovanéjsi co se tyce emocionalnich rizik. Zde je mira
bezpecnosti kriticky zavisl4 na emocionalni rovnovaze subjektu pred sezenim a na
vnéjSich okolnostech. Jesté nikdy jsem nevid€l zadné skodlivé nasledné efekty sezeni s
LSD u jedince, ktery by nemél znacné emocionalni problémy uz pred timto sezenim.
Den po dohlizeném psychedelickém sezeni zridkakdy negativni nasledky u osoby, ktera
byla vyrovnana a dobte naladéna, presahuji takové neptijemné pocity jako je tnava,
bolest hlavy ¢i kocovina. Tyto negativni diisledky mohou byt mnohem vaznéjsi po za-
zitcich v slozitych a nevyzpytatelnych spolecenskych situacich, v takovych pripadech,
kdy byla droga podana nepripravenému nebo dokonce neupozornénému jedinci, nebo
kde traumatické okolnosti a patologické vzajemné ovliviiovani komplikovalo béh psy-
chedelické reakce.

Riziko naslednych negativnich efektdi znac¢né vzriista, je-li droga poskytnuta oso-
bam, které maji vazné emocionalni problémy poukazujici na velmi Spatnou interperso-
nalni adaptaci, nebo pokud v minulosti zazili psychiatrickou hospitalizaci. Prace s du-
Sevné nemocnymi pacienty, dokonce i kdyz je vedena zkuSenym terapeutem a za téch
nejlepsich podminek, zahrnuje uréita rizika. Opatrné piiprava pacientt, internalizace
zkuSenosti a aktivni psychoterapeuticka prace redukuji rizika, ale zcela je nevylucuji.
Vzdy zde ziistava to riziko, Ze i pfes vSechna bezpecnostni a uklidiiujici opatfeni miize
néjaky dulezity nevédomy material ztstat nevyieSeny. To miiZe znamenat zesilovani
predchazejicich obtizi, vyskyt celé nové rady symptomi, vyskyt prodlouzenych reakci
nebo pozdéjsi opakovani neobvyklych stavii védomi (flashbacky™). P¥i praci s osobami
s hrani¢nimi priznaky schizofrenie ¢i s osobami, které v minulosti prodélali psychotic-
kou prihodu, predstavuje spusténi vaznych emocionalnich reakci docasné povahy cel-
kem predpokladatelné riziko.

Na rozdil od kontraindikace somatické, kde jsou uréité namitky zcela nepochyb-
né, vysetreni kandidat pro sezeni s LSD na zaklad€ jejich emocionalniho stavu zavisi
na mnoha vneéjSich faktorech. Za optimalnich okolnosti, které zahrnuji i specificky
usporadané 1écebné zatizeni a zkuSeny terapeuticky tym, miize byt LSD psychoterapie
experimentalné vedena s jakymkoli dusevné nemocnym pacientem, jehoz stav je jasné
neorganické povahy. Avsak takovéto situaci musi byt ponechan volny prabéh, kdy
nejsou dany zadné limity ohledné poctu sezeni. U velmi vazné a hluboce emocionalné
narusenych jedincti musime byt pripraveni se prilezitostné vyporadat s prechodnymi
psychotickymi stavy, agresivnim chovanim nebo sebevrazednymi sklony béhem i mimo
sezeni. ZkuSeny terapeut, vySkolené osetrovatelky a podpirna atmosféra 1é¢ebné ko-
munity jsou nezbytnymi predpoklady, snazime-li se o néco takového. V podminkéach,
které tato kritéria nespliiuji, musime velmi opatrné vyclenit jedince s hrani¢nimi
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psychotickymi problémy a psychotickymi dispozicemi. Prikladem miize byt jedna situ-
ace v Marylandském psychiatrickém vyzkumném stredisku. Zde byl pocet sezeni s LSD
pro vSechny kategorie subjektli, vyjma pacientii s rakovinou, limitovan vyzkumnym
projektem na tii. Centrum mélo laboratoie a oSetfovny, ale zadné ldzkova oddéleni. V
pripadé prodlouzenych reakei nebo jinych komplikaci, museli byt LSD pacienti hospi-
talizovani ve statni nemocnici Spring Grove, coz vzhledem k mistnim rutinnim postu-
pim znamenalo pobyt na uzamceném oddéleni a podani fenotiazinu. I pres tyto nepii-
znivé okolnosti jsme pracovali s velmi vazné narusenymi pacienty jako byli napt. chro-
ni¢ti alkoholici, zavisli na heroinu ¢i vézni. A i kdyz jsme si nedé€lali prili§ starosti se
vstupnim vySetienim nasich LSD subjektti, méli jsme za celou dobu jen dva pripady
prodlouzenych reakci, pricemz se oba vyskytly u pacientii, kteti jiz v minulosti méli
psychotické prihody. Problémy trvaly jen né€kolik dni a byly snadno zvladnutelné kon-
ven¢nimi prostiredky.

KRITICKE SITUACE PRI SEZENICH S LSD

Zatimco pri dohlizenych sezenich s LSD nastavaji opravdu vazné nasledky spise jen u
jedincti, ktefi méli zna¢né emocionalni problémy uz pred samotnym zazitkem
s drogou, v bézném pribehu psychedelickych sezeni s vysokymi davkami se miize v né-
jakém naléhavém stavu ocitnout kdokoliv bez ohledu na jeho emocionalni stabilitu. Je
nezbytné informovat klienta b€hem piipravného obdobi o tom, Ze béhem sezeni miize
mit obtizné zazitky, a Ze prave tyto predstavuji vyznamnou a integrujici ¢ast procedury.
Jednim z hlavnich problémi pii nedohlizeném uziti psychedelik je faleSna predstava,
Ze subjekt by mél zazivat pouze stavy transcendentniho blaha a prozivat jakysi uni-
formni Gzas. Vyskyt obtiznych emocionalnich stavti je potom vniman jako neocekavana
komplikace a snadno zpiisobi paniku v subjektu i jeho pratelich.

Nejbéznéjsim problémem pii psychedelickych sezenich je odpor vii¢i objevujici-
mu se bezvédomému materialu a neochota ,poddat se tomuto zazitku.“ Forma, kterou
se tento odpor projevi, obvykle vypovida o klientové obvyklém obranném mechanismu.
Tyto thybné manévry, kterymi se icastnici snazi ochranit, maji velmi Siroky rozsah.
Nékdy napriklad subjekt souhlasi s oénimi clonami a sluchatky, ale namita proti pouzi-
ti evokativni hudby. Zde museji byt terapeuti opatrni pfi rozliSovani konstruktivnich a
primérenych namitek od dychtivého tsili zakryt objevujici se emoce. Dal§im béznym
unikem je neust4lé mluveni a tim udrzovéani se v rovnovaze, které neuvolni prostor pro
hlubsi zazitky. Nékteri jedinci se pokousSeji soustfedit se svym vnitfnim zrakem na
okolni prostredi a vybavuji si obklopujici realitu v nejnepatrnéjsich detailech. Pokouse-
ji se vzpomenout si na jména spolupacientii, rekonstruovat ptdorys zdravotnického
oddéleni, ¢i predstavit si formu a barvu nabytku v mistnosti. Nahlé vysttizlivéni upro-
stred sezeni s vysokou davkou LSD je dalsi béznou formou psychologického odporu
proti psychedelickému zazitku.

Dalsi stupen zahrnuje neochotu podrzet sezeni internalizované, ve vnitfnim psy-
chickém prostoru. Nékdy subjekt zdd4 o svoleni a nabizi pro to rtizné divody - chce si
dat prestavku, zakoufit si, vypit $alek kavy, popovidat si, nebo jit na prochazku. Casté
navstévy toalet jsou obvyklou technikou; né€kdy fyziologicky ospravedlnéné, ¢asto vSak
maji c¢isté psychologické motivy. Vaznéjsi
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odpor se projevuje odkladanim ocnich clon a sluchatek a subjekt prosté odmita pokra-
covat, bez omluvy nebo vysvétleni. Kdyz se to stane, méli by prisedici vyuzit vSech
svych psychologickych schopnosti k navraceni klienta do ptivodniho introspektivniho
rezimu. Jedinymi vyjimkami z tohoto pravidla jsou situace, kdy subjekt chce prozkou-
mavat vnéjsi svét a neni pritom zadna pochybnost o tom, Ze zadost je myslena upifimné
a nema zamer vyhybat se vnitrnimu zazitku. V téchto situacich by méli prisedici pri vy-
jednavani s klientem odkazovat k ptivodni dohodé€, u¢inéné béhem ptipravného obdo-
bi, kdy byly se subjektem rtizné formy odporu vyslovné prodiskutovavany a on uznal
dilezitost udrzovani sezeni internalizovaného.

V extrémnim piipadé se miize vztah mezi prisedicimi a subjektem narusit do ta-
kové miry, ze ho tento miize pocitovat ne jako kooperativni, ale spiSe nepratelsky, a
pokusi se jednat na vlastni pést. To miiZe vyvrcholit pokusem klienta o plné upusténi
od terapie. Tyto pripady nejsou prilis casté, avSak pro terapeuty jsou neobycejné obtiz-
né. Zakladnim pravidlem je zde udrzet subjekty v budové a branit tomu, aby nezranili
sebe nebo nékoho jiného. Musi byt nalezen urcity kompromis mezi potfebou omezit
subjekt a otevirenou konfrontaci ¢i bojem, ¢ehoz je potifeba se vyvarovat, nebot by se
tak terapeuticky vztah jen jesté vice zhorsil. V nejdramatictéjsich situacich tohoto dru-
hu je nejlepsi hrat o éas a drzet subjekt v bezpeci az do té chvile, kdy ho ustupujici far-
makologické tcinky ucini pristupnéj$im aktivni spolupraci. Nastésti jsou v terapeutic-
kém sezeni s LSD vedeném zkuSenymi prisedicimi takovéto extrémni situace dosti vy-
jimeéné.

Drive nez se vSak pustime do specifickych obtizi a komplikaci, které mohou na-
stat béhem sezeni, zminime se o nékterych obecnych principech. Nejdtlezitéjsim fak-
torem pri zvladani krizi je terapeutova emocionalni reakce na tuto situaci. Klidny, sou-
stredény a podpiirny postoj vii¢i riznym manifestacim, které se v psychedelickych se-
zenich vyskytuji, je mnohem diilezité€jsi, nez co terapeut ika a déla. Schopnost ztstat
nevzrusenym, zatimco musi Celit dramatickym instinktivhim vybuchtim, sexualnim
vypadlim, nepratelstvi a agresi, sebedestruktivnim tendencim, paranoidnim reakcim,
nebo extrémni emocionalni ¢i fyzické bolesti, roste s klinickou zkuSenosti a poc¢tem se-
zeni, jez terapeut vedl. Zacastnéni se rady kritickych situaci a presvédcéeni se o jejich
pozitivnim vyvrcholeni je tou nejlepsi pripravou pro budouci ptihody. Propracovani
vlastnich osobnich emocionalnich problémi pti psychedelickych sezenich vedenych za
ucelem vycviku je stejné dilezité, ne-li dilezit€jsi. Jakékoliv vazné nevyresené problé-
my u prisediciho mohou byt snadno aktivovany tcasti na sezeni jinych lidi.

JestliZze nenadal4 situace vyvolava azkost, agresi, obvinovani nebo néjakou jinou
nepatfi¢nou ,protiprenosovou” reakci u terapeuta, miize to skoncit vysoce nebezpec-
nym druhem vzajemného plisobeni s pacientem. JelikoZ je prisedici pacientovym jedi-
nym propojenim s realitou, je jeho reakce pro subjekt zasadnim kritériem pro posou-
zeni vaznosti situace. Tak Gzkost projevujici se u terapeuta predstavuje pro pacienta
konec¢ny diikaz o tom, Ze situace je opravdu nebezpecna. Nejen, Ze prisedici je stiizlivy
a pravdépodobné ve stavu adekvatnim k posouzeni reality, ale v ocich klienta je i ex-
pertem v zachéizeni s neobvyklymi stavy védomi. Jeho ohodnoceni situace a emocio-
nalni reakce tak odrazi odborny tsudek. Kdykoli se u terapeuta objevi siln€ nepiiznivé
reakce ke kritickym
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situacim pri sezeni s LSD, je velmi pravdépodobné, Ze se mezi nim a klienty vyvinou
destruktivni bludné kruhy. Terapeut miize byt rozruseny urc¢itym chovanim nebo za-
zitky, jez pacient projevi, a jeho nebo jeji emocionalni reakce ma na pacienta upeviuji-
ci efekt. Toto zesilovani pacientovych obtizi ptisobi nasledné zvySené emocionalni pie-
péti u terapeuta. Diky tomuto efektu snéhové koule miize situace dosdhnout ve velmi
kratkém case kritickych rozmért. Podobny vzor byva v psychodynamické literatuie
popisovan jako ,,dabelské kruhy“ (circuli diaboli). 1 kdyz by tento termin mohl vypadat
mirné zvelicené, je-li pouzit na situaci v kazdodennim zivoté, je jisté vhodny a osprave-
dlnitelny pro dramatické okolnosti, které se mohou vyvinout pii sezeni s LSD.

Adekvatni zvladnuti kritickych situaci je jednim ze stéZejnich problémi LSD psy-
choterapie. Sezeni, pti kterém se proces dostane mimo kontrolu, nemusi byt pouze ne-
plodné, ale dokonce Skodlivé; vytvori frustraci a zklamani jak v terapeutovi tak v paci-
entovi, podkope jejich vzajemnou dlivéru a miize roztristit jejich pocity osobni bezpec-
nosti. Pro terapeuta ma proto dostatecna zkusenost a vycvik, véetné vlastniho sezeni s
LSD, prvorady vyznam. V dob& mého vyzkumu LSD v Ceskoslovensku se vycvik pro
budouci LSD terapeuty drZel vice ¢i méné psychoanalytického modelu. To vyzadovalo
minimalné pét osobnich sezeni s LSD pod vedenim zkusSeného terapeuta a tticet tera-
peutickych sezeni s dusevné nemocnymi pacienty vedenych pod dozorem. Také byla
shleddna velmi uzite¢nymi cviéné sezeni pro oSetrovatelky psychiatrickych oddéleni,
které asistovaly pri terapiich nebo vstupovaly do kontaktu s pacienty pod vlivem LSD.

Pouziti sedativ je problematika pro praxi velmi diilezita a zasluhuje si zvlastni po-
zornost. Obecné vzato se zkuSena terapeuticka dvojice mtze vyporadat se vSemi, nebo
témér se vSemi situacemi, které se vyskytuji pti sezenich s LSD sami jen psychologic-
kymi prostredky. Ja osobné jsem béhem let vedl vice nez tfi tisice sezeni a jen tfi z nich
byly ukonéeny uklidiiujicimi prosttedky. VSechny tfi se vyskytly v ranych dobach mého
vyzkumu LSD, kdy byly mé zkuSenosti ohledné drog velmi omezené. Thorazin a jiné
hojné uzivané uklidnujici prosttedky nejsou vhodnymi neutralizatory acinku LSD. Po-
uzity ve vysokych davkach, maji obecné povzbuzujici Géinek, ktery prekryva a maskuje
psychedelickou reakci LSD. Detailni retrospektivni analyza této situace obvykle ukaze,
Ze pacient prozival tcinky obou drog soucasné€, a ze kombinovany efekt je ponékud ne-
piijemny.

Pouziti uklidiiujicich prostiedki v pribéhu psychedelickych sezeni miize byt vel-
mi Skodlivé. Ty nejvice dramatické a neptijemné zkusSenosti s LSD maji vyraznou
tendenci k pozitivnim rozuzlenim a pokud jsou dobre vytreSeny, stavaji se v
dlouhodobém méritku pro subjekt extrémné prospésnymi. Jestlize jsou sedativa
podana uprostied obtizného psychedelického stavu, maji tendenci predejit jeho
prirozenému vyvrcholeni a jeho pozitivni integraci. Tyto prostfedky pak ,zmrazi“
subjekt v negativnim psychologickém ramci a tak prisp€ji k vyskytu prodlouzenych
reakei, nepriznivych Gc¢inkd, a ,,flashbackt.“ Rutinni podavani uklidniujicich prostiredki
uprostied negativnich psychedelickych zazitki je proto Skodlivym zvykem, od kterého
by mélo byt upusténo. Zejména to pak plati pro jejich pouziti v kontextu LSD
psychoterapie, ktera se snazi vSeobecné néasledovat strategii odkryvajicich technik.
Neprijemné zazitky jsou zplsobeny vyskytem emocionalné velmi nabitého a
traumatického nevédomého materialu. Je-li tento material zdrojem pacientovych
problémii v kazdodennim Zivoté, negativni epizody béhem sezeni s LSD, je-li k nim
vhodné pristupovano a nakladano, predstavuji obrovskou prilezitost k 1ééebné zméné.
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Pii LSD psychoterapii se setkdvame s kontinuitou obsahu po sobé jdoucich seze-
ni. Ukoncime-li neprijemny zazitek tim, Ze podame pacientovi uklidnujici prostredky,
tento rozhodujici material bude pokracovat ve vynorovani pii pristim sezeni do té do-
by, dokud nebude pacient schopen mu celit a dojit k jeho rozuzleni. Proto by mél tera-
peut nejprve vycerpat vSechny moznosti psychologického zasahu, nez bude viibec uva-
zovat o uklidniujicich prostredcich. Jestlize se mezi terapeutem a klientem vyvine néja-
ky obzvlasté Spatny vztah a situace se zda byt nereSitelna, mél by byt privolan jiny te-
rapeut k prevzeti sezeni. Opatreni proti takovym situacim by vsak méla byt vzdy uciné-
na dopiedu.

Jestlize vSechny psychologické pristupy neuspéji a je nutné pouzit uklidnujici
prostiedky, je mnohem lepsi zadit s Libriem (30-60 miligramii) nebo Valiem (10-30
miligrami), které se zdaji zmirnovat bolestivé emoce, aniz by si prekazeli se zamérem
sezeni. Jakmile to jen bude mozné, pacient by se mél opét navratit do pozice se stinidly
a sluchatky a pokracovat v sebepozorujicim pristupu ke zkusenosti.

Situace, ktera tvorii vétSinu problémi v psychedelickych sezenich, je zkusenost
umirani vyskytujici se v kontextu procesu smrti a znovuzrozeni. Toto stretnuti se smrti
je tak autentické a presvédcivé, ze miize byt snadno povazovano za skuteénou smrtel-
nou krizi, a to nejen zakousejicim subjektem, ale také okolnimi pozorovateli ¢i nezku-
Senym terapeutem nachazejicim se v norméalnim stavu védomi. Kviili tomuto zmatku
mezi symbolickym a biologickym umiranim mtze byt odpor proti psychedelickému
procesu obzvlasté silny. Hluboce zakorenéné tizkost a aktivace pudi sebezachovy mo-
hou ptinutit subjekt k boji proti t¢inkiim drogy s intenzitou a odhodlanim charakteris-
tickym pro skuteény boj o Zivot.

Z technického hlediska je toto nejkritictéjsi a nejdalezitéjsi situaci. Je naprosto
zasadni pro hladky pribéh sezeni a jeho pozitivni vysledek, aby v tomto bodé subjekt
vytrval se sluchatky a clonami a udrzel proces internalizovan. Jestlize jsou psychické
stranky tohoto zazitku projektovany na situaci pfi terapii, mtze to vyvrcholit nebez-
pecnymi vystupy. Subjekty se mohou citit taZzeni k okntim a dvetim, vidice v nich Gni-
kové cesty z nesnesitelné psychologické situace; mohou fyzicky bojovat s prisedicimi,
spattujice v nich utlacujici element; nebo mohou byt vedeni k nasilnickym sebede-
struktivnim akecim, zaménujice je za osvobozujici smrt ega. Nebezpeci externalizace to-
hoto procesu presahuje ramec samotného psychedelického sezeni. Nejsou-li vhodné
zpracovany, mohou nevyresené psychedelické zkusenosti tohoto druhu vyustit do vel-
mi obtiznych emocionalnich stavii v dobé po samotném sezeni, které miize trvat dny
nebo i mésice.

Jestlize se klient pokusi odstranit o¢ni clony a vytvorit projektivni pseudorealnou
situaci zminéného druhu, je c¢as pro aktivni zasah. Byla-li tato problematika probrana
béhem pripravného obdobi, miize piisedici odkazovat na tuto rozmluvu ve snaze pro-
pojit klientovy intelektualni znalosti procesu s konkrétni zkusenosti. To miize byt samo
0 sobé uzitecné, i kdyz obvykle existuje zasadni rozdil mezi smrtelnym zazitkem sa-
motnym a jeho slovnim popisem. Tento proces miize byt tak zasadni a tak nepredstavi-
telné zkusenostni povahy, Ze je nejsou schopna primérené zprostredkovat zadna slova
na svété. V kazdém pripadeé jsou vsak kritickymi faktory v jednani pii téchto situacich
nonverbalni aspekty v pristupu prisediciho; za téchto podminek je metakomunikace
mnohem G¢inn€j§i nez cokoliv, co by mohlo byt feceno nebo udélano.
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Prisedici by méli zdiraznovat, a to opakované, je-li to nutné, zZe klient neceli skutecné
biologické smrti, jakkoli pfesvédéivé to tak miize citit. Méli by poskytovat ujisténi, ze
pocit nedostatku kysliku je jen subjektivni, a Ze dychani samo je adekvatni. Diilezité je
také povzbudit subjekt k iplnému poddani se procesu a prijmuti psychologické smrti.
Naléhéni na to, Ze nejrychlejsi cesta z tohoto zazitku spociva v projiti jeho nejtéz$imi
¢astmi, a poukazovani na pozitiva ,,druhé strany“ miize byt velmi uzitecné. Nicméné
témi nejzasadnéjsimi faktory jsou nakonec soustfedénost prisedicich, divérna obe-
znamenost s procesem a diivéra v jeho opodstatnény priibéh, nebot praveé ony dodéavaji
nonverbalni ¢i metakomunikativni slozky ¢inici jejich prohlaseni zkusenostné skutecna
a presvedciva.

V priibéhu opakujicich se sezeni s LSD zamérujicich se na perinatalni aroven se
zazitky umirani obvykle prohlubuji a stavaji se kompletnéjsi. Kdyz tento proces dosah-
ne faze finalni smrti ega, mohou nastat zvlastni technické problémy. Smrt ega zahrnu-
je zazitek zniceni vSeho, ¢im subjekt je, citi se byt, ¢i se sebou spojuje. Podstatnymi pri-
znaky jsou pocit tplného zniceni na vSech predstavitelnych trovnich, ztrata celého sys-
tému vztaht a odkazt a zniceni objektivniho svéta. S tim, jak je tohoto dosahovano v
riznych smérech a na rtiznych arovnich, vyzaduje proces stale vice a vice psychologic-
kého obétovani. V kone¢nych fazich se musi subjekty postavit ¢elem a smitit se zazitky,
situacemi a okolnostmi, které jsou pro né neprijatelné, nebo dokonce zcela nepredsta-
vitelné.

Povaha zazitkl, které predstavuji zavéreénou obranu proti dokoncéeni procesu
smrti a znovuzrozeni, se lisi subjekt od subjektu. Pro nékteré to mohou byt urcité kri-
tické télesné stavy, jako napriklad vysoky stupen duseni, muciva fyzicka bolest, omdlé-
vani ¢i né€jaky silny, epilepsii podobny zachvat. Jini musi éelit situacim, které jsou pro
né psychologicky naprosto neptijatelné a podléhaji jim. Toho jsou nejcastéjSimi pripa-
dy zvraceni, ztrata kontroly nad moc¢ovym meéchyrem ¢i ttrobami, pohlavné neprijatel-
né chovani, zmatek a dezorientace, vydavani riiznych nelidskych zvuki a ponizeni nebo
ztrata vaznosti. Velmi obtiznym a dilezitym zazitkem, ktery se vyskytuje v kontextu
smrti ega, je o¢ekavani katastrofy obrovskych rozmeéra. Subjekty celi bolestnému napé-
ti, nabyvajici fantastickych proporci a rozvijejici se v presvédéeni, ze exploduji a cely
svét bude znicen. Tento strach z rozkladu predstavuje tézkou zkusenostni prekazku; v
tomto mimoradném stavu mohou subjekty vytvaret silnd presvédéeni, Ze nejen jejich
vlastni osud, ale i osud celého svéta zavisi na jejich schopnosti udrzet se. V této situaci
je krajné dulezité, aby prisedici opakované zdiraznoval bezpecnost tohoto zazitku. Bez
ohledu na to, jak katastrofalni se to miize zdat ze subjektivniho hlediska, tato exploze
je skuteénym emoc¢nim a duchovnim osvobozenim. To, co je v tomto procesu znic¢eno,
je stary, omezeny koncept sama sebe a odpovidajici omezujici pohled na existenci a
vesmir. Jakmile proces jednou dosdhne tohoto bodu, je naprosto nezbytné zakoncit
zkuSenostni tvar (gestalt). Nehotové a Spatné integrované sezeni v této oblasti miize
vyvrcholit nebezpeénym destruktivnim chovanim a sebevrazednou predstavivosti.

Dalsi situaci, ktera se mtize stat zdrojem znacnych problémi v sezenich s LSD je
zkusenost bezviychodné situace. Ackoli ta nastava nejcastéji v kontextu BPM II, existuji
i blizké paralely, které miizeme pozorovat béhem pokrocilych sezenich na transperso-
nalni drovni. Transpersonalni verze postrada konkrétni prvek mechanického véznéni a
jednoznacény biologicky rozmeér, je Cisté
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metafyzické kvality. Osoba, ktera se nachazi v tomto stavu bezvychodnosti, zakousi ex-
trémni tzkost riznych druhti a neni schopna spatftit jakoukoliv mozZznost ukonceni této
situace nebo jakoukoliv cestu z ni. Mysleni se zd4 mit kruhovou kvalitu a subjekty casto
prirovnavaji své myslenkové procesy k uzaviené smycéce magnetofonové pasky bézici
stale dokola. Ponékud vice vhodny a presnéjsi popis tohoto stavu je prirovnani zvlastni
cirkularity myslenek a emoci k pohybu Moebiova pasu, ktery se sta¢i sam do sebe, vy-
tvarejice tak i paradox ve vztahu k obvyklému c¢asoprostorovému usporadani.

Zakladni strategii v nakladani se zkusenosti bezvychodné situace by mélo byt
zdliraznovani a objasnéni odliSnosti ¢asu psychologického a ¢asu hodinového. Pocit
naprosté zkazy bez jakékoliv nad€je na tnik je zadkladni zkuSenosti, charakteristickou
pro zazitek bezvychodné situace. Aby se mohl propracovat skrz a integrovat tuto zku-
Senost, musi ji subjekt prijmout se v§im vsudy, véetné pocitu, zZe to bude trvat navzdy a
ze neni zadné cesta ven.l Paradoxné pak osoba, ktera zoufale vzdoruje a bojuje s tim,
co pocituje jako zkuSenost nekone¢ného utrpeni, tak jen prodluzuje sva muka; oproti
tomu si ten, kdo se vzda a prijme své setrvani v pekle navéky, prozije nejhlubsi infer-
nalni matrici, a tak ukond¢i tento specificky zkuSenostni gestalt a cely proces se mize
posunout dale.

Obtizn4 situace, ktera se zda byt uzce propojena s prozitkem bezvychodné matri-
ce, zahrnuje slovni nebo motorické repeticni chovani; v klasické psychiatrické termi-
nologii znamé jako verbigerace a perseverace. Béhem urcitého ¢asového useku, trvaji-
ciho od nékolika minut az po celé hodiny, se jedinec chova jako néjaky robot, jehoz
mechanismus se porouchal. Subjekty v tomto stavu neustale opakuji stejné pohyby, veé-
ty, ¢i slova. Obvykle neni moznost s nimi navazat smysluplny kontakt a zadny vnéjsi
zasah nedokaze prerusit jejich automatu podobné chovani. Ve vétsiné ptipadi je jedi-
nym FeSenim cekat, az se reakce samovolné ukonci, a miize byt obnoven kontakt s kli-
entem. Tento problém, jak se zd4, nastava tehdy, kdyz droga zaktivuje nevédomy ma-
terial s nadmérnym emocionalnim nabojem. Méné dramatické podoby tohoto vzoru
mohou doprovazet vyskyt obzvlasté silného systému COEX; extrémni pripady jsou
vSak skoro vZdy spojené s perinatalnim procesem. Pti zachvatech tohoto druhu maji
subjekty ¢asto bud Gplnou ztratu paméti, nebo jen velmi netiplné vzpominky.

Jeden z béznych problémi pii psychedelickych sezenich je strach ze silenstvti, ob-
vykle spojeny s pocitem ztraty kontroly. To se stava nejcastéji jedinctiim, kteri maji vy-
raznou potfebu udrzovat nad sebou kontrolu a obavaji se jeji ztraty dokonce i v pod-
minkach kazdodenniho Zivota. Obecnou strategii, probiranou béhem pripravného ob-
dobi a slovné upeviiovanou pfi sezeni, v némz nastane problém ztraty kontroly, je po-
vzbuzovani k upusténi od sebekontroly. Obvykla mylné predstava stojici v pozadi toho-
to problému je obava z toho, Ze i jen chvilkova ztrata kontroly bude mit za nasledek je-
ho ztratu permanentni, a z nasledného silenstvi. Tento novy koncept poskytnuty paci-
entovi, spocivajici ve vzdani se kontroly, vytvari situaci, ve které se potlacovany blok
nevédomého materialu miiZe vynofit a byt zpracovan. Po stadiu dramatického a casto
chaotického uvolnovani potladené energie riiznymi dosazitelnymi kanaly, ztraci pro-
blém sviij ndboj a jedinec snadno dosdhne kontroly. Tento novy typ opanovani nevyza-
duje silné&jsi sebeovladani, nebot toho neni potieba, kdyZ jiz neni co ovladat. Casté
propojeni problémt vazicich se ke ztraté kontroly s obavami o funkei svérac¢t bude jes-
té probrano nize.

Obecné by pak jakykoliv druh ,psychotické“ zkuSenosti mél byt v pribéhu
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sezeni podporovan specialné usporadanymi situacemi a také volnym ¢asovym rozpétim
mezi jednotlivymi sezenimi, az do té doby, kdy uz nebude ohrozovat ani klienta ani ni-
koho jiného. Nejedn4 se zde o zkuSenosti produkované drogou samou, ale o oblast po-
tencialnich psychotickych aktivit uvnitr klienta, kterému bylo chemicky umoznéno se
projevit. Je mnohem lepsi pohliZet na takovéto epizody jako na jedine¢nou terapeutic-
kou moznost nez jako na klinicky problém. Psychotické reakce, zasluhujici si zvlastni
pozornost, jsou reakce spojené s paranoidnim vnimanim. Predstavuji obzvlastni tech-
nické potize, nebot napadaji nejvlastnéjsi zaklad terapeutické spoluprace, a sice vztah
klienta s prisedicim. Problémy tohoto druhu zahrnuji Siroky okruh, od malé nedtvéry
po plné rozvinuté paranoidni bludy. Vyskytuji se v mnoha variantach a mohu byt za-
kotveny v rtiznych trovnich nevédomi. B€hem prace na psychodynamické arovni mo-
hou byt obvykle vystopovany k situacim v détstvi, v kterych byl klient aktivné zneuzi-
van a bylo s nim $patné€ zachazeno, nebo k epizodam z raného détstvi, zahrnujicim
emocionalni stradani a opusténost. Dilezitymi zdroji paranoidnich pocit jsou BPM II
a BPM 111, zvlasté pak pocateéni napor situace bezvychodnosti. Biologicky by toto mélo
odpovidat zacatku porodu, kdy je nitrodélozni svét plodu napaden zakefnymi a nehma-
tatelnymi chemickymi silami a za¢ina se hroutit. Nékteré z paranoidnich pocitii mohou
byt vystopovany zpét az k ranym zarodeénym Kkrizim, traumatickym zazitkim v pied-
chozich inkarnacich, negativnim archetypalnim strukturam a dal$im typtim transper-
sonalnich ukazd.

Méné vazné formy nediivéry mohou byt feSeny pripomenutim klientim drivej-
Sich debat, vztahujicich se k zakladni divére, a povzbuzenim k obraceni se dovnitt a k
hledéani zdrojt této nediivéry v uvoliujicim se nevédomém materidlu. To je obvykle
mozné jen tam, kde zbyva subjektu jesté dostatek divéry, umoznujici mu vibec hovorit
o ztraté davéry. V. mnohem vaznéjsich pripadech bude klient zapasit s paranoidnimi
mySlenkami a pocity jen uvniti a prisedici to nebude moci odhalit az do té doby, nez
zkuSenost odezni a pouto diivéry se obnovi. Extrémni stupné paranoie mohou zahrno-
vat vystupy; situace, v nichz se akutné paranoidni ticastnik sezeni s LSD pokousi opus-
tit mistnost nebo se pokousi zautodit na prisediciho, patfi mezi nejobtiznéjsi vyzvy psy-
chedelické terapie. V takovychto ptripadech muze byt jedinym vychodiskem ochrana
osob a subjektli pred nenapravitelnym poskozenim a hrani o ¢as. Kdyz reakce ustoupi,
piisedici by mél vratit pacienta zpét do pozice se stinidly a sluchatky, a pokusit se
usnadnit kompletni rozfeseni a integraci problému metodami popsanymi dtive.

Prilezitostné mohou predstavovat technicky problém sexualni vystupy. Netyka-li
se to primo prisediciho, jako v pripad€ genitalni ¢i analni onanie, ptisedici by mél byt
dostatecné vnimavy, aby to povolil. Ob¢as miize jedna takovato epizoda, je-li terapeu-
tem radné zvladnuta, poskytnout silné kompenzujici zazitek, ktery pak odstrani dlou-
hodobé psychologické trauma zptisobené necitlivymi rodici drasticky trestajicimi dét-
ské instinktivni aktivity. Jestlize méa prisedici potize s prijmutim takovéhoto chovani,
mélo by ho to spise podnitit k vyuziti jedine¢né prilezitosti ke zkoumani kotfent svych
vlastnich postojii a reakei.

JestliZze vystupy zahrnuji i sexualni aktivity namifené primo k piisedicimu, stava
se situace mnohem obtizn€jsi. Obecnym pravidlem by zde mélo byt vylouceni jakékoliv
jednoznacné pohlavné dospélé interakce tykajici se genitalii, prsou nebo tst. Divody
jsou pro to vazné a dalece presahuji ivahy moralistické povahy. Sexuélni aktivita toho-
to druhu je ze strany pacienta ¢asto projevem
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odporu viic¢i hlubsim problémtm. Typickym prikladem by byl muzsky pacient, ktery ci-
ti potfebu po utésujicim kontaktu na détské Grovni a obavajic se zavislosti a bezmoc-
nosti, kterou to sebou nese, pokousi se pristupovat k zené-terapeutce sexualnim zpii-
sobem na urovni dospélého. V situacich jako je tato by mél prisedici klienta vzdy na-
smérovat na hlubsi zkuSenostni troveni a odradit ho od vystupti. Toto miiZze byt uciné-
no konstruktivnim zptisobem a nevyzaduje nutné odmitnuti. Odkaz na vyslovna pravi-
dla domluven4 pred sezenim mohou tuto situaci prisedicimu usnadnit.

Dospélé sexualni aktivity v sezenich s LSD mohou byt velmi o$idné; bez ohledu
na to, jaké jsou vnéjsi okolnosti, klient je zakousi na mnoha rtiznych arovnich, jelikoz
jeho schopnosti rozpoznani presné a skuteéné reality jsou ovlivnéné drogou. Casto se
objevujici infantilni Grovné mohou mit za nasledek uréitou zranitelnost, zvlasté pak
strach souvisejici s tabu incestu. Je nebezpeci, Ze takovéto zkusenosti budou mit trau-
matické a trvalé negativni nasledky pro klienta i vztah s prisedicim. Vid€l jsem nékolik
odrazujicich pripadi tohoto druhu mimo medicinsky kontext, zvlasté v komunitach,
kde mladi lidé sdileli psychedelické zkusenosti zahrnujici i volné stfidani sexuélnich
partnert. V nékterych pripadech bylo vysledkem poskvrnéni kazdodennich mezilid-
skych vztahti hlubokym a nezvladnutym pfenosem problémii a sexuélnich zmatki.
Obecné vzato by neméla byt Zadna omezeni ohledné toho, co miize klient prozivat ve
svych fantaziich. Avsak prisedici by mél mit ohledné svych vlastnich motivii a postoje
naprosto jasno a pristupovat k subjektu s citlivosti a se v$i pocestnosti. Dle mych vlast-
nich zkuSenosti neni v psychedelické terapii potfeba ani ospravedlnéni pro dospélé se-
xualni aktivity a vZdy, kdyz o nécem takovém prisedici vazné uvazuje, mél by prede-
v§im prezkoumat své vlastni motivy. Jedinym pripadem, kdy miiZe nastat sexualni styk
béhem psychedelické zkusSenosti, by mél byt styk mezi partnery, ktefi maji k sobé cito-
vy i sexualni vztah i v kazdodennim zivoté. Tento pfistup mize sice dodat sexudlnimu
vztahu velice zajimavé rozméry, neni v§ak bez nebezpeci a nastrah dokonce i za téchto
podminek; nemélo by k nécemu takovému viibec dojit, pokud partnefi nejsou dosta-
tecné vyzrali a hluboce znali povahy psychedelického procesu.

Je jasné, ze otdzka sexudlnich hranic je mnohem problematiétéjsi pti sezenich
zahrnujicich i jisté fyzické divérnosti nez v téch, v nichz prisedici udrzuje viic¢i klien-
tim sviij objektivni a nezucastnény postoj. Jelikoz je vSak uziti intimniho fyzického
kontaktu v psychedelické terapii zna¢né piinosné, budeme se této zalezitost nyni krat-
ce vénovat. Hluboké regrese do détstvi jsou v sezenich s LSD ¢asto doprovazeny inten-
zivnimi anaklitickymi city a tendencemi, obzvlasté pak u pacientti, ktefi v détstvi pro-
d€lali vaZznou citovou jmu. Ti pak mohou chtit, aby je nékdo drzel ¢i laskal, nebo cucat
ruku prisediciho, davat si hlavu nékomu na klin, nebo chtéji byt objati a chovani a las-
kani. Nékdy je regresivni povaha téchto tkazii nade vsi pochybnost a pacienti vykazuji
presvédcéivé znamky hluboké regrese. Jindy miize toto jednani piedstavovat urcité
technické problémy, nebot nemusi byt jednoduché rozlisit, je-li dané chovani skuteéné
fenoménem regrese, mimovolnim ptipadem, nebo sexualni piedehrou na vice ¢i méné
dospé€lé arovni. To plati predevsim pro pozdéjsich stadia sezeni, kdy uz tcinek drogy
ustupuje. Nékdy se muze zdat, Ze se obé arovné vyskytuji soucasné, a klient mize koli-
sat od jedné k druhé.

V ranych letech mé terapeutické praxe s LSD jsem byl zvykly podobné projevy
nepodporovat ¢i odmitat, zcela v souladu s mou prisné freudidnskou priipravou. Poz-
deji
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se mi objasnilo, Ze pripady hlubokych regresi se silnymi anaklitickymi potfebami maji
z terapeutického hlediska zcela rozhodujici viznam. Uvédomil jsem si, Ze terapeuttv
pristup k témto situacim mtize predstavovat hluboce 1ééebnou emocionalni zkusenost,
nebo se naopak mohou upevnit a posilit staré, patologické vzory opusténi a odmitnuti.
Dokonce i v dobé€, kdy jsem jiz pouzival fyzicky kontakt témér neustéle, jsem mél sklon
k okamzitému stahnuti se, jakmile klient prekrocit hranice. V soucasnosti toto vsak jiz
nevidim jako néjakou situaci bud’ a nebo. Hranice mohou byt uréeny a dohodnuty vel-
mi dimyslnym zpiisobem, slovnim i mimoslovnim. JestliZe se situace stane problema-
tickou, je mozné obnovit prijatelné hranice i bez Gplného stazeni intimniho kontaktu.
Klicem se zda byt terapeutovo ujasnéni si svych vlastnich motivii a schopnost jasné
domluvy s klientem, verbalni i nonverbalni. Pravé terapeutova dvojsmyslna ¢i proti-
chtiidné sdéleni jsou tim, co dovoluje ¢i zptisobuje problémy. Jedna se o komplexni a
citlivou oblast, a je proto tézké stanovit jakakoliv pevna pravidla. Terapeut se musi v
kazdém jednotlivém ptipad€ spolehnout na svou intuici a klinickou praxi. Povaha a
specificka charakteristika terapeutického vztahu a mira dtvéry zlistanou témi nejdile-
Zitéjsimi faktory pro vyhodnoceni priibéhu sezeni.

Jednou z nejdiilezitéjSich oblasti pro psychedelické terapeuty je schopnost jednat
s riznymi formami nepratelstvi a agrese. Je-li sezeni vedeno v kontextu dobte fungu-
jiciho vzajemného vztahu, jsou skuteéné technické problémy s agresivnimi projevy ex-
trémné ridké, dokonce i v sezenich, v nichz destruktivni tendence ptrevladaji. Ve vétsi-
né pripadi je mozné udrzovat synergicky vztah dokonce i v kontextu intenzivniho psy-
chodramatického boje. Vétsina technickych problémi se vyskytuje tehdy, kdyz se pii-
sedici fyzicky Gcéastni hravé Sarvatky se subjekty zahrnujici rtizné tlaceni, strkani, a vza-
jemné omezovani, nékdy zpisobujici bolest. V takovychto podminkach je absolutné
nezbytné predefinovat kontext ,jestlize — tak® a zabranit tomu, aby se situace stala pro
subjekty zcela skutec¢nou a vaznou. Obratna kombinace slovni komunikace a metako-
munikace miiZze udrzet hru v mezich zkuSenostni dvojznaénosti, ktera se zda byt pro te-
rapeutickou praci optimalni. Na jedné stran€ musi byt situace pro subjekt dostate¢né
skuteénd, aby bylo mozné jeho nebo jeji plné zapojeni a uvolnéni emoci; na druhé stra-
né vsak nesmi byt skutecna prilis, aby si ji nemohl splést s nebezpec¢nou nebo trauma-
tickou situaci. Podpora vzajemného vztahu a divéry musi byt prvoradym zajmem.

V kontrastu k Cetnosti, sile a rozsahu zkusSenosti zahrnujicich agresi, jsou Zivelné
a nekontrolovatelné vystupy destruktivni povahy v dohliZenych sezenich s LSD ex-
trémné vzacné. Kdyz se zda, Ze hrozi situace tohoto druhu, nejlep$im pristupem je po-
vzbuzeni k jejimu vnéjSimu vyjadreni v kooperativnim ramci, tak jak bylo popsano vy-
Se. Dalsi u¢innou technikou je dotknuti se hlubs$i trovné tzkosti, bolesti, a bezmoci,
stojici obvykle na pozadi agresivnich vyjevii. Také uklidnéni a atécha miize nékdy mit
takika magicky vliv na pacienta, ktery je agresivni a pokousi se hrozit prisedicimu oka-
zalou ukazkou sily. Nejefektivnéjsi pristupy k agresi vyzaduji rozpoznani konkrétniho
problému, o néjz v daném pripadé skutecné jde, a nalezeni vhodného reSeni. Stejné ja-
ko v ptipadé€ ostatnich kritickych situaci, je faktorem zcela zdsadniho vyznamu terape-
utova vlastni reakce a postoj k situaci. Jestlize totiz pacientovo chovani vyvola tzkost
nebo agresi u prisediciho, mohou se octnout
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v zacarovaném kruhu vzijemného ptisobeni, inklinujicim k posileni patologickych re-
akei. Nasledujici priklad z naseho raného vyzkumu v Praze mizeme pouzit jako ukazku
nékterého z vyse uvedenych pripada.

Jednoho dne, kdyz jsem vedl sezeni s LSD s jednim neurotickym pacientem,
jsem byl prerusen hlasitym zaklepanim. Piekvapeny timto zasahem, ktery byl
proti véem pravidliim, jsem Sel ke dvefim. Poplasené oSetiovatelka mi rekla, Ze
je nutnia ma pritomnost v jedné dalsi osSetfovné, kde se Jindrich, dalsi pacient
LSD terapie, stal ,,berserkem.“ Zanechal jsem oSetrovatelku, aby dohlédla na pa-
cienta, a spéchal na misto nehody. OSetrovnu jsem nalezl v katastrofalnim stavu;
pacient rozbil zrcadlo proti umyvadlu, prevratil vSechen nabytek, a roztrhal né-
kolik knih a ¢asopisti na kousky. Sam stal uprostired mistnosti a jecel a vréel; je-
ho zjev pripominal rozzurenou opici. V rohu stala Julie, mlada kolegyné, ktera se
nedavno pripojila k naSemu tymu. Julie byla prisedici jiz na nékolika sezenich s
LSD predtim, avsak toto bylo prvni, které vedla samostatné. Byla bleda, zirejmé
vystrasena, a jeji ruce se trasly.

Pristoupil jsem k Jindrichovi a vzal jej za ruku, to navazalo kontakt a také
snizilo Sanci, Ze na mé zautodi. ,VSe je v poradku, neboj se, nikdo ti neublizi,” fe-
kl jsem mu uklidiiujicim hlasem, a ukéazal na pohovku. ,MtZeme si sednout?
Rad bych zjistil, co jsi prozival.“ Posadili jsme se a ja zapocal s dotazovanim,
snazice se zjistit, co spustilo jeho agresi. Brzy se ukazalo, zZe se ze zacatku sezeni
navratil do svého raného détstvi a prozival pottebu blizkosti a naklonnosti. Usi-
loval o fyzicky kontakt s Julii a polozil ji hlavu na klin. Ona vsak zpanikarila a
odstréila ho, napominala ho za zavadéni sexualnich prvka do terapie. To uvolni-
lo velmi bolestnou vzpominku na situaci z détstvi, kdy byl Jindfich pristizen
svou matkou pii masturbaci. Ud€lala z toho velkou scénu a oznamila to jeho ot-
ci, ktery ho velmi kruté potrestal. Tento sled udalosti zptisobil Jindfichovi zablo-
kovani pristupu jak k pocitim détské zavislosti, tak i k sexualnim pocitim. Navic
pak kombinace sexuality s represivni odezvou a tzkosti ucinila perinatalni tro-
ven jeho nevédomi zkusSenostné dosazitelny. V tomto bodé si Jindrtich ,,vybral®
cestu agresivniho chovani.

Béhem tohoto rozhovoru se Julie zotavila z otfesu svého psychedelického
krtu. S mou psychologickou podporou, dovolila Jindrichovi polozit si hlavu na
jeji klin a drzela ho za ruku. Nicméné dalsi obtizny test mél teprve prijit. Asi o
pul hodiny pozdéji si Jindtich, tou dobou opét ponoien do své zkusenosti s o¢i-
ma zavirenyma, zacal hrat se svym penisem. Zaroven s tim prilezitostné oteviel
oc¢i zrejmé kontrolujic nasi reakci. Kdyz pak ocekavana odezva nenastala, po-
stupné si rozepnul kalhoty a zacal onanovat pretahovanim své predkozky tam a
zpét. Ejakulace prinesla Jindrichovi dramatickou tulevu z fyzického a emocional-
niho napéti; jeho psychologicky dosah zdaleka presahoval toto fyziologické uvol-
néni. Jindfichv pocit, Ze je schopen onanovat v pritomnosti nahradnich
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rodicovskych postav, aniz by byl odmitnut, mu pomohl prekonat sexualni trau-
ma ze svého détstvi a zptsobil trvalé osvobozeni jeho sexualniho Zivota.

Toto sezeni bylo také dosti dilezité pro Juliin rozvoj. Pti zpétném pohledu
ohodnotila tuto obtiznou zkus$enost jako velkou pftilezitost k pouceni. Pomohlo ji
zvysit jeji sndsenlivost vii¢i riiznym nekonvenénim projevim béhem sezeni s

vevys

LSD, a nasledné se tak stala lepsim a efektivnéjsim terapeutem.

Pro dokoncéeni seznamu obtiznych situaci, které se mohou vyskytovat v sezenich s
LSD, bychom méli probrat rtizné fyzické projevy, které jsou béznymi priivodnimi jevy
psychedelickych zkuSenosti. Ve svych mirnéjsich formach obvykle nepredstavuji nijak
zvlast obtizny technicky problém, avsak jejich extrémni podoby mohou byt dosti zne-
pokojivé. Jak jsem se jiz zminil dfive, zddna z nich neni jednoduse farmakologickym
ucinkem LSD; reprezentuji komplex psychosomatickych projevii. Obecnou strategii
ohledné somatickych aspektti sezeni s LSD by mélo byt jejich proziti co nejuplnéji jak
jen to je mozné; klinické zkuSenosti opakované potvrdily terapeutickou hodnotu tohoto
pristupu.

Pravdépodobné nejbézn€jsimi fyzickymi projevy v sezenich s LSD jsou rtizné mo-
torické fenomény jako napt. celkové svalové pnuti, slozité polohy a kroutivé pohyby,
rozmanité druhy tresu, trhani a Skubéni sebou a epilepsii pripominajici zachvaty. Sub-
jekt by mél byt povzbuzovan, aby nechal témto jeviim volny priibéh; piredstavuji mimo-
radné cenné kanaly pro efektivni uvolnéni hlubinnych, potladenych energii. Je diilezité,
aby prisedici sledoval jakékoliv pokusy ze strany subjektu o kontrolu nad témito tkazy,
at uz z estetickych ¢i jakychkoliv jinych diivodii. Celkové by pak mél povzbuzovat sa-
movolné uvoliiovani energie, dokonce i tehdy, nabude-li iplné projeveni podoby divo-
kého vybuchu hnévu nebo epilepsii pripominajici zdchvat. Neni-li t¢inek drogy dosta-
tecné silny, aby zptisobil samovolné uvolnéni napéti, mize ho subjekt vyvolat imysl-
nym zvySovanim napéti prislusnych oblasti, ¢i dlouhodobym setrvanim v jedné pozici.
K tomuto Gcelu jsou také velmi vhodné silné zevni tlaky ¢i dikladna maséaz.

Dychaci obtize jsou v psychedelickém sezeni velmi bézné. Prilezitostné mohou
nabyt podoby skutecného astmatického zachvatu; to se ale obvykle stava jen u osob,
které problémy tohoto druhu méli jiz v minulosti. V kontextu sezeni s LSD je dilezité
povzbudit plné proziti neptijemnych pocitii duseni, soucasné vsak ujisStovat subjekt o
tom, Ze nehrozi zaddné skute¢né nebezpedi, protoze dychaci obtiZe jsou jen subjektivni a
dychani samo je dostateéné. Je nezbytné, aby prisedici v téchto zalezitostech poskytl
zakousejicimu subjektu upiimnou a objektivni odezvu. Casté ¥ihani, kasel, nebo k¥ice-
ni, je-li to nedilnou souéasti zkuSenosti, miize prinést prekvapivé uvolnéni. Dostane-li
se proces timto smérem, mél by byt povzbuzen, ne vSak mechanicky vsugerovan jako
urdity 1é¢ebny prostiredek.

Fyzicka bolest je dilezitou a nedilnou soucasti psychedelického procesu a objevi-
li se pti sezeni, méla by byt také plné prozita. Obvykle se to stava v kontextu znovupro-
ziti skute¢ného fyzického traumatu jako tfeba nemoci, Grazu ¢i operace, nebo porodni-
ho traumatu, avSak casto miize mit také rtizné symbolické vyznamy. Intenzivni fyzicka
bolest miize byt nékdy spojena s rtiznymi transpersonalnimi jevy jako jsou vzpominky
na predchozi inkarnaci, a zdédéné
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¢i fylogenetické zazitky. V pozdéjsich fazich sezeni, kdy uz neni farmakologicky tcinek
drogy tak silny, je uziteéné zvyraznit pocity tlakem nebo diikladnou masézi v misté
uréeném pacientem. PTi praci s bolesti by mél piisedici vzdy zdtraznovat Gplné proziti
bolesti a fyzické nebo emocionalni vyjadfeni emoce, ktera za tim v§im zcela jisté stoji.
Celkem bézné pacienti sami zadaji o zvyseni a zesileni tlaku, nékdy znaéné presahujice
hranici, za niz se jiz terapeut neciti ptili§ dobte. Za situace, kdy sezeni nepodléha zad-
nému dohledu, mohou se jedinci dokonce pokusit se sami zranit ve snaze dat bolesti
néjaky vnéjsi projev. Toto je zfejmé onim mechanismem, stojicim za nékterymi sebe
zmrzacenimi a poranénimi v sezenich s LSD, ktery si vyslouzil takovy zajem médii.

Nevolnost a zvraceni se obvykle vyskytuje u jedinct, kteri trp€li timto problémem
v détstvi, nebo u kterych je to obvykla reakce na stres v kazdodennim zivoté. Nevolnost
by neméla byt zddnym zplisobem zmirnovana a prisedici by mél zvraceni povzbuzovat,
kdykoli se zd4, Zze se mu pacient brani. Propuknuti zvraceni ma silné ocistny ticinek, a v
mnoha pripadech znamena pozitivni pfrelom v obtizném sezeni. U osob, které maji v
tomto ohledu silné nepiijemné zkusSenosti v kazdodennim Zivoté, to miize mit zvlastni
vyznam. Neochota zvracet miize predstavovat velmi dtilezity blok a mtze byt spojena
se silnym emocionalnim materialem na mnoha rtznych trovnich. Poté, co se pozvraci
uprostied sezeni s LSD, nékteri pacienti mluvi o zbaveni se mnoha generacemi nahro-
madénych odpadki. Jini zase citi, Ze se ocistili od podvédomého obrazu Spatného rodi-
¢e nebo nevlastniho rodice. V nékterych pripadech miize byt prudké zvraceni spojené s
pocitem vypuzeni cizich transpersonalnich energetickych forem, takika v duchu vymy-
tani d'abla.

Problémy vazici se k moceni a vyprazdnovani stolice jsou v psychedelickém sezeni
neobvykle ¢asté. Nabyvaji bud podoby kie¢i v oblasti mocové trubice a ritniho otvoru a
neschopnosti vylucovat, anebo zcela opa¢né intenzivniho fyziologického nutkani v
téchto oblastech a strachu ze ztraty kontroly nad mocovym meéchyiem a strevy. Potize s
mocenim se typicky vyskytuji u osob, které ve svém kazdodennim Zzivoté reaguji na
stres ¢astym mocenim (polakisurie), nebo odpovidaji klasické freudidnské charakteris-
tice analniho typu osobnosti, jako je intenzivni ctizddost, starost o prestiz, sklon ke
Spatnému snaseni zahanbeni, a strach z trapasu. Mél-li subjekt v priibéhu svého Zivota
problémy s anurézou (pomocovani se do kalhot ¢i postele), mél by terapeut oéekavat,
Ze se problémy v této oblasti béhem sezeni diive ¢i pozdéji zaktualizuji. Toto se tyka ta-
ké Zen, trpicich neschopnosti dosahnout orgasmu ¢i frigiditou, ktera je spojena se stra-
chem ze ztraty kontroly nad mo¢ovym meéchytem ve chvili, kdy se pravdépodobné blizi
sexudlnimu orgasmu. Na psychodynamické trovni jsou uretralni problémy spojené s
uréitym traumatickym biografickym materidlem v souladu s licenim psychoanalyzy.
Nicméné vsak tyto problémy maji vzdy hlubsi koreny na arovni procesu zrozeni; exis-
tuje zde zcela specificka souvislost mezi uretralnimi poruchami a urcéitymi aspekty pe-
rinatalnich matric. Takto blokace ohledné moceni vystupuji v kontextu BPM II, boles-
tivé nutkani k vyprazdnéni a toho se tykajici konflikty jsou takika standardni soucasti
BPM III, a ztrata kontroly nad mocovym meéchyrem charakterizuje prechod mezi BPM
III a BPM IV.

V ranych letech mé prace s LSD odsouvali pacienti se shora uvedenymi problémy
casto konfrontaci s uretralnim materidlem po dobu nékolika tydnt ¢i mésict preruso-
vanim zazitku a odchazenim na zachod. Neékteri z nich vykonali patnact
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az dvacet navstév toalety v jediném sezeni, vétSinou zcela zbyte¢né. Kdyz jsem si uvé-
domil, Ze jde o velmi silnou formu odporu, uéinil jsem nezbytné opatieni pro pripad
mimovolniho pomoceni v podobé gumového prostéradla a zabranoval dospélému pri-
stupu k uretrdlnim nutkanim. Pacientiim, ktefi méli silné vyhrady a neprekonatelny
odpor viiéi tomuto opatreni, jsem poradil pouzit zdravotnické gumové spodky. S timto
piistupem mohly byt vazné uretralni konflikty a blokace vyireSeny béhem nékolika se-
zeni, at uz se samovolné pomoceni ve skuteénosti prihodilo ¢i nikoliv. Kdyz pacient
ztrati kontrolu nad svym vylu¢ovanim béhem sezeni, je to obvykle spojeno s znovupro-
zitim traumatické udalosti z détstvi obsahujici vysméch vrstevnikd nebo rodic¢t ohled-
né nezvladani vylu¢ovani. Toto uvolnéni otevie cestu k libidozni slasti vazici se ptivod-
né k neomezenému moceni, odstrani psychologicky blok a umozni jeho prekroceni. Na
hlubsi arovni to ¢asto pacienta spojuje s okamzikem zrozeni, kdy miize nezbytna dleva
po hodinach trvajicim utrpeni souviset s bezdéénym mocenim.

Problémy vazici se k defekaci vyplyvaji z obdobného vzoru. Typicky se vyskytuji u
obsesivné kompulsivnich pacienti obou pohlavi, u muzi s latentni nebo projevenou
homosexuélni orientaci a u analniho typu osobnosti. Na psychodynamické drovni jsou
obvykle spojené s konflikty ohledné vychovy k uzivani toalety, poruch zazivani v dét-
stvi, ¢i s uzitim klystyru v minulosti. Hlubsi perinatalni kotfeny blokace vymésovani
jsou v BPM II, nutkava potieba vymésovani a konflikty s tim souvisejici charakterizuji
BPM III a prudké uvolnovani stirev nebo ztrata kontroly nad fitnimi svéraci psycholo-
gicky souvisi se smrti ega a okamzikem zrodu. Ackoli jsou v sezenich s LSD analni pro-
blémy rtznych druht velmi bézné, skute¢né neovladatelné vymésovani a manipulace s
vykaly jsou extrémné vzacné; ve vice jak péti tisicich sezeni s LSD, které jsem studoval,
jsem se s tim setkal jen asi desetkrat. To miiZe byt spiSe vytvorem naseho kulturniho
programovani a terapeutickymi technikami nez klinickou realitou. Nase tabuizace vy-
kalii je mnohem siln€jsi neZ u moceni a bézna neochota zakousejicich subjekti i prise-
dicich zabyvat se nasledky analniho uvolnéni je také faktor, ktery by nemél byt podce-
novan. Zpétné si uvédomuji, Ze jsme po mnoho let jednali s kandidaty na terapii o
moznosti ztraty kontroly nad moéenim a pokouseli se zmirnit jejich obavy, sou¢asné
jsme vSak nikdy nenabidli podobné ujisténi pokud jde o vylucovani. V roce 1972 jsem
vidél dramatické zlepsSeni u pacienta s vaznou obsesivné kompulsivni neur6zou, ktera
vzdorovala klasickym psychoanalytickym postuptim po osmnact let; stalo se to pii jed-
nom sezeni s LSD, ve kterém ztratil kontrolu nad svymi ttrobami a v hluboce regresiv-
nim stavu si nékolik hodin hral se svymi vykaly. Tento piipad mi objasnil nékteré
okolnosti, které by mohly byt zodpovédné za nase vééna selhani v terapii s pacienty s
vaznou obsesivné kompulsivni neur6zou. Pretrvavaji-li v terapii problémy anélni po-
vahy, pacient by mé€l byt povzbuzen vzdat se obav dospélého a byt ochotny zrict se kon-
troly, stane-li se to béhem zazitku nezbytné. Stejné jako v pripadé pomocovani mohou
byt zdravotni gumové spodky skvélou psychologickou pomoci, pro pacienta pravée tak
jako pro prisediciho.

NEPRIZNIVE DRUHOTNE UCINKY LSD PSYCHOTERAPIE

LSD psychoterapie zahrnuje aktivaci hlubinnych, nevédomych obsahii, jejich projeve-
ni, a védomou integraci. Ackoli sezeni s LSD predstavuji nejvice
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dramaticky aspekt celého zpiisobu 1é¢by a v zasadé€ vytvareji relativné uceleny psycho-
logicky gestalt, psychedelicka terapie je souvislym odkryvajicim procesem, ktery zahr-
nuje dynamic¢nost neomezenych obdobi mezi sezenimi. V ramci série sezeni s LSD ne-
mohou byt zpravidla navrhnuty Zadné prresné hranice mezi sezenimi a udalostmi jim
predchazejicimi a nasledujicimi. Dynamické odkryvani rtiznych nevédomi ovladajicich
sloZek postupuje vice ¢i méné spletitym zptisobem jesté dlouho po ustoupeni skutec-
ného farmakologického ucinku. Velmi presvédcivou ilustraci tohoto procesu miizeme
nalézt ve snu. Obsahy sni se zdaji vytvaiet kontinuum s obsahem psychedelickych se-
zeni. Je celkem bé€zné, Ze sny predchazejici sezeni predvidaji obsah psychedelické zku-
Senosti a sny nasledujici po sezeni jsou pokusem o dokonceni atvarii, které ztstaly ne-
hotové a tento material dale rozvadeéji.

Ackoli internalizace sezeni s LSD a aktivni psychologické zpracovani zavérecné
faze mohou znaéné usnadnit integraci materialu, nemame nikdy Zadnou zaruku, ze
vSechny psychologické utvary budou dokonceny soucasné se skonc¢enim farmakologic-
kého tcinku LSD. Riziko, Ze integrace sezeni nebude plné a bude mit za nasledek sku-
tecné klinické komplikace, se zda byt pfimo tmérné mire diive existujicich emocional-
nich problémi subjektu a Spatnych podminek pti sezeni, branicich dtisledné introspek-
tivni praci. Extrémnimi ptipady jsou posileni ptivodnich symptomi, objeveni se no-
vych forem psychopatologie, prodlouzené reakce, propuknuti psychoz, ¢i znovuobjeve-
ni se priznaki LSD v pozdéjsi dobé (,flashbacky®). VSechny tyto pripady by mély byt
vidény jako pochopitelné fenomény, které jsou soucasti dynamického rozvijeni procesu
odkryvani a predstavuji predpokladatelna rizika LSD psychoterapie.

Nékteré z dokumentii pojednavajici o pravdépodobnych mechanismech téchto
komplikaci zvazovaly moznost doc¢asné farmakologické pritomnosti jistého mnozstvi
LSD v mozku po bliZze neurcitelné obdobi. Toto vysvétleni je v rozporu se zakladnimi
principy farmakologie a také s konkrétnimi laboratornimi nalezy ohledné metabolismu
a distribuce LSD v téle. Dle téchto vyzkumt droga opousti mozek v dobé, kdy psyche-
delicka zkuSenost vrcholi. Zda se, Zze mame postacujici klinické dikazy pro nazor, ze
nepriznivé nasledné Géinky sezeni s LSD odrazeji hluboké, zdkladni dynamismy nevé-
domych procesti, a vtomto kontextu by k nim mélo byt piistupovano a rozumeéno.

Psychopatologické symptomy, které se mohou projevit jakozto nasledek netplné
vyreSeného sezeni s LSD, nabyvaji mnoha rozmanitych podob. V podstaté jakykoliv
aspekt aktivované dynamické matrice nebo urcitého nevédomého materialu, ktery zi-
stava nevyreSen, miiZe pietrvavat po predem neurcitelnou dobu po sezeni, nebo se mu-
ze vracet v pozdéjsi dobé€. NejéastéjSimi byvaji riizné emocionalni priznaky jako jsou
deprese, pocit podiizenosti, sebevrazedné pocity, citova labilita nebo nedostatek zdr-
Zenlivosti, pocit osamélosti, uzkost, vina, paranoidni pocity, agresivni tlak, nebo ma-
nicka povznesenost. Psychosomatické symptomy, které se v tomto kontextu mohou vy-
skytovat, zahrnuji i nevolnost a zvraceni, dychaci obtize, psychogenni kasel a daveni,
kardiovaskularni potize, zacpu ¢i priijem, bolesti hlavy a bolesti v riiznych ¢astech téla,
mrazivé ¢i horké navaly, zvySené poceni, pocity jako pfi "kocoviné", chiipce podobné
priznaky, hypersalivace, kozni vyrazky a riizné psychomotorické projevy jako tieba cel-
kové znehybnéni nebo rozruseni, tfas svalli, Skubani a trhani. Aktivovany a nevyteSeny
nevédomy gestalt miiZe také specificky
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ovlivnit myslenkové procesy subjektu. Nékteré zptisoby smysleni o rtiznych spornych
otazkach jako jsou sex, muzi, zeny, manZelstvi a autorita, ¢i filozofické spekulace o
smyslu existence, roli nabozenstvi v zivot€, utrpeni, bezpravi a mnoha jinych problé-
mech mohou byt pfimym obrazem nevédomého materidlu nachézejiciho se v pozadi.
Silné€ vyhranéné nazory, soudy a hodnotové systémy v riznych oblastech se mohou
drasticky zménit, kdyz je doposud nedokonéeny nevédomy gestalt dokoncen.

Vyskyt riznych percepénich zmén je po nedokonéenych sezenich relativné méné
casty. Jesté dlouho poté, co farmakologicky t¢inek drogy odezni, mize pacient popiso-
vat rizné anomalie ve vnimani barev, rozostiené vidéni, nasledné obrazy, mimovolni
predstavy, zmény v podobé téla, zesileni sluchu, zvonéni v usich, nebo rizné divné fy-
zické pocity. Nékdy vytvori rizné kombinace vySe uvedenych emocionalnich, psycho-
somatickych, predstavivostnich a percepénich zmén kompletné novy klinicky syndrom,
se kterym se subjekt nikdy predtim nesetkal. Vyskyt novych forem psychopatologie
miZe byt chapan jako néasledek aktivace a projeveni obsahu doposud latentni nevédo-
mé matrice. Tyto symptomy obvykle zmizi hned poté, co je neveédomy material plné
prozit a integrovan.

Celkova povaha a vlastni charakteristika neptiznivych druhotnych Géinkt sezeni s
LSD je zavisla na zaktivované drovni nevédomi a specifickém obsahu matrice, jiz se to
tyka. Aktivni a nedofeSeni matrice, jedno zda psychodynamické, perinatalni, nebo
transpersonalni povahy, vzdy specifickym zptisobem ovlivni u subjektu vnimani sebe
sama i svéta, jeho emocionalni reakce, procesy mysleni i vzorce chovani. Klinické sym-
ptomy, které jsou psychogeneticky propojené s aktivovanym funkénim systémem, mo-
hou pretrvavat po nékolik dnii nebo tydnti a dokonce i po neomezené dlouhou dobu.
Nékdy jsou nepriznivé vedlejsi Géinky ze sezeni omezeny na zdiiraznéni a zesileni pi-
vodnich emocionalnich, psychosomatickych nebo mezilidskych problémii pacienta.
Jindy predstavuji potize nasledujici po sezeni navraceni k symptomiim, kterymi trpél v
détstvi, béhem dospivani ¢i v néjakém pozdéjsim obdobi zZivota. V jiném pripadé zas
predstavuji nepriznivé vedlejsi Gc¢inky zopakovani situace, ktera zosobnuje poc¢atecni
projevy neurotickych nebo psychotickych symptomt subjektu; to plati nejen v ramci
klinickych symptomii, ale také pro urcité interpersonalni vzorce.

V tomto kontextu musime alespon stru¢né€ zminit jeden mechanismus zdsadniho
vyznamu. JiZ jsme popsali, jak zaktivovania dynamicka matrice urc¢uje povahu pacien-
tovy zkuSenosti i to, jakym zptisobem vnima své okoli. Zpravidla to byva spojeno se sil-
nym sklonem k externalizaci nevédomé konstelace a sehrani jeji repliky v 1écebné situ-
aci pravé tak jako v kazdodennim Zzivoté. Analyzujeme-li peclivé psychodynamiku to-
hoto fenoménu, najdeme v pozadi velmi zajimavy mechanismus, ktery miZeme popsat
jako nesnasenlivost emocionalné-poznavaci disonance. Ziejmé je dosti obtizné a zne-
pokojujici zazit tak hlubokou neshodu mezi vnitinimi pocity a/nebo pocitky a skutec-
nou povahou udéalosti ve vnéjsim svéteé, ¢i jak je alesponl kognitivné interpretuje. Zda
se, ze je mnohem piijatelnéjsi zakouset rizné nepiijemné emoce jakozto reakce vhod-
né ¢i prinejmensim shodné se skutecnymi okolnostmi existujicimi v objektivni realité,
neZ je vnimat jako nepochopitelné a absurdni prvky prichazejici z nitra.
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Tak mohou mit iracionalni pocity tzkosti a ohrozeni pochazejici z nevédomi za nasle-
dek manévry s cilem vyprovokovat nepratelstvi v terapeutovi, manzelovi ¢i manzelce,
nebo zaméstnavateli. Kdyz tyto manévry uspéji, prevezmou predtim nepochopitelné
pocity tzkosti formu konkrétniho a divérné zndmého strachu ze ztraty terapeutovy
podpory a ohrozeni pokracovani 1é¢by, obav z rozpadu manzelstvi nebo neopodstatné-
nych starosti o ztratu postaveni ¢i prace. V intenzivnéjsich formach takovéhoto stra-
chu, hraniéicimi s ohrozenim zivota, by mohl pacient vyhledavat opravdu nebezpeéné
situace ¢i aktivity jako naptiklad riskantni jizda autem, paraSutismus, prochazky po
nebezpeénych ¢tvrtich, nebo navstévy bart a noénich klubti pochybné reputace. Ob-
dobné se mtize LSD subjekt pod vlivem hluboce iracionélnich pocitti viny zachovat na-
prosto nepatfiénym zptisobem a pokusit se, porusujice tak zadkladni pravidla terapie,
obtézovat, drazdit, nebo slovné utocit na terapeuta. Pacient ¢i pacientka mohou v kaz-
dodennim Zivoté také d€lat takové véci, které jsou hodné nesnesitelné a obvinénihod-
né. Disledkem toho je, Ze ptivodni iracionalni pocity viny mohou byt odiivodnény, ne-
bot jsou pricitdny skutecné vnéjsi udalosti a zdaji byt kongruentni s objektivnim sta-
vem. Uvedl jsem jen nékolik malo konkrétnich prikladd velmi bézZného mechanismu,
ktery se miize stat zdrojem znaénych potizi v terapii pravé tak jako v pacientové kazdo-
dennim Zzivoté. Pro Gspésny pribéh psychedelické terapie je proto naprosto zasadni,
aby byl terapeut s timto fenoménem diivérné obezndmen a schopen ji patri¢né zvlad-
nout.

Zmény zptisobené aktivaci rtiznych urovni systémti COEX nejsou obvykle prilis
dramatické a ramcové zistavaji u riznych neurotickych a psychosomaticky projevi,
pokud vsak nepochéazi aktivovana vrstva z velmi raného détstvi a/nebo neni jeji emoci-
onalni zatéz nadmeérna. Je-li zaktivovan zavazny systém COEX a ztstava-li nedoresen,
zaziva subjekt v dobé po sezeni zesileni klinickych symptomii vazicich se k tomuto sys-
tému a vnima své okoli se specifickym zakiivenim odrazejicim jeho obsah. Kromé toho
miiZze béhem 1écby i v mnoha rtznych aspektech kazdodenniho Zzivota vykazovat ten-
denci k exteriorizaci astfedniho tématu systému, nebo néjakého specifického rysu jed-
né z jeho vrstev. MiiZe také projevovat zvlastni idiosynkrecii a prehnané reakce na uréi-
té okolnosti. Za téchto podminek miize toto chovani subjektu zahrnovat komplikované
psychologické manévry, které inklinuji k vyprovokovani specifickych recipro¢nich po-
stoji u partneri jejich rtiznych interpersonalnich vztahti. Vnéjsi poméry, vyplyvajici z
takovychto interakei, reprezentuji ptiblizné repliky ptivodnich traumatickych udalosti,
které ztstaly nedoreSeny z predchozich sezeni. JelikoZ jsme se v této kapitole zamérili
na komplikace v terapii uzivajici LSD, mluvime zcela prirozené o aktivaci negativnich
systémi COEX. Presto vSak musime v tomto kontextu zdiiraznit, Ze aktivace pozitiv-
nich systém COEX miize mit velmi ptiznivé diisledky velmi podobného druhu.

Pokud pochéazeji nepiiznivé vedlejsi acinky sezeni s LSD z netplného rozieseni
systému COEX, miiZe byt jejich obecna povaha a specificky obsah pochopen jen pokud
se stane nevédomy material plné dostupny. Zakladni charakteristika zacastnénych
emocionalnich a interpersonalnich problémi odrazi hlavni téma celého systému; spe-
cifické detaily budou davat smysl v ramci jednotlivé vrstvy aktivovaného systému
COEX. Terapeut casto neni schopen porozumét dynamice daného problému tehdy,
kdyZ nastane a mél by poc¢kat az do té doby, nez klicovy nevédomy materialnich dosah-
ne povrchu a gestalt je dokoncen. Presto vSak neni zkuseny LSD terapeut vzdy zavisly
jen na retrospektivnim porozumeéni. V. mnoha



20 KOMPLIKACE LSD PSYCHOTERAPIE

pripadech miize byt povaha prozivaného materialu predvidana, pfinejmensim v obec-
nych rysech, na zakladé specifickych rysti neptiznivych reakci. Mnoho shora probra-
nych prvki objasniuje nasledujici klinicky priklad:

Tom, dvaceti Sestilety byvaly student, byl ptijat do programu LSD terapie
kvili tézké impulsivni neur6ze s periodickymi utéky z domova, tulactvim, a nad-
mérnym zneuzivani alkoholu a riznych drog (poriontanie, dipsomanie a narko-
manie). Jeho chovani béhem téchto epizod vykazovalo mnoho zretelné protisoci-
alnich elementi. Obvykle neplatil v restauracich a hostincich: bud utekl bez za-
placeni tctu, nebo zde zanechal néjaké osobni véci jako zaruku pozdéjsi platby.
Cas od ¢asu ukradl nékomu z piibuznych, piatel nebo i cizich lidi penize & rtizné
predmeéty na pokryti svych vyloh. Spaval v lese, po vefejnych parcich a nadrazich,
hrubé zanedbaval osobni hygienu. Tom predan k LSD programu po dvou letech
neuspésné terapie rtiznymi konvenénimi metodami. Nékteri z jeho predchozich
psychiatri diagnostikovali jeho ptipad jako schizofrenii, anamnéza zahrnovala
sérii inzulinovych kémat.

Jeho prvnich dvacet Sest sezeni s LSD se drzelo az neobvykle monotoénniho
pribéhu. Zazival uzkost, prilezitostné dosahujici paniky, a vykazoval znaény ne-
klid spojeny s masivnimi svalovymi kireCemi a tifasem. To bylo doprovazeno opa-
kujicim vidénim bledé, sklebici se Zenské tvare. V pozdé€jsich sedanich se k obsa-
hu jeho zkusenosti pripojil dalsi prvek. Vzdy, kdyz slysel zvuk tekouci vody z bliz-
ké koupelny, byl premozen hnévem a mél velké potize kontrolovat svou agresivi-
tu. Nemohl také tolerovat ani chvilkovou pfritomnost Zzadné Zeny, at uz terapeutky
¢i oSettovatelky, a reagoval na né podrazdénim a hrubymi slovnimi atoky. Vidéni
bledé Zenské tvare byla nyni doplnéna obrazy vazicimi se k vodé. V tomto kontex-
tu se stridaly rizné nebezpecné situace spojené s morem, jezery ¢i fekami a s od-
vaznymi ndmorniky a obratnymi vodni Zivocdichy, znazornujicimi ovladnuti vod-
niho zivlu.

V této dobé Tomovy problémy v obdobich volna mezi sezenimi s LSD hra-
nicily s psych6zami. Zakousel zachvaty bezdtivodné panické tizkosti a citil inten-
zivni nenavist vii¢i zenam. Jeho idiosynkrecie tykajici se tekouci vody pokracova-
la a on takrka fyzicky napadal kazdého, kdo pustil vodu z vodovodu. Tomovo cho-
vani pusobilo fadu konflikt se spolupacienty a oSetfovatelkami, nebot mél sklon
k vyvolavani nepratelstvi svou nesnasenlivosti, neukaznénosti a agresivitou. Zdal
se znacné rozruseny a vykazoval rizné druhy bezdéénych motorickych tkazi, ob-
zvlasté pak silnych tiki .

O nékolik sezeni pozdé€ji se objevily se nové prvky ve vizich doprovazejicich
Tomovy zazitky s LSD. Zpocatku byl jejich obsah dost zdhadny a nepochopitelny.
Vidél rychlé sekvence riiznych banalnich objektl vazicich se ke koupani jako na-
priklad sprchové trysky, vodni kohoutky, kostky mydla, vzory na dlazdicich, myci
houby, koupelové kartace a koupaci hracky. Nevinna povaha téchto vizi se zdala
byt zcela v rozporu se silou izkosti a mocnymi motorickymi uvolnénimi, které je
doprovazely. Tom byl s témito sezenimi velmi nespokojeny a shledaval je matou-
cimi; své zazitky popisoval jako ,Sileny miSmas,“ ,paté pres devaté,” ¢i ,chaos®.
Vsechny tyto nespojité zkuSenosti nahle ziskaly smysl, kdyz Tom kompletné zno-
vu prozil jisté
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traumatické vzpominky z jeho raného détstvi. Kdyz byly Tomovi dva az tfi roky,
mél emocionalné narusenou chtivu, u které nakonec propukla psychoza. Méla ve
zvyku ho tyrat a velmi sadistickym zplisobem strasit, obzvlasté béhem koupani.
Hodnovérnost Tomovy vzpominky byla pozdéji ovérena jeho nevlastni matkou;
chiivu propustila poté, co zjistila jak Spatné s ditétem zachéizela. Po tomto plném
a komplexnim znovuproziti traumatickych vzpominek, vétSina element popsana
vySe z Tomovych sezeni zmizela. Nicméné vSak uzkost a svalové tiky pretrvavaly,
navzdory skutec¢nosti, Ze se ptivodné zdaly patfit k traumatickym vzpominkam
zpusobenych chiivou. Od této chvile se tzkost v Tomovych sezenich s LSD stala
mnohem vice primitivni a elementarni; tiky se nyni zdaly byt spojeny s velmi ne-
prijemnymi chutémi a oralnimi vjemy. Toto se postupné rozvijelo az k znovupro-
ziti rané détské vzpominky, ktera se tykala aplikovani rtiznych dezinfekénich pro-
stiedkii na sliznici v jeho tstech, v dobé kdy trp€l plisniovym onemocnénim. Sva-
lové tiky byly zvlasté zdtiraznény kolem Tomovy hlavy a hrdla a on je identifikoval
s unikovymi reakcemi spojenymi s témito lékarskymi zadkroky. V obdobich mezi
témito sezenimi vykazoval Tom silné negativni postoj k nemocnicim a lékaistvi,
kritizoval a zesmésnoval medicinské aspekty nasi lééebné procedury a bouril se
proti nim.

Nasledovala faze, v niz se k jeho uzkosti ptipojili intenzivni hlad a Zizen,
pocity chladu a emocionalniho stradani. BEhem sezenich s LSD ted znovuprozival
traumatické vzpominky z jesli, v nichz stravil prvnich sedm mésicii svého zivota.
V té dobé se dozadoval pritomnosti a fyzického kontaktu se Zzenami a pozadoval,
aby ty terapeutky a oSetrovatelky, které predtim nemohl vystat, byly opét pritom-
ny. V téchto souvislostech se zdaly kompenzovat frustraci a citovou deprivaci,
kterou zazil v jeslich, v nichz povrchni profesionélni postoj personalu nenaplno-
vat jeho détské potieby. V obdobich volna mezi sezenimi byl Tom $tvan touhou
najit idedlni Zenu; jeho deprese byla zna¢na a on pocitoval neodolatelna nutkani
konzumovat obrovska mnozstvi alkoholu a rtiznych drog.

Kdyz Tom zacal znovuprozivat své obtizné narozeni, béhem kterého jeho
matka zemiela a on samotny sotva prezil, rozeznal, Ze mnoho jeho symptomi by-
lo ve skutecnosti zakofenéno na perinatalni tirovni. Jeho panicka tzkost, agresivi-
ta, vina, a neustalé napéti nabyly nahle smyslu jakoZto odvozené od porodniho
traumatu. Nyni vidél ve svych mohutnych svalovych ticich a Skubanich opozdéné
uvolnovani potlacené energie, vazici se k ,hydraulickym® aspektim porodu. To-
movo chovani bylo v tomto obdobi znaéné impulsivni, bezohledné a nevyzpyta-
telné; vyznacovalo se vyjadrovanim podivnych rozpolcenych sklonti a konflikty
mezi zavislosti a nezavislosti. Znaéna ¢ast v souvislostech prenosového vztahu;
konvencnimi pristupy by bylo Tomovo chovani béhem tohoto obdobi oznaéeno za
psychotické.

V Sedesatém patém psycholytickém sezeni se zdalo, Ze Tom dokonéil pro-
ces zrozeni a zaZzil svou prvni hluboce transcendentalni zkusenost, nasledovanou
dramatickym, le¢ netrvalym zlepSenim. Trvalo jesté Sest dalSich sezeni a nékolik
mésici nestabilnich klinickych podminek, nez dosahl nové rovnovahy.
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V nasledujicich letech po LSD terapii uzZ Tom nepotieboval hospitalizaci ani se
nemusel spoléhat na psychiatrickou pomoc. OZenil se a byl schopen udrzet si pra-
ci a postarat se o své dvé deti.

Nékdy mohou byt zdanlivé bizarni pocity, emoce a myslenky, objevujici se v sou-
vislosti neptiznivych LSD reakeci, vysvétleny prirozené a logicky, pokud je odkryt a roz-
poznan nevédomy material v pozadi. Strach muZe-pacienta, ze se mu scvrkava pyj, mi-
ze tak byt vystopovan k emocionalni fixaci na obraz téla, odpovidajici v€ku neukonéené
vzpominky z détstvi. Podobnym zplisobem miize zena-pacientka, ktera je psychologic-
ky naladéna na aktivované vzpominky z predpubertalniho obdobi, ztratit povédomi o
svych nadrech v obrazu svého téla, nebo ziskat presvédceni, ze ztraci vlasy tehdy, kdyz
se emocionalné napoji na vzpominky z raného détstvi. Naivni a détské vnimani pro-
stiedi, nepiiméreny strach, zvySena zavislost, nebo pochybnosti o kontrole nad moco-
vym méchyfem a stfevy jsou dalS§imi priklady v této kategorii. Zvlastnimu zajmu
psychosomatické a interni mediciny se tési ty priklady, ve kterych se nasledné po
sezeni s LSD viditelné somaticky problém ukaze byt nedilnou souéasti traumatickych
vzpominek z détstvi. Kvili zvlastnimu klinickému vyznamu tohoto fenoménu zde
nabidnu pro ilustraci né€kolik prikladi.

Renata, pacientka trpici tézkou fobii z rakoviny, znovu prozila v jednom ze
svych sezeni sexualni ptrihodu, ktera se pravdépodobné stala, kdyz ji byly ctyti
roky. V této scéné lezel jeji nevlastni otec v posteli a ona se vplizila k nému pod
deku océekavaje, Ze ji bude hladit a laskat. AvSak on ji béhem jejich hry postupné
nasmeéroval ke svym genitaliim a zneuzil situaci ke svému sexualnimu uspokojeni.
Objev jeho ztoporeného pyje byl obzvlasté vzrusujicim a désivym aspektem této
situace. Pii znovuprozivani ¢asti této epizody, ve které bylo jeji predlokti nejdule-
Zitéjsi styénou plochou s télem jejiho nevlastniho otce, objevilo se ji ndhle masivni
ohranic¢ené mokvani a ¢ervenani kiize. Pfimo pfed myma o¢ima a béhem nékolika
minut tato oblast dosahla konzistence podrazky; stala se tlustou, tvrdou a pokry-
tou vyc¢nivajicimi viredy. Tento stav, ktery byl po konzultaci s dermatologem dia-
gnostikovan jako vyrazka, pretrvaval deset dnti az do dalsiho sezeni s LSD. Poté
co byla traumaticka vzpominka plné znovu proZzita a integrovana, tato vyrazka
béhem nékolika hodin zmizela.

V dalSich sezenich Renata znovu prozila scénu z détstvi, kdy upadla na ledé
pri brusleni a zle si poranila hlavu a koleno. Béhem nésledujiciho tydne zakousela
intenzivni bolest v ,poranénych® ¢astech téla. Nemohla oto¢it hlavou, znac¢né kul-
hala a udrzovala typickou ochrannou pozici pravé nohy. VSechny z téchto tkazi
zmizely poté, co byl incident plné znovu prozit.

Dalsi zajimavy priklad podobného druhu byl pozorovany béhem LSD tera-
pie Dany, pacientky s komplikovanymi neurotickymi problémy. V jednom ze
svych sezeni zacala znovu prozivat traumatické epizody, které se udaly v dobé,
kdy trpéla silnou bronchitidou. V tomto kontextu
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nahle zacala vykazovat vSechny typické symptomy infekce pridusek. Tyto sym-
ptomy vytrvavaly dokonce i poté, co aktualni farmakologické efekty LSD mély
pominout. B€hem nésledujiciho tydne stile nadmérné kaslala a stézovala si na
hroznou bolest v hrudi. Konzultujici internista urcil na zadkladé zvySené teploty,
charakteristickych Selestii béhem stetoskopické zkousky, kasle a produkce tlusté-
ho hlenu jako diagnézu bronchitidu. Jedinymi znaky, kterymi se tento stav odli-
Soval od skute¢né bronchitidy byly jeho nahly ndbéh v dobé, kdy se pocaly vyno-
fovat traumatické vzpominky, a jeho stejné nahlé ukonceni, kdyz byl dany psy-
chologicky gestalt dokoncen.

Prevazujici vliv aktivovanych bazalnich perinatalnich matric v obdobich po sezeni
je obvykle mnohem dramati¢téjsi a ma velky prakticky i teoreticky vyznam. Jestlize je
subjekt pod silnym vlivem jedné z téchto matric v dobé, kdy farmakologicky taéinek
drogy slabne, miize jeho vliv v zmirnéné podobé prozivat po nékolik dni, tydnt nebo
dokonce mésicti. Je-li aktivovana hlubinna uroven negativni matrice, mohou individu-
alni potiZze provazejici sezeni dosahnout psychotickych proporci. Disledky jsou zcela
odli$né a priznaéné pro kazdou perinatalni matrici.

Kdyz zavérecna faze sezeni s LSD podléha BPM II a subjekt se pod jeho vlivem
stabilizuje, vyznacuje se obdobi po sezeni hlubokymi depresemi. Za téchto poméri jsou
jedinci souZeni riznymi zna¢né neptijemnymi pocity, myslenkami a fyzickymi vjemy.
Maji pristup jen k nepfijemnym vzpominkdm a nejsou schopni v celé své zivotni histo-
rii spattit jakékoliv pozitivni elementy. Jejich smysleni o minulosti se zda byt ovladnu-
to vinou, podrizenosti a hanbou. Jejich soucasny zivot se jevi jako nesnesitelny a zati-
Zen problémy, které nemaji zadné reseni; nemaji Zadnou perspektivu a budoucnost vy-
pad4 stejné beznadé&jné. Zivot postrada jakykoliv vyznam a typicka je téZ absolutni ne-
schopnost cokoliv si uzit. Svét je vniman jako hrozivy, zlovéstny, nespravedlivy a bez
barev. Sebevrazedn4 predstavivost neni v této situaci ni¢cim neobvyklym; typicky méa
formu prrani usnout nebo se octnout v bezvédomi, na vSechno zapomenout, a uz nikdy
se znovu nevzbudit. Osoby v tomto dusevnim stavu si predstavuji, kterak se predavkuji
prasky na spani nebo drogami, upiji se k smrti, nadychaji se plynu, utopi se v hluboké
vodé, nebo budou chodit ve snéhu az do umrznuti. (sebevrazda I) Typickymi fyzickymi
symptomy doprovazejicimi tento stav jsou bolesti hlavy, svirani hrudi, potize pti dy-
chani, rtizné srdecni potize, zvonéni v usich, tézka zacpa, nechutenstvi a Gplny nezajem
o sex. Pocity vyCerpani a inavy, otupélosti a ospalosti, tendence stravit cely den v po-
steli nebo v tmavé mistnosti jsou také bézné.

Stabilizace sezeni s LSD pod dominantnim vlivem BPM III mé za nasledek pocity
intenzivni agresivni tenze, ¢asto spojené se silnou, ale nejasnou obavou a predvidanim
katastrofy. Subjekty se v tomto stavu prirovnavaji k ,éasovanym bombam® piiprave-
nym vybuchnout kazdou minutou. Osciluji mezi destruktivnimi a sebedestruktivnimi
popudy a obavaji se zranéni ostatnich lidi nebo sebe. Typicka je zna¢na podrazdénost a
silné tendence k provokovani nésilnickych konfliktli. Svét je vhiman jako nebezpecéné a
nepredvidatelné misto, kde musi byt jedinec stale na strazi, pripraven k boji a usilovat
o preziti. Palcivé povédomi jeho skutecnych ¢i imaginarnich handicapti a
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omezeni je v kombinovano s prehnanymi ctizddostmi a Gsilim predvést se. Na rozdil od
nesmeélych a neplactivych depresi souvisejicich s BPM II, klinicky obraz v tomto pripa-
dé€ miize nabyt formy vzrusené deprese doprovazené emocionalni nespoutanosti a psy-
chomotorickym vzrusenim. Sebevrazedné myslenky, fantazie a orientace jsou vcelku
casté, avSak provazeny vzorcem zietelné odliSnym od toho, jenz jsem popsal pro BPM
II. Jednotlivci v tomto stavu premysleji o krvavé a nasilné sebevrazdé jako je vrhnuti se
pod vlak, vyskoceni z okna ¢i utesu, spachani harakiri, nebo zastreleni se. (sebevrazda
IT) Jediné sebevrazedné a pritom nekrvavé fantazie pozorované v tomto kontextu se
vztahuji k zardousSeni a obéSeni. Toto se zda odrazet skuteénost, Ze velmi silné duseni
byva casto zakouseno ve finalnich fazich porodu. Typické fyzické symptomy spojené s
timto syndromem zahrnuji intenzivni svalové napéti, éasto ustici v tfas, cukani a Sku-
béni, naléhavé bolesti hlavy, bolesti v riznych dalsich ¢astech téla, Zaludeéni nevolnost
s prilezitostnym zvracenim, zesileni stfevni aktivity a priijem, ¢asté moceni nebo kiece
mocové trubice a hojné poceni. Charakteristickymi projevy v sexualni oblasti je nad-
mérné zvyseni libidindzni energie, pro kterou dokonce ani opakovany orgasmus nepii-
nese uspokojivou tlevu. U muzskych subjekti je toto zesileni sexualni tenze nékdy spo-
jeno s impotenci® a pfed¢asnou ejakulaci; u zen pak s neschopnosti dosdhnout orgas-
mu, premenstrua¢nim emocionalnim vzrusenim, dysmenoreou a bolestivymi kirecemi
genitalii béhem styku (vaginismus).

Subjekty, jejichz sezeni s LSD vrcholi pod vlivem BPM 1V, piredkladaji velmi od-
liSny obraz. Nejvyznamnéj$im aspektem tohoto stavu je dramatické zmirnéni nebo do-
konce zmizeni predchozich psychopatologickych symptomi a tbytek emocnich pro-
blémii v§eho druhu. Jednotlivci citi, Ze zanechali minulost za sebou a jsou nyni schopni
zacit zcela novou kapitolu svého Zivota. Radostné pocity osvobozeni od tzkosti, depre-
se a viny jsou spojeny s hlubokym fyzickym uvolnénim a pocitem perfektniho fungova-
ni v8ech fyziologickych procesti. Zivot se jevi jednoduchy a vzrusujici a jedinec ma po-
cit neobvyklé hojnosti smyslovych podnétii a intenzivni radosti.

Co se tyce BPM I, jedinec se miZe stabilizovat pod vlivem jejich pozitivnich nebo
zapornych aspektli. V prvnim pripadé se obdobi po sezeni podob4 tomu popsanému
pro BPM IV. Nicméné vSechny souvisejici pocity jsou mnohem hlubsi a jsou zakouseny
v religiéznim ¢i mystickém ramci. Subjekty spatiuji nové rozmeéry svéta a celého
vesmiru, maji silné pocity, Ze jsou nedilnou soucasti stvoreni, a tthnou k nahliZeni oby-
¢ejnych véci ¢i aktivit kazdodenniho zZivota (jako jsou pfijem potravy, prochazky piiro-
dou, hrani si s détmi, nebo pohlavni styk) jako projevy bozského. ZkuSenost kosmické
jednoty mé neobvykly 1é¢ebny potencidl a miize mit pro jedince trvale prospésné dii-
sledky.

Setrvava-li subjekt po sezeni s LSD pod vlivem negativnich aspektt BPM I nebo
negativni transpersonalni matrice, zaziva rizné formy a stupné emocionalniho a fyzio-
logického distresu spojeného s pojmovym zmatenim. Tyto potiZe jsou typicky interpre-
tovany v metafyzickém ramci - v spiritualnich, okultnich, mystickych ¢i religiéznich
terminech. Tyto nepfijemné stavy jsou prisuzovany neptiznivym sildm osudu, ,Spatné
karmeé“, zlovolnym astrologickym ¢i kosmobiologickym vlivim nebo riznym zlym du-
chovnim entitdm. V krajnich ptipadech miize tento stav dosahnout psychotickych pro-
porci. Poté, co se jedinec
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propracuje skrz tuto zkuSenost a integruje ji, zaujme opatrnéjsi a metaforictéjsi pristup
k takovym extrémnim vykladtm.

CtyFmi vyznamnymi komplikacemi, které se vyskytuji béhem sezeni s LSD a které
maji mimoradny prakticky vyznam a mély by byt proto zvlast probrany, jsou aktivace
Jiz ditve existujicich symptomi, prodlouzené reakce, psychotickd dekompenzace, a
Jflashbacky.“ Vsechny mohou byt prevedeny na jeden spoleény jmenovatel, a to na
oslabeni obranného systému a netplné rozreseni nevédomého materialu, ktery se tim
stal pro zakousejici subjekt dostupnym. Oslabeni odporu je nejvice zjevné v téch situa-
cich, kdy symptomy, které subjekt ptivodné mél, byly aktivovany a zesileny pti nékte-
rém sezeni s LSD. V takovém pripadé se zadna vyznamnéjsi zména nevyskytuje; matri-
ce, stojici na pozadi téchto symptomd, zlistava stejn4, ale jeji dynamicky vliv je zakou-
Sen siln€ji nez predtim. V pripadé prodlouzené reakce se dany obranny systém hrouti,
ale nevédomy material v pozadi neni propracovan. Zkusenost pak pokracuje dale ne
kviili pretrvavajici farmakologické reakci LSD, ale nasledkem emocniho zatiZzeni uvol-
néného nevédomého materidlu. Zjeveny nevédomy motiv je nyni prili§ nabity energii a
prili$ blizko arovni védomi, nez aby mohl byt opét potlacen ¢i zakryt, avSak subjekt ne-
znaly psychodynamiky tohoto procesu se obvykle pokousi predejit tomu, aby se plné
projevil a sAm sebe dokondil.

Docasna psychotickd dekompenzace po sezeni s LSD miize byt vnimana jako
zvlastni pripad prodlouZené reakce. To se stava tehdy, kdyz je nevédomy material, kte-
ry se aktivoval a ziistal nevyresen, tématem zasadni zavaznosti a nese s sebou nadmeér-
ny emoc¢ni naboj. Tim mize nékdy byt zavaznéjsi trauma z velmi raného détstvi,
nicméné vSak ve vétsiné pripadl takova epizoda zahrnuje perinatilni material nebo
né€jakou silnou negativni transpersonalni matrici. Nikdy jsem nevidél incident tohoto
druhu po dohliZzeném sezeni s LSD u osob, které pred tim vykazovaly rozumny stupen
emocionalniho, mezilidského a socidlniho vyrovnani. U jedinci, ktefi maji vazné psy-
chiatrické problémy hranidici s psychézami nebo jiz v minulosti prodélali schizofrenic-
ky zachvat, neni vyskyt pfechodnych neptiznivych acinkt takovéto hloubky neobvykly.

Opétovny vyskyt stavii podobnych Géinku LSD celé dny, tydny, nebo dokonce mé-
sice po vlastni aplikaci drogy vyvolal zna¢nou publicitu a zasluhuje si v tomto kontextu
zvlastni pozornost. Peclivé a mnohaleté studium psychodynamiky reakce na LSD mé
prresvédcilo, ze tyto epizody, zndmé pod popularnim oznacenim jako ,flashbacky®, maji
velmi podobny zaklad jako prodlouzené reakce ¢i psychotické zachvaty nésledujici
okamZité po sezeni. Rozdil spociva predevs§im v tom, Ze v tomto pripadé jsou obranné
mechanismy dost silné, aby v zavérec¢né fazi prekryly zaktivovany a nevytreSeny materi-
al. ZkuSenost se zda byt dokoncena, ale to je pravdou pouze na povrchu; vysledkem je
velmi nejistd dynamicka rovnovaha mezi silami nevédomi a psychologickym odporem
viic¢i nim. Jak ¢as plyne, miize mnozstvi nahodilych okolnosti rusit tuto problematic-
kou rovnovéhu a jedinec poéini v€domé prozivat nedokonceny gestalt. Ponévadz to je
pokracovanim procesu, ktery zapocal béhem zazitku s LSD, neinformovany subjekt
v tom obvykle vidi zdkefny opozdény utok drogy spiSe nez projev jeho vlastniho nevé-
domi. Méné naléhavé epizody tohoto druhu se vyskytuji za okolnosti, které fyziologicky
zahrnuji oslabeni ochran, jako jsou obdobi mezi probuzenim a spankem (hypnoticky a
hypnopompni stav), fyzicka inava, nebo nespavost. Dramatic¢téjsi piiklady jsou obvyk-
le spojeny s pozitim drog jako naptiklad alkohol, marihuana ¢i psychostimulanty, nebo
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s virovymi onemocnénimi a dal§imi télesnymi procesy. Prilezitostné mohou pozdéjsi
psychoterapeuticka sezeni, zvlasté ta zahrnujici techniky uzivajici hyperventilaci, sub-
jektu napomoci v ujasnéni toho, co povazuje za ,flashback” LSD. Meditace a rtizné jiné
duchovni praktiky, nebo individualni ¢i skupinova cviceni uzZivana v riistovych cen-
trech mohou mit podobny tacinek.

Navic kromé téchto jiz zminénych faktord, které maji vSeobecné acéinek katalyza-
toru, mechanismus ,flashbackii“ ¢asto zahrnuje prvek velmi specifického psychologic-
kého stresu. Tento mechanismus je tak dilezity, Ze si zasluhuje zvlastniho dirazu. Sil-
nymi spoustécimi mechanismy pro opétovny vyskyt stavu obdobného poziti LSD jsou
situace kazdodenniho Zzivota zahrnujici elementy podobné nebo identické nevédomé
matrici nebo tématu, jez ziistalo nedotreseno. Prikladem toho by byl subjekt, jehoZz po-
sledni sezeni s LSD, probihajici predevS§im pod vlivem BPM II, nebylo zakonéeno
uspokojivym rozieSenim. Za téchto okolnosti miize prelidnéné, prehraté, Spatné vétra-
né a hluéné metro poskytnout zkusSenost, ktera je extrémné blizko zakladni charakte-
ristice situace ,bezvychodnosti“. Ridit vozidlo v dobé dopravni $pi¢ky na rugné dalnici
nebo pouziti pfecpaného eskalatoru miize mit podobny dopad. VSechny tyto situace
mohou takto fungovat jako zna¢né podporujici prostiedky obsahu druhé perinatalni
matrice.

Obdobnym zptisobem miize subjekt psychologicky naladény na BPM III mit ,fla-
shback® nasledkem sledovani filmu nebo televizniho poradu obsahujiciho znasilnéni,
sadismus a nasili, a nebo pfi jizdé autem, kdy dosdhne rychlosti, jevici se jako nebez-
pecna. Nékdy tyto spoustéci popudy prichazeji z okolniho svéta vice méné nahodné a
bez aktivniho tcasti subjektu. V nékterych dalSich pripadech subjekt napomahé vytvo-
reni situace kazdodenniho zZivota, ktera je pribliznou replikou nerozieseného trauma-
tického gestaltu. Mechanismus nachazejici se v pozadi takovychto situaci byl detailné
popsan jiz drive. Zatimco tento proces typicky zahrnuje mezilidské partnery a vnéjsi
okolnosti, zabere to n€jaky ¢as nez dosahne kritickych rozmért. Obdobi nutné pro ta-
kovy vyvoj by pak vysvétlovalo ¢asto dlouhé obdobi uplynulé mezi zkuSenosti s drogou
a jejim ,navratem®. Prikladem toho mechanismu by bylo opétovné vytvoreni si situace
sbezvychodnosti“ v kazdodennim zivoté, poskvrnéni sexualniho vztah elementy z treti
perinatalni matrice, prehravani nerozreseného vztahu k otci v kazdodenni interakei se
zaméstnavatelem.

Porozuméni tomu, Ze nepriznivé vedlejsi Géinky sezeni s LSD jsou srozumitelné
a zakonité ukazy odrazejici zakladni psychodynamiku nevédomi, a ne vrtosivymi ved-
lejsimi produkty farmakologickych a¢inka bizarni a nepredvidatelné substance, pred-
klada hlavni strategii a jisté specifické techniky pro jejich prevenci a 1écbu.

PREVENCE A ZVLADANI
KOMPLIKACIV LSD PSYCHOTERAPII

Prilezitostna aktivace nevédomého materidlu spojeného s riznymi druhy a stupni
emocniho a psychosomatického nepohodli je soucasti kazdého odkryvajiciho procesu.
Priklady tohoto byly prilezitostné pozorovany dokonce i béhem konzervativniho a tra-
di¢niho psychoanalytického vySetieni a bézné se vyskytuje v riiznych experimentalnich
psychoterapiich — neoreichianské praxi, primarni terapii,
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Gestalt terapii, skupinové terapii — ve kterych nejsou pouzivany zadné psychoaktivni
drogy. Dramatické zesileni emocionalnich nebo psychosomatickych symptomt a ne-
rovnovahy v mezilidskych vztazich ukazuje, Ze se pacient priblizil oblasti vyznamnych
nevédomych problémi. V LSD terapii, ktera zna¢né prohlubuje a zesiluje vSechny psy-
chologické procesy, je tento mechanismus vice zjevny nez v konzervativni formé tera-
pie, ale neni pro ni nikterak specificky.

Porozuméni zakladni dynamice komplikaci, které nastavaji v LSD psychoterapii,
je naprosto zasadni pro jejich prevenci i pro jejich zvladani. Podstatna cast této prace
musi byt u¢inéna béhem pripravy pro prvni sezeni s LSD. Terapeut musi pacientovi
zietelné vysvétlit, které zesileni symptomi, hluboky emocionalni nepokoj a nebo psy-
chosomatické projevy béhem LSD terapie nepiedstavuji selhani terapie, ale jsou logic-
kymi a smysluplnymi ¢astmi procesu. Takové ukazy se vlastné casto vyskytuji prave
pired vyznamnéjSim 1ééebnym prilomem. Dalsi dileZitou zpravou, ktera musi byt sdé-
lena jesté pred tim, nez je droga podana, je to, ze dopad téchto komplikaci mize byt
znaéné redukovan diislednou internalizaci sezeni s LSD. Uplné neselektivni zakouseni
¢ehokoliv, co vyplouva na povrch béhem drogovych sezeni, a nalezeni vhodnych kanala
pro uvolnéni hluboce potlacenych energii ma pro bezpecnou a efektivni psychedelickou
terapii rozhodujici vyznam. Je také neodmyslitelné, Ze pacienti rozumé;ji funkei a vy-
znamu aktivni prace na nerozhresenych problémech béhem zavérecné faze sezeni. Vy-
svétleni logického zakladu, podstatnych principti a pravidel pro spolupraci zvysuje
Sance na dobrou integraci sezeni a snizuje dopad prodlouzenych reakci nebo ,fla-
shback.

Zakladni principy vedeni sezeni s LSD jiz byly popsany a budou zde jen kratce
shrnuty. Pacient, ktery odlozi stinitka, aby se vyhnul konfrontaci s obtiznym emocio-
nalnim materiadlem, ktery se vynofuje na povrch, nebude mit pravdépodobné hladky a
¢isty navrat a mél by byt pripraven na potize v obdobi po sezeni. Obdobné neochota
tvrdé pracovat na nedokoné¢eném materidlu béhem zavéreéné faze sezeni miize zname-
nat prodlouzeni procesu integrace spolu s potfebou po nékolik dalSich dnt investovat
terapeutiiv a pacientiiv ¢as a energii.

Dokonce ani tehdy, jsou-li vSechna tato kritéria splnéna, nemtZzeme s jistotou
vyloucdit opozdény vyskyt riznych emocionélnich a psychosomaticky vedlejsich tcinkd.
Psychedelické zkuSenosti predstavuji mocné zasahy do dynamiky nevédomi a zabere to
cas je integrovat. Dokonce i dobre rozresené sezeni mtize byt pozdéji nasledovano nah-
Iym vynorenim dalsiho nevédomého materialu, protoze zkuSenost mozna odstranila
dilezity blok a zpristupnila tak novy obsah, ktery byl predtim Gspésné potlacovan.

Vzpominam v tomto kontextu na jedno velmi krasné a trefné prirovnani, kterym
popisoval tento proces jeden z mych ¢eskych pacientii. Dievorubci plavici stromy po
fece se obcas setkaji se situaci, kdy kmeny vytvori prehradu, ktera zastavi proud reky.
Jejich fesenim této situace neni systematicky odstranit kazdy kmen, ale poohlédnout
se po jednom, tzv. klicové kladé, kterad ma strategickou pozici. ZkuSeni dfevorubci se
priblizi k zatarasu padlovanim proti proudu, naleznou tuto klicovou kladu, a odstrani ji
hakem. Po tomto zakroku se po¢nou klady pohybovat tak, Zze na konec obnovi volny tok
feky. Tento proces miize trvat dny nebo i tydny, ale je umoznén odstranénim rozhodu-
jictho bloku. Podobné pak sezeni s LSD mohou odstranit dynamické blokace
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v nevédomi; to otevie cestu emocionalnimu osvobozeni, i kdyZ jeho skute¢ny postup se
miZe protahnout do dlouhého obdobi.

Pro pacienty, ktefi jsou radné instruovani a rizeni, nepredstavuji tyto reakce ob-
vykle zadny vazny problém. Jsou vysSkoleni v jednani s neobvyklymi stavy védomi a vi-
di je spise jako okna do svého nevédomi a jako prilezitosti k prozkouméani sebe sama,
nez jako hrozby jejich dusevnimu zdravi. Vzhledem k tomu, Ze emocionalni material
obvykle inklinuje k vynofeni v hypnotickém a hypnopompnim obdobi, neni nic obtiz-
ného udélat si néjaky cas a pristupovat k takovéto epizodé jako k ,mikrosezeni.“ Kratké
chvili zrychleného dychani miize napomoci pri aktivovani problému lezicim vespod a
usnadnit jeho rozreseni skrze plné proziti a uvolnéni energie. Tento pristup je daleko
vyhodné;jsi nez obvyklé Gsili potlacovat a ovladat vynorujici se material, které brani tr-
valému feseni a svazuje zna¢nou ¢4st pacientovy energie. Casto mohou obtiZné emoce
a fyzické symptomy zmizet po ptil hodiné introspektivni prace.

Tato situace je mnohem komplikovanéjsi, je-li material tak blizko povrchu a jeho
emocionalni naboj je tak silny, Ze ma tendence se projevit zcela nepredvidatelné v
podminkach kazdodenniho zivota. V takovém pripadé€ by mél byt pacient instruovan
k zartizeni si situace tak, aby mohl celit a vyjadrit cokoliv se objevi. Pokud toto mozné
neni, méla by byt naplanovana pravidelna terapeuticka sezeni a spolu s pomoci prise-
dicich by se mély systematickym usilim odkryvat neroziesené problémy. Techniky po-
uzivané v tomto pripadeé jsou v podstaté stejné jako ty, které jsme popsali pro zavérec-
nou fazi sezeni s LSD. Po kratké chvili zrychleného dychéani tihnouci k nespecifickému
povzbuzeni podlozni emoc¢ni struktury prisedici napomahaji pacientovi povzbuzova-
nim fyziologickych pocitt a stavli, které on nebo ona praveé zakouseji. V zavislosti na
povaze problému mohou pouzivat kombinaci bioenergetickych cviéeni nebo dalSich
neoreichianskych pristupi, Gestalt technik, psychodramatu, fizenych pocitovych ima-
ginaci a diikladné maséze k zmobilizovani a propracovani nehotovych matric. Stereo-
fonni hudba, zvlasteé ta, ktera byla hrana pri sezeni, miize byt této praci velkou pomoci.

Je-li LSD terapie vedena v atmosféie 1écebného spolecenstvi, miize byt velmi uzi-
tecné touto odkryvajici ¢innosti zaméstnat skupinu spolupacientii. Naptiklad skupina
miZe velmi presvédc¢ivym zplisobem sehrat zkuSenost pronikani porodnimi cestami,
atmosféru boje na zZivot a na smrt, nebo konejsivého a vyzivujiciho ltina. V pripadé
nutnosti mohou byt pobizivé nebo utésujici zvuky, vydavané ¢leny skupiny béhem této
prace, velmi efektivni. Mohou se také prihlasit dobrovolnici nebo pacientem ¢i terape-
utem vybrani jedinci z tohoto tymu pro specifickou psychodramatickou roli — nahradni
matku, otce, sourozence, manzela, dité, nebo zaméstnavatele. Tento pfistup je nejen
velmi efektivni pro jednani s nedokoncenym gestaltem, ale miize také mit velmi silné
katalyzujici aéinky na asistujici osobu. Neni to nijak fidkym jevem, Ze za téchto okol-
nosti mohou intenzivni prozitky dstredni postavy terapie spustit cenné emocionalni
reakce u nékterého z pomahajicich. Material a pozorovani z takovych terapeutickych
udalosti se mohou stat dilezitym obohacenim pozdéjsich skupinovych sezeni. Zkuse-
nost role pomocnika mé také dtlezitou funkei pro sebetctu ¢lenti skupiny a prispiva k
jejich pocitu mistrného zvladani situace. Kolektivni sili tohoto druhu inklinuji k utva-
feni pocitu blizkosti, divérnosti a spolecenstvi, které prispivaji k socialni soudrznosti
terapeutické skupiny a jeho lé¢ivému potencialu.

Ve vzacnych pripadech, kdy jsou nepriznivé vedlejsi Géinky velmi intenzivni a
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pacienti jsou potencialné nebezpecni ostatnim nebo sami sobé, miize byt nezbytné je
udrzet v zdravotnickém zarizeni dvacet c¢tyri hodin denné, dokud tyto reakce neustou-
pi. OSetrovatelky a spolupacienti by méli byt naucéeni prevzit v téchto situacich kolek-
tivni zodpovédnost a poskytovat neustalou pomoc a dohled. Pokud neprinasi prace bez
drog zadouci vysledky, je radno zkréatit volny interval a pustit se do dalSiho sezeni s
LSD co nejdrive, aby mohl byt nehotovy gestalt dokoncen. Interval kratsi péti ¢i sedmi
dni ma tendenci snizovat silu a 1é¢éebnou uc¢innost dalsiho sezeni kviili biologické tole-
ranci zptsobené predchozim podanim LSD.

V obzvlasté odolnych pripadech se miize terapeut rozhodnout k pouziti dalSich
farmakologickych substanci. Od pouziti vétSiny hojné pouzivanych uklidnujicich pro-
stredkt by se mélo upustit, protoze jejich Gcéinek je pravym opakem zakladni strategie
kazdého odkryvajiciho pristupu a psychedelické terapie obzvlasté. Brzdénim procesu,
rozostfovanim zkusSenosti a zakryvanim povahy problému v pozadi zkusenosti brani je-
jimu rozreSeni. V téch pripadech, kdy je nevédomy material blizko povrchu, ale je za-
blokovan bariérou intenzivniho psychologického odporu, miize byt velmi uziteéna
inhalace Medunovy smési (tricet procent kyslicniku uhli¢itého a sedmdesat procent
kysliku). Nékolik inhalaci této smési miize zptisobit kratkou ale silnou aktivaci neveé-
domé matrice v pozadi a usnadni pralom. Sezeni s Ritalinem (40-100 miligram) mu-
7e ob¢as pomoci v integraci materialu z predchoziho sezeni s LSD. Uspé$né se mohou
uzivat psychedelické drogy s jistym blizkym vztahem k pozitivhim dynamickym systé-
mim, jako je tetrahydrocannabinol (THC) nebo metylendioxyamfetamin (MDA). Dro-
gou, vzbuzujici velké nadéje v tomto smeéru, ale doposud nedostatecné prozkoumanou,
je ketamin (Ketalar). Ketamin je droga schvalena pro 1ékarské acely, uzivana chirurgy
pfi celkové anestézii.® Tato anestézie je disociativniho typu, velmi odlisna od té zptiso-
bené konvenénimi anestetiky. Pod vlivem ketaminu neni védomi nijak zastfeno nebo
rozpusténo, ale hluboce zménéno a drasticky presmérovano. Navozuje jakysi stav neté-
lesnosti™ takového stupné, Ze umoziiuje chirurgické operace, pacient vak ziroven
ztraci kontakt s objektivni realitou i zajem o ni a zapojuje se do riiznych kosmickych
dobrodruzstvi. Optimalni davky pro psychedelické tcely jsou relativné malé, 50-150
miligrami, coZ je asi jedna dvacetina az jedna Sestina standardni davky anestetik. Psy-
choaktivni uc¢inek je dokonce i pri takto nizkém davkovani tak silny, ze doslova vymrsti
pacienta z bezvychodné situace zptisobené ptredchozim sezenim s LSD a miize mu
umoznit dosazeni lepsi trovné integrace. Tento postup by mél byt prozkoumévan
s jedinci, ktefi si zpisobili dlouhodobé psychotické stavy nasledkem nerizenych a ne-
dohlizenych experimentti s LSD.

POZNAMKY

1. Jelikoz nejhlubsi arovné BPM II zahrnuji zazitky odpovidajici tomu, co mnoho na-
bozenstvi popisuje jako byt v pekle, zda se vhodné pripojit zde nékolik poznamek k
duchovnim systémiim. Peklo je transkulturné definovano jako nesnesitelné muceni bez
konce; je zkuSenosti vééného utrpeni. Prvek beznadéje
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je nezbytny zkuSenostni atribut pekla; zkusenost enormni fyzické a emocionalni boles-
ti, kdy je nad€je na vysvobozeni, neni peklo ale ocistec. Zda se, ze hlavni proud kres-
tanské teologie udélal stejnou chybu jako ty subjekty pod vlivem LSD, které si popletly
psychologicky cas s ¢asem hodinovym. V duchovnich systémech, které maji hlubsi po-
rozuméni védomi, jako hinduismus a buddhismus, nikdo neziistava navzdy v pekle ne-
bo na nebesich; kdyz ¢loveék zaziva pekelné nebo rajské stavy, subjektivné to pocituje,
jakoby to mélo trvat navzdy. Vécnost by ale neméla byt zaménovana s nekonec¢né dlou-
hym obdobim historického casu. Vé¢nost je stav, kdy je linearni ¢as empiric-
ky/zkusenostné presazen/transcendovan a prestava existovat.

2. Tento zjevny paradox vyzaduje nékolik slov vysvétleni. Podle pozorovani LSD psy-
choterapie vétSina pripadi impotence a frigidity neni zaloZena na nedostatku libidézni
sily, ale na nadbytku vulkanickych instinktivnich energii vazicich se k BPM III. Je to
podvédomy strach z uvolnéni téchto sil a potieby ovladat je, coz je pti pohlavnim styku
na prekazku. Kdyz jsou tyto nadmérné energie uvolnény v nesexualnim kontextu, do-
sahnou takové arovné intensity, kdy je jiz miize jedinec pohodlné zvladat v sexualni si-
tuaci.

Toto porozuméni sexualnich poruch je podporovano klinickym pozorovanim, kdy se
impotence a frigidita méni na docasnou hypersexualitu, v pripadé Gspésného léceni
drziciho se téchto zasad.

3. V poslednich letech panuje mezi chirurgy trend pouzivat ketamin jen u déti a star-
sich osob navzdory jeho biologické bezpecnosti a zvlastni vyhodnosti jakoZto anesteti-
ka. Divodem je vyskyt jistych psychologickych stavii béhem probouzeni tykajicich se
fenoménu emergence. Toto odrazi zadsadni neznalost povahy G¢inkt ketaminu. Jelikoz
tim nejzasadnéjsim acinkem ketaminu jsou mimoradné zkusSenosti psychedelického
druhu, mélo by byt kazdé podani této drogy predchazeno konkrétnimi instrukcemi, jez
by ujasnily to, Ze byl pouzit velmi neobvykly typ anestetika.



PRUBEH
L.SD PSYCHOTERAPIE

Zmeény v obsahu psychedelickych sezeni

Emocionalni a psychosomatické zmény v obdobich po sezeni

Dlouhodobé zmeény v osobnostni struktuie, nahledu na svét
a zebricku zakladnich hodnot

Pojednani o pribéhu LSD psychoterapie uvedené v této ¢asti je zaloZeno na velkém
mnoZstvi pozorovani u¢inénych béhem vyzkumu vedeného pii Ustavu psychiatrického
vyzkumu v Praze v letech 1960 a 1967. Jednalo se o klinicky projekt prozkoumavajici
potencial LSD pro osobnostni diagnézu a jako doplné€k psychoterapie. Orientace v ra-
nych fazich tohoto studia byla psycholytickd, nicméné v priibéhu klinické prace s LSD
bylo objeveno mnoho principt charakteristickych pro psychedelicky ptistup a byly pti-
zptisobeny v 1écebnou proceduru. NejvyznamnéjSimi z nich bylo zvySeni davky, inter-
nalizace procesu, pouziti hudby a ocenéni lé¢ebného potencidlu perinatalnich a
transpersonalnich zkusSenosti. Kone¢nym vysledkem tohoto vyvoje byla terapeuticka
metoda pouzivani LSD popisovana v této knize.

Vétsina subjektti v této studii byli pacienti psychiatrickych zatizeni, avSak prilezi-
tostné byla poskytnuta série sezeni s LSD mimo terapeuticky kontext také psychiat-
rim, psychologiim, oSetfovatelkdm v psychiatrickych zarizenich, védcim z rtznych
oborti a umélctim v ramci Skoleni, ziskani nahledu a pro inspiraci. Pti vybirani pacien-
th pro tento projekt jsme dodrzovali tii zakladni kritéria. Chtéli jsme mit ve studii re-
prezentovany vSechny hlavni psychiatrické diagnoézy kviili zhodnoceni indikaci a kon-
traindikaci této formy terapie a prozkoumani, zda pribéh piisobeni LSD mél néjaké
specifické vlastnosti pribuzné klinické diagnéze a osobnostni strukture. Méli jsme jas-
ny zameér uprednostnovat pri vybéru pacienty, ktefi méli vazné, chronické a ustalené
emocionalni poruchy trvajici mnoho let a nereagujici na konvenéni 1é¢bu. Tento diraz
pusobil tak, jako by poskytoval etické ospravedlnéni pro podrobeni pacientii experi-
mentalni 1é¢bé s novou, silnou a nedostateéné prozkoumanou
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psychoaktivni drogou. Jelikoz pro studii byla zasadni vysoce kvalitni odezva ohledné
psychedelickych zazitki a vysledki terapie, priklanéli jsme se kvybéru lidi
s nadprimeérnou intelektualni trovni, dobrym vzdélanostnim zakladem a schopnosti
sebepozorovani.

Vedli jsme si detailni zdiznamy o kazdé zkuSenosti s drogou, stejné jako o obdo-
bich mezi jednotlivymi sezenimi. Tyto zaznamy prichéazely predev§im ze dvou zdroja —
od pacientti samotnych a od terapeutd, kteri ridili sezeni s LSD. Doplnujici informace
byly obcas poskytovany osetrovatelkami a dalsimi pacienty, ktefi stravili n€jaky cas se
subjekty pod vlivem LSD béhem poslednich hodin psychedelickych zkusenosti. S po-
moci dvou kolegti, kteii se ke mné pripojili v projektu pozdéji, jsem shromazdil zazna-
my ze sérii sezeni padesati ¢tyri pacientli. Davky se pohybovaly mezi 150 a 450 mikro-
gramy a celkové mnozstvi sezeni s LSD na jednoho pacienta bylo mezi patnacti a sto
tremi.

Studie tak zahrnovala inteligentni pacienty s rozmanitymi vaznymi emocionalni-
mi a psychosomatickymi poruchami chronické a ustalené povahy. Mezi témi, s kterymi
jsme vedli série sezeni s LSD, se vyskytovaly pripady potlacované i vzrusené deprese,
vSechny hlavni formy neur6z, psychosomatické nemoci jako jsou astma, lupénka a mi-
grény, rizné sexualni poruchy a tchylky, alkoholismus a zavislost na drogach, charak-
terové poruchy, hraniéni psychotické stavy a nékolik pacient se zfejmymi symptomy
schizofrenie. Pozdé€ji, kdyz jsem vedl projekt psychedelického vyzkumu pri Maryland-
ském psychiatrickém vyzkumném stredisku v Baltimore, jsem mél také prilezitost vést
sérii sezeni s LSD s pacienty s rakovinou. Riiznost subjekti a okolnosti umoznovala
nacrtnout obecné zavéry o prirozeném prubehu LSD psychoterapie, stejné jako 1é¢eb-
nou strategii, ktera by tento prtibéh mohla ptiznivym zptisobem ovlivnit.

Vedeni detailnich zapisti o psychedelickych zazitcich i o intervalech mezi po sobé
jdoucimi sezenimi je velmi diilezitou ¢asti LSD psychoterapie. Pro vyzkumné acely je
toto naprosto zasadni, je-li zamysleno naértnuti obecnych zavéra a uziti pozorovani ja-
ko vychodiska pro teoretické spekulace. Kvalitni a detailni zaznamy jsou také nesmirné
uziteéné v kazdodenni klinické praxi. Terapeut, zachazejici s velkym poctem pacientti v
sérii sezeni s LSD, obvykle mnoho detailti zapomene a dokonce ani pacienti sami si ne-
pamatuji vSechny souvislosti se svymi predchozimi psychedelickymi zazitky. Obcas
material z mnohem drivéjsiho sezeni neocekavané ziska novy vyznam z pohledu sezeni
pozdéjsich; za takovych okolnosti mohou byt spolehlivé zapisy velmi cenné. V pripadé,
Ze pacient zaznamenéaval pribéh své terapie kresbami a malbami, je to jesté evident-
néjsi.

Béhem mého vlastniho vyzkumu, opatrného retrospektivniho studia zaznami o
LSD, vyplulo na povrch mnoho souvislosti, které jsem postradal v priibéhu aktualniho
lééebného procesu trvajiciho meésice a roky. Jak jsem prehodnocoval a rekonstruoval
rozvijeni psychedelického procesu kazdého konkrétniho jednotlivce tak, jak byl zachy-
cen v poznamkach, mohl jsem rozpoznat jista opakujici se témata, vracejici se zkuse-
nostni soubory, dulezité tendence skryvajici se v pozadi, typicka stadia a charakteris-
tické body zvratu. To mi poskytlo cenna nahlédnuti do povahy a prtibéhu psychedelic-
ké procedury u konkrétnich jedinci a umoznilo srovnani s vyznaénymi poznatky
z podobnych 1daji o jinych pacientech. To mi stfidavé poskytovalo hrubou dynamic-
kou kartografii vnittnich prostori zptistupnénych pomoci LSD, a tak
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rozsirilo model lidského nevédomi. Také to vrhlo svétlo na zakladni charakteristiky
transformativniho procesu podporovaného opakovanym podavanim drogy.

V nésledujicim textu budeme podrobné probirat procesy rozvijejici se v pribéhu
LSD terapie, zaméiujici se predevsim na jejich tii dilezité stranky:

a) zmeény v obsahu psychedelickych sezeni;

b) emocionalni a psychosomatické zmény v obdobich po sezeni;

¢) dlouhodobé zmény v osobnostni struktuie, ndhledu na svét a Zebri¢ku za-

kladnich hodnot.

ZMENY V OBSAHU PSYCHEDELICKYCH SEZENI

7 Y7

V predchozi ¢asti této knihy jsme probrali abstraktni, psychodynamické, perinatalni a
transpersonalni fenomény jakoZzto ¢tyfi hlavni kategorie zazitki vyskytujici se v seze-
nich s LSD. Usporadani generativnich matric téchto zkusenostnich modalit a jejich
propojeni je slozité a komplexni. Nemohou byt zredukovany do néjakého linedrniho
modelu a nejlépe jim lze porozumét v holonomickych terminech.! Tak je tomu zejména
proto, Ze neni spravné mluvit o nevédomi jako o vrstevnatém a poukazovat na nékteré
z jeho manifestaci jako na povrchnéjsi nez jiné. Avsak v kazdodenni klinické praxi s
LSD to vypad4, jakoby nékteré z téchto fenomént byly obecné dostupnéjsi nez jiné a v
sérii psychedelickych sezeni maji tendenci se objevovat v jistém charakteristickém sle-
du.

V prvnich nékolika mélo sezenich s LSD, obzvlasté je-li uzita davka v rozmezi
100-150 mikrogrami, pirevazuji obvykle abstrakini zazitky riznych druhid. Maji-li za-
viené oc¢i, miva vétSina subjektti neuvéritelné barvité a dynamické predstavy geomet-
rickych vzordi, architektonickych tvart, kaleidoskopickych vyjevii, magickych fontan
nebo fantastickych ohnostroji. Néekdy mohou nabrat komplexn€jsich forem interiéra
gigantickych chrami, hlavnich lodi gotickych katedral, kopuli monumentéalnich mesit
nebo vyzdob v Maurskych palacich (,,arabesky*). Pokud maji o¢i oteviené, ptisobi okoli
jakoby bylo v neustalé zméné nebo v rytmickém vinicim pohybu. Barvy jsou neobvykle
jasné a vybusné, barevné kontrasty mnohem siln€jsi nez obvykle a svét miize byt vni-
man zpusobem charakterizovanym rtznymi proudy souc¢asného umeéni jako je impre-
sionismus, kubismus, surrealismus, nebo superrealismus. Nékdy jsou nezivé objekty
popisovany jako by se stavaly Zivymi; jindy se cely svét miize jevit jako geometrizovany
a ornamentalizovany. Pravdépodobné nejzajimavéjsi smyslovymi fenomény v této sku-
piné jsou optické klamy. Riizné obycejné prvky okoli mohou byt vidény transformova-
ny ve fantasticka zvirata, bizarni tvare nebo exotické scenérie. Ackoli zmény vnimani
jsou nejpozoruhodnéjsi v optickém poli, mohou zapojovat také sluch, hmat, ¢ich, nebo
chut. Charakteristické vyskyty v tomto stadiu jsou synestetické, kde vnéjsi podnéty vy-
tvareji odezvy v nepatri¢nych smyslovych organech, subjekty tak mohou hlasit takové
vyjimecné ukazy jako vidéni hudby, slySeni bolesti, nebo ochutnavani barev.

Tyto uvedené zazitky, ackoli jsou fascinujici z estetického a uméleckého hlediska,
se zdaji mit velmi malou relevanci z pohledu terapie,
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sebeobjevovani a osobniho riastu. Nejdulezitéjsi aspekty téchto zazitki mohou byt vy-
svétleny v fyziologickych terminech jako vysledky chemické stimulace smyslovych or-
ganu a odrazeji jejich anatomickou strukturu a funkéni charakteristiky. Mnohé z nich
mohou byt zplisobeny anoxii, hyperventilaci, inhalaci oxidu uhli¢itého, nebo riznymi
fyzickymi zptisoby jako je mechanicky tlak na o¢ni bulvu, elektricka stimulace optické-
ho systému a vystaveni se stroboskopickému svétlu nebo zvuktim riznych frekvenci.
Subjekty v tomto kontextu prilezitostné referuji o urcitych fenoménech kazdodenniho
Zivota, jez se n€kterym témto zazitkiim priblizuji. Tak obrazovka televizniho piijimace,
ktery je rozladén, miize vytvaret velmi podobné vizualni pokriveni nebo geometrizaci
obrazu. Podobné mohou byt iluzorni sluchové zmény produkované LSD simulovany
rozhlasovym ptijimacem, ktery zachyti zvuky z pAsma rozmezi mezi dvéma stanicemi.

Vidiny geometrickych vzort jsou tak bézné v sezenich s nizkou davkou LSD u za-
catecnikli, ze byly ptivodné povazovany za obvyklou a typickou reakci na drogu.
Nicméné vSak maji tendenci ze sezeni vymizet, je-li davka zvySena nebo je-li LSD po-
dano opakované. Tento poznatek pozorovani neni snadné vysvétlit. Je zde moznost, Ze
vlastné predstavuji reprodukci smyslovych fenoméni zptisobenych nedostatkem kysli-
ku béhem porodu, a tak tvori nejpovrchnéjsi tiroven vzpominek na narozeni. Jejich
pribuznost s treti perinatalni matrici, zda se, poukazuje timto smérem. Abychom pre-
desli nedorozumeéni, je treba zdiraznit, Ze ne vSechny abstraktni a geometrické zazitky
v sezenich s LSD patii do této kategorie. Subjekty mohou mit pod vlivem LSD rtizné
vidiny geometrické povahy v pokrodilych transpersonalnich sezenich. Tyto dva druhy
geometrickych vizi jsou zcela odlisSné a mohou byt od sebe snadno rozeznany. Pokrocilé
geometrické obrazy jsou pribuzné specifickym formam mikro a makrokosmu nebo
predstavuji elementy spiritualni geometrie. Typické vize této kategorie reprezentuji
atomarni a molekularni struktury, prvky bunék a tkani, ulity, véeli plastve, kvéty a kve-
tiny, nebo rzné univerzalni symboly a komplexni mandaly. Hluboce filozoficky a spiri-
tualni obsah téchto fenomént je jasné odliSuje od abstraktnich a estetickych zazitka
prve popisovanych.

Nékdy mohou abstraktni smyslové zmény ziskat zfetelnou emocionélni kvalitu a
dokonce i konkrétni obsah. Mohou se stat ostrymi, nebezpeénymi a agresivnimi, v
tmavé cervenych barvach sugerujicich nehodu, operaci, vrazdu nebo incest. Jejich
barvy mohou byt velmi fekalni s privodnimi pocity odporu, znechuceni nebo hanby.
Nékteré jiné formy a barvy abstraktnich vizi mohou byt vnimany jako oplzlé a obscén-
ni, nebo také velmi smyslné, sexualné lakavé a sviidné. Podobné mohou teplé, mékké a
konejsivé formy a barvy pripominat svét uspokojeného ditéte. Takovéto specifické kva-
lity obrazotvornosti vzdy odrazeji v pozadi stojici emocionalné zavazny biograficky ma-
teriadl. To samé plati i pro percepéni zmény v ostatnich oblastech, at uz se nastanou
spontanné nebo jako uréité iluzorni transformace néjaké konkrétniho senzorické in-
formace. ZkusSenosti tohoto druhu predstavuji prechod od abstrakini k psychodyna-
mické arovni.

Béhem studie psycholytické terapie v Praze méla vétSina pacienti v tivodnich
etapach terapeutickych sezeni s LSD psychodynamické a abstraktni elementy rtiznych
kombinaci a proporci. S rostoucim poctem sezeni abstraktni fenomény z obsahu psy-
chedelickych zazitkt a z procesu zaméireného na komplexni biografické sebeobjevovani
postupné mizely.
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Urcité aspekty psychodynamickych sezeni predstavuji znovuprozivani emocionalné vy-
znamnych udalosti zjedincova raného détstvi, pozdé€jsiho zivota ale i z nedavné
minulosti. VétSina dalSich zazitki na této arovni by mohla byt drive ¢i pozdéji
rozpoznana jako rtzné derivaty takovéhoto biografického materialu. Dekdédovani
téchto komplexnéjsich formaci nastava casto spontdnné v pribéhu LSD terapie a
nakonec mohou byt vystopovany zpét k jejich ptivodnim pramentm. Jelikoz maji tyto
psychodynamické fenomény strukturu podobnou sniim, mohou také byt vystaveny
dal$i analyze riznymi technikami pouzivanymi pti vykladu sni.

Porozumeéni obsahu a dynamice sezeni s LSD na této trovni je usnadnéna, pre-
myslime-li v ramci specifickych konstelaci vzpominek nebo systémi COEX, popsanych
diive. To pomtze vysvétlit i jinak zdhadny postteh, Ze v po sobé jdoucich sezenich s
LSD ma specificky obsah tendenci podstupovat neustalou preménu presto, ze celkova
struktura zazitku, kvalita emoci a privodnich psychosomatickych symptomi mize zi-
stat relativné stabilni pro dlouha éasova obdobi. To odrazi skutecnost, ze kazdy systém
COEX ma obecné téma, které ho charakterizuje, ale kazda z historickych vrstev repre-
zentuje konkrétni a specifickou verzi tohoto tématu spojenou s mnoha biografickymi
detaily. Jakmile je jednou cely systém COEX odhalen, nasledné zmény ve specifickém
obsahu sezeni (a odpovidajicich iluzornich transformaci terapeuta a settingu) mohou
byt retrospektivné pochopeny jakozZto odrazy jeho rtznych historickych trovni. S urci-
tymi klinickymi zkuSenostmi je také mozné pouzit znalost systémi COEX pro vytuSeni
priblizné povahy zazitkt v jejich hlubsich vrstvach jesté pred tim, nez se skute¢né pro-
jevi v priibéhu tcinku LSD. Jak jsme jiz diive vysvétlili, koncepce konstelaci COEX a
prevladajicich dynamickych systémii obecné je obzvlasté uzitecna pro porozumeéni
komplikacim podavani LSD jako jsou prodlouzené reakce nebo opétovny vyskyt.

Celkem vzato mél obsah psychodynamickych sezeni v nasem vyzkumu v Praze
tendenci pokracovat znovuprozivanim traumatickych vzpominek jak psychologické
povahy, tak vzpominek na vazné choroby, operace, a nehody. To by mélo byt chapano v
statistickych terminech jako trend u velkého poctu pacientli; to vS§ak neznamena, zZe
tento vyvoj je absolutné linearni, nebo Ze je povinny pro kazdého konkrétniho jedince
nebo kazdou lécebnou situaci. V jistém stadiu 1écby za pomoci LSD se mnoho pacienti
posunulo od konfliktdi, problémi a vzpominek na emocionalné vyznac¢né udalosti k
znovuprozivani situaci, které ohrozily jejich preziti nebo télesnou integritu. Zda se, ze
biologicky ohrozujici udélosti a kruta psychologicka traumata v raném détstvi repre-
zentuji tématické spojeni mezi biografickou a perinatalni Grovni nevédomi. Jelikoz je
zde obvykle zna¢né zkuSenostni prekryvani mezi témito dvéma oblastmi, pfechod mi-
Ze byt postupny a témér nepostiehnutelny. Tak mnoho pacientd, ktefi si znovuproziva-
li Zivotni epizody, v nichzZ malem utonuli, prodélali zaskrt, cerny kasel, détsky zapal plic
nebo odnéti mandli, najednou uznalo, Ze cast bolesti, strachu a duseni, které se zdaly
byt spojeny s témito biografickymi udalostmi, byly vlastné soucasti traumatu zrozeni.
Podobné i jini pacienti, ktefi se propracovali pres vrazedny vztek zdanlivé pribuzny ra-
né oralni poruse, ¢asto uznali, Ze cast obrovské agrese, kterou prisuzovali své détské
nespokojenosti s okolnostmi kojeni, byla na hlubsi dGrovni spojena se zapasem
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o zrozeni. V perinatdlnim kontextu se tenze a svirani Celisti, charakterizujici oralni
agresi, ukazuje jako prirozena situace v konecné fazi porodu, kdy je hlava tisknuta pro-
ti vzdorujicim sténam porodnich cest. Zkuseny terapeut tak casto miize rozpoznat vy-
norujici se perinatalni elementy v pozadi urcitych prehnanych emocionalnich reakei a
psychosomatickych projevi, jez pacient spojuje s riiznymi vzpominkami z détstvi.

Jak série psychedelickych sezeni pokracovala, drive nebo pozd€ji kazdy jednotlivy
subjekt presahl biografické stadium a zcela se piresunul do perinatalni oblasti. Mnoz-
stvi sezeni nutnych pro tento vyvoj se znacné meénilo od jednoho jedince k druhému.
Zkratka a dobre, v ramci této psycholytické studie vedené v Praze subjekty bez vaznych
emocionalnich problémi stravily velmi malo ¢asu zaobiranim se biografickym materia-
lem a pomérné rychle se presunuly k problémtim umirani a zrozeni, filozofickym otaz-
kam ohledné smyslu lidského Zivota a objevovani duchovnich dimenzi existence. Opro-
ti tomu psychiatrické pripady s vaznymi neur6zami a psychosomatickymi problémy
potrebovaly nékdy i dvacet az triceti sezeni, nez plné vstoupily do oblasti procesu smrti
a znovuzrozeni. Zpétné si mnozi z nich uvédomili, Ze jejich zdrZovani se na psychody-
namické trovni bylo ve skute¢nosti obranou, vyhybani se tak mnohem désivéjsim pe-
rinatalnim materidlim. Tento postoj byl samoziejmé podporovan a povzbuzovan vy-
hradnim diirazem na biografick4 data vyplyvajicim z pocate¢ni Freudianské orientace
terapeuti. Cas potiebny pro psychodynamickou praci méize byt zna¢né zkracen, jsou-li
prisedici obeznameni s perinatalnimi a transpersonalnimi dimenzemi psychedelického
zazitku a jsou-li s nimi spokojeni.

Jakmile jsou jednou pacienti plné zaujati procesem smrti a znovuzrozeni, spoc¢iva
hlavni zdjem mnoha po sob€ jdoucich sezeni s LSD na odkryvani perinatalnich arovni
ve vSech jejich moznostech a nuancich. Reéeno co nejobecnéj$imi terminy, tento pro-
ces se sestava z velkého poctu zkuSenostnich sekvenci zahrnujicich symbolismus
perinatalnich matric jedince. Co se tyée poradi, ve kterém byly tyto matrice
konfrontovany, nebyli jsme schopni odhalit Zddné univerzdlni vzorce nebo
pravidelnosti. Néktefi vyjimecni jedinci méli piimy zkuSenostni pristup k prvkim BPM
I a transpersonalnim fenoméntim dfive, nez Ccelili elementim negativnich
perinatalnich matric. Typictéji se pristup k BPM IV a I stupnioval s tim, jak se subjekty
zaobiraly obtiznymi aspekty BPM II a III. Obecné pak jsou perinatalni sekvencni
vzorce velmi individualni; faktory, jez je urcuji jsou v soucasné dobé jen nedostateéné
pochopeny. Povaha a okolnosti skute¢ného biologického procesu zrozeni a specifické
rysy jedincova zivota, které posilily a zddraznily jisté aspekty trauma ze zrozeni, se
zdaji Adé wepretdosomyslaleneeintyi vaatnadovanych do osobnostni struktury subjektu maji
potencialni nebo aktualni vyznam také rtizné vnéjsich faktory. Tyto zahrnuji osobnost
terapeuta, jeho obecnou orientaci a terapeuticky pristup a prvky setu a settingu
v nejsirsim slova smyslu. Riizna nesystematicka pozorovani se zdaji podtrhovat poten-
cidlni zavaznost sezonnich vlivii a kalendarnich udélosti jako jsou narozeniny, vy-
znamna vyroci, Vanoce nebo Velikonoce. Nékteré zajimavé zachytné body mohou byt
obcas odvozeny astrologického rozboru subjektu a z idaji o planetarnich priichodechz?,
a nejzajimaveéjsi oblasti pro budouci vyzkum miiZe byt moznost kosmobiologickych de-
terminant psychedelickych sezeni obecné a perinatdlniho procesu obzvlasté. Ackoli
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hlavni zkuSenostni ohnisko LSD procedury spoé¢iva na perinatalni tirovni, v samostat-
ném sezeni mohou byt zakouSeny nékteré vyznamné epizody souvisejici s jednotlivymi
matricemi. Nicméné vSak v kazdé z téchto sekvenci je kladen diiraz na odliSnou stran-
ku, aspekt nebo uroven hlavniho zkusenostniho vzorce. V nékterych sekvencich zahr-
nujicich negativni matrice spociva hlavni pozornost v emocionélni kvalité jako je de-
prese, uzkost, vina, vztek, agrese nebo odpor. Jindy miiZe byt déiraz kladen na jeden ¢i
nékolik psychosomatickych projevii - pocit duseni, tlak v hlavé a po téle, riizné fyzické
bolesti, uvoliiovani napéti v zachvévech, Zalude¢ni nevolnost a zvraceni nebo srdec¢ni
obtize. Navic pak kazdé ze stadii perinatalniho procesu miize byt prozito na rtiznych
urovnich, pocinaje riznymi povrchnimi symbolickymi odkazy na sekvence praptivodni
a zasadni povahy majici za nasledek roztristéni mysli i svéta.

Vlastni bohatost zkuSenostniho obsahu je rozsitena o skute¢nost, zZe proces zahr-
nuje nekonecné rozmanity ilustrativni material z biologie, zoologie, antropologie, his-
torie, mytologie a nabozZenstvi. Tyto elementy také prispivaji k obsahu pozitivnich pe-
rinatalnich matric, jejichz emocionalni a fyziologické manifestace jsou mnohem jed-
notnéjsi a jednodusi nez ty u negativnich matric. Z téchto divodi maji psychedelicka
sezeni zamérend na proces smrti a znovuzrozeni nejen obrovsky 1ééebny potencial, ale
jsou také zdrojem nedocenitelnych védeckych, sociopolitickych, filozofickych a du-
chovnich nahledi.

Ackoli mohou mit LSD subjekty nékolik sekvenci smrti a znovuzrozeni v jediném
psychedelickém zazitku, obvykle to zabere mnoho sezeni, nez je tento proces dokoncéen
a perinatalni material kompletné zmizi z jejich obsahu. To je ve shodé s antropologic-
kymi pozorovanimi v rtiznych kulturach mimo Zapad, kde jsou mocné sekvence zazit-
kit smrti a znovuzrozeni vyvolavany drogami nebo riznymi nedrogovymi metodami v
kontextu takzvanych prechodovych ritualt. Jsou zde jisté naznaky, ze v druhé poloviné
Zivota se tyto epizody neobvyklych stavii védomi béhem takovychto rituald stavaji mé-
né dramatické a postradaji perinatalni elementy. Popis kultury Senoi od Kiltona Ste-
warta (96) muZe byt citovan jako diilezité podepreni tohoto tvrzeni. Jak se perinatalni
proces rozviji, intenzita negativnich zazitki mé tendenci se zvySovat a pocity uvolnéni
a osvobozeni se prohlubuji a stavaji se kompletnéjSimi.

Urcité stranky perinatalniho procesu mohou byt uzity jako hrubé indikatory jeho
pribéhu. Jestlize LSD subjekt travi zna¢nou ¢ast nékolika nasledujicich sezeni v roli
trpici obé€ti — s pocity bezmocnosti, beznadéje a bezvychodnosti — obvykle to znamen4,
Ze on nebo ona je v ivodnich etapach procesu. Vzriistajici zpiistupnéni agresivnich po-
citdi a aktivni role v zkuSenostnich sekvencich jsou charakteristické pro pokrocilejsi fazi
proces smrti a znovuzrozeni. Jiz diive jsme zminili, Ze v kontextu tfeti perinatalni mat-
rice je fyzické a emocionalni utrpeni izce propojeno s intenzivnim sexualnim vzruse-
nim. Nasledkem tohoto spojeni miize byt béhem LSD terapie uzivajici nizsi davky cast
porodni agdnie uvolnéna a propracovana ve formé orgastickych sekvenci az bolestivé
intenzity. Jsou-li uzivany vysoké davky LSD, pak je nartist sexualniho obsahu v seze-
nich dtlezitym indikatorem, Ze se perinatalni proces dostava do zavérecné faze. To sa-
mé plati i pro intimni setkani s biologickymi materialy jako jsou krev, hlen, vykaly,
moc¢ nebo riizné jiné pachnouci substance. Dal$im typickym naznakem, Ze proces smrti
a znovuzrozeni se blizi ke konci, je prevaha zazitki prvku ohné ve formé konkrétnich
predstav sopek, termonuklearnich reakei, explozi a pozari,
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a predevsim pak v abstraktné€jsi a transcendentni formé ohen ocistujici a omlazujici
(pyrokatarze).

Diivérna znalost téchto priivodnich jevli zkuSenostniho prechodu od smrti ke
znovuzrozeni ma pro praxi LSD psychoterapie zcela zdsadni vyznam. Nékteré z téchto
stavll, jimz musi subjekt v tomto kontextu celit, jsou tak nesnesitelné, Ze nemusi byt
schopen to zvladnout bez alespon ¢astecné obeznamenosti s touto oblasti, neustalého
povzbuzovani a podpory prisediciho. Pokud se mu tohoto nedostane, miize se zoufalé
vyhybani désivym strankam kritického bodu zvratu stat dlouhodobou piekazkou nebo
dokonce trvalym blokem pro dokonceni perinatalniho procesu. Oéekavani katastrofic-
ké globalni exploze, enormni duseni, pocity blizici se ztraty védomi (,,zatmivani“), pocit
télesného rozkladu a zhrouceni vSech orientac¢nich bodi jsou nejéastéjSimi finalnimi
pirekazkami, kterym musi subjekty v proces smrti a znovuzrozeni Celit.

Perinatélni zkuSenosti maji zajimavou stfedni polohu mezi biograficky determi-
novanym individualnim nevédomim a transpersonélni oblasti kolektivniho nevédomi.
Pomérny stupen zastoupeni psychodynamického nebo transpersonalniho materialu v
perinatalnim sezeni je dal$i indikator pokroku. V ranych fazich jsou biograficka data
znacné zdiraznéna; zatimco se LSD subjekty zabyvaji traumatickymi vzpominkami na
détstvi, obcas se zazitek prohloubi v perinatalni sekvence. Pozd€ji se hlavni ohnisko
posouva témér uplné k obsahu perinatalnich matric a psychodynamické elementy jsou
obvykle redukovany na prilezitostné znovuprozivani nemoci, operaci nebo nehod. Za-
rovell jsou v sezenich zvySenou mérou reprezentovany riizné transpersonalni oblasti, at
uz jako znazornéni a doprovodny jev sekvenci smrti a znovuzrozeni nebo jako nezavislé
epizody. Dosti ¢asto subjekty zakousejici rizné aspekty porodnich traumat li¢i soucas-
né znovuprozivani vzpominek na piredchozi inkarnaci, které obsahuji podobné prvky.
Pocity duseni pti priichodu porodnimi cestami mohou tak byt spojeny s ¢imsi, co poci-
tuji jako vzpominky na utopeni ¢i obéSeni v jiném Zivoté. Ostré perinatalni bolesti mo-
hou ziskat formu nabodnuti mec¢em nebo rohem divokého zvirete v predchozi inkarna-
ci, a bezvychodné pocity BPM II mohou byt paralelné zndzornény scénou uvéznéni ve
stredovékém zalari. Podobnym zptisobem mohou zkusenosti smrti ega splyvat s popra-
vami, vrazdami nebo ritualnimi obétmi.

Ve spojeni s perinatalnim sekvencemi se miize poprvé zjevit mnoho jinych forem
transpersonalnich fenoméni. Riizné typické piredstavy o bozstvech a démonech mohou
doprovazet zkuSenost zrozeni, at uz jako individualni vize ¢i v kontextu celych mytolo-
gickych sekvenci. Rlizné variace Hrozivé nebo Velké Matky, Satana, Molocha, Sivy Ni-
Citele, Osirise, Dionysa a JeziSe Krista se zdaji mit specificky vztah k individualnim pe-
rinatalnim matricim a réiznym aspektiim procesu zrozeni. V nékterych pripadech se
mohou vyskytovat vzpominky ze Zivota jedincovych predkt nebo zazitky z riizny fylo-
genetickych krizi ve stejné funkci jako karmické elementy popsané shora. Dosti typické
jsou identifikace s osobami z rtiznych ras, profesi, socidlnich skupin a ttid, jako tieba
s vojaky ve valce, ctizadostivymi vojevidci, revolucionari, diktatory, vézni v koncent-
rac¢nich taborech, chovanci atulkd pro dusevné choré, dobrodruhy, objeviteli, muced-
niky, svatymi a mudrci. Podobné miize probéhnout i identifikace s celou skupinou lidi
a miiZe byt doprovazena rtiznymi vyznamnymi nahledy do dynamiky vyznamnych na-
boZenskych, historickych, a spole¢ensko-
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politickych hnuti. V extrémnim ptipadé se pak mize zdat, Ze zkuSenost smrti a zno-
vuzrozeni prekracuje vSechny hranice a stava se dramatem zahrnujicim celé lidstvo.

Mnozstvi psychedelickych sezeni nutnych pro dokonceni perinatalniho procesu se
znacné méni od osoby k osobé a také kriticky zavisi na vnéjsich faktorech jako je veli-
kost davky, terapeut a set a setting. Z tohoto dtivodu neni mozny zZadny naprosto plat-
ny numericky odhad. Dle mych zkuSenosti se néktefi jedinci byli schopni propracovat
perinatdlnim materidlem a integrovat ho za méné€ nez deset plné internalizovanych se-
zeni s vysokou davkou LSD. Jini nejdiive potiebovali v tomto rameci jisté mnozstvi psy-
chedelickych zazitki, nez byli schopni se plné presunout do transpersonalni faze. Také
jsem se setkal s fadou lidi, kteri brali LSD sami, na vlastni pést a bez dozoru, vztahujice
se k okolnimu svétu a spolecenskému kontextu, a i pres stovky vystaveni se aéinklim
drogy tento proces ve skutec¢nosti ani nezapocali.

Jsou-li podavany vysoké davky cistého LSD a k sezenim je pristupovano jako
k hlubinnému sebeobjevovani, diive nebo pozd€ji vétSina jedinch proces smrti a zno-
vuzrozeni ega dokonc¢i. Za timto bodem jsou jiz vSechna jejich sezeni skuteéné
transpersonalni a reprezentuji pokracovani filozofického a spiritualniho hledani. At uz
bylo k procesu ptivodné pristupovano jako k terapii, nebo z jiného diivodu, v této chvili
se stava vesmirnym dobrodruzstvim védomi zamétreného k feSenim hadanek osobni
identity, lidské existence a usporadani univerza.

V ramci programu psycholytické terapie v Praze se typicky dusevné nemocny pa-
cient s neurézami nebo psychosomatickymi problémy postupné presunul od zpracova-
ni psychodynamickych zalezitosti pfes proces smrti a znovuzrozeni k filozofickému a
spiritudlnimu zkoumani transpersonélni faze. Chceme-li vztahovat tento vyvoj k exis-
tujicim Skolam psychoterapie, miZeme se odkazovat na prvni fazi jako na freudian-
skou, protoZze znacné ¢asti LSD procesu na psychodynamické trovni miize byt poro-
zuméno v psychoanalytickych terminech. Jelikoz dtilezitym aspektem perinatalniho
procesu je znovuprozivani porodniho traumatu, mtizeme o ném mluvit jako o rankian-
ském. Jedna z podstatnych vlastnosti této faze je obrovské uvolnéni potlacenych ener-
gii skrze obdobu orgastického vybiti a rozpusténi povahovych obranych mechanismi a
proto ma také vyznamny reichiansky rozmeér. Jedinym psychiatrem, ktery systematic-
ky prozkoumal a popsal celou fadu transpersonalnich fenoménti byl Carl Gustav Jung.
Ackoli jeho koncepéni ramec nepokryje cely rozsah transpersonalnich zkusenosti, je
primérené nazyvat tieti stadium jungianské. Znacna ¢ast zkusenostni kartografie peri-
natélnich a transpersonalnich oblasti byla také pokryta riiznymi naboZenskymi a mys-
tickymi systémy a tradicemi.3

Priibéh téchto stadii a odpovidajici zmény obsahu mohou byt nazorné ukazany na
sérii sezeni s LSD s Erwinem, dvaadvacetiletym pacientem s mimotradné zavaznou ob-
sesivné kompulsivni neur6zou. Ackoli z pohledu terapeutickych vysledkd byl jednim
z méla pripadii naprostého selhani 1é¢by, jeho sezeni byla zajimavym ptikladem zmény
symbolického obsahu. Ukazuji jak had, klasicky freudiansky falicky symbol, ptijimal
riizné vyznamy v zavislosti na arovni psychedelického procesu. Erwin postupné prozi-
val rizné psychodynamické, perinatalni a transpersonalni fenomény, vSechny ale ne-
gativni povahy. Nikdy nebyl schopen prozit extaticky sjednocujici stav, jenz dle nasich
pozorovani miva ten nejvetsi 1é¢ebny potencial.

Erwin byl prijat do 1ééebného programu s LSD po étyfech letech
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neuspésné psychiatrické terapie rtiznymi konvenénimi metodami. Klinicky pro-
blém, ktery ho nejvice trapil, bylo silné nutkani vytvaret si v mysli geometricky
systém s dvéma souradnymi osami, a najit uvniti tohoto systému presné umis-
téni rtiznych osob, situaci a problémi jeho Zivota. Kdyz se této touze branil,
premohl ho nesnesitelny strach a jiné velmi nepfijemné emoce. Tato c¢innost
pohlcovala tolik jeho ¢asu a energie, Ze piekazela jeho kazdodennimu fungovani
a ¢asto ho totalné paralyzovala. Nékdy stravil hodiny pokusy o nalezeni sprav-
nych soufadnic pro urcity aspekt svého Zivota, ale nikdy nebyl schopen tuto
ulohu uspokojivé dokonéit. Kratce pred jeho prijetim se u ného vyvinul znepo-
kojujici pocit, Ze se centrum jeho fiktivniho systému posunulo doleva. Toto bylo
doprovazeno pocity naléhavosti, nap€ti, deprese a vSeobecné nejistoty. Toho ¢a-
su se u n€j také rozvinuly rizné psychosomatické symptomy, jez mél sklon in-
terpretovat hypochondrickym zptisobem. K LSD terapii byl odk4zan po nékoli-
ka hospitalizacich v psychiatrickych zatizenich a netspésné 1écbé uklidnujicimi
prostiredky, antidepresivy a bezdrogovou psychoterapii.

V pocatcich projevoval Erwin extrémni odolnost viic¢i LSD, v jednu chvili
byl zcela Gspésné schopen bojovat s 1500 mikrogramy ¢istého LSD od firmy
Sandoz podané intramuskularné4. Dlouha série sezeni s vysokymi davkami byla
zcela jednotvarnda; obsah vétsiny z nich spocival v masivni somatizaci a zapasu o
kontrolu. Pozdé€ji zacal postupné ziskavat pristup k nékterym biografickym ma-
teridlim z neddvné minulosti jako tfeba k jistym vzpominkdm na svou vojen-
skou sluzbu. Kone¢né pti jeho tficatém osmém sezeni s LSD se najednou navra-
til velmi presvédcivym a realistickym zptisobem do détstvi. Citil se maly a bez-
mocny a mél rizné podivné pocity ohledné své genitalni oblasti. Zdalo se mu, Ze
se jeho penis scvrkava, az byl maly jako u ditéte. To bylo spojeno s tizkostnym
znepokojenim ohledné ztraty kontroly nad svymi Gtrobami a trapnymi pocity
z toho, Ze ma vlhké a zaspinéné kalhoty. Jeho obvykla nutkavéa posedlost byla
obrovskou mirou zesilena a zdalo se, Ze je diivérné spojena s predstavami pohy-
bujicich se plazich t€l a vzorti hadi kiize. Posuny rtiznych element uvnitt jeho
fiktivniho geometrického systému vypadaly, Ze jsou dokonale synchronizovany
a obcas dokonce identické s pohyby hadi. V téchto sezenich se propracovaval
problémy souvisejicimi s vychovou k uzivani zachodu a vzpurnosti vii¢i rodic¢ov-
ské autorité. Vymeésovaci funkce pro néj mély silné ambivalentni vyznam, sou-
casné nebo stiidavé prijemny a odporny.

V tomto kontextu znovu prozil komplexnim a plné€ regresivnim zptiso-
bem jednu udalost, ktera se mu stala, kdyZ mu bylo dva a piil roku. Jeho matka
jej vzala do cirkusu a on sledoval predstaveni z prvni fady, sedice ji kliné. Po
predstaveni s brisni tanecnici a velikym hroznysem kralovskym, nesl jeji part-
ner hada kolem dokola arény, aby ho ukazal publiku. Kdyz se priblizil
k Erwinovi a jeho matce, had se neoc¢ekavané pohnul. V ndhlém navalu paniky
si Erwin namod¢il a nakalel do kalhot, zatimco stale sedél na matc¢iné kliné. Tim-
to incidentem byla uvedena do znac¢nych rozpaki a bezprostiredné na to cirkus
opustili. Hodnovérnost této vzpominky byla pozd€ji nezavisle potvrzena Erwi-
novou matkou.
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Propracovat se vSemi komplikovanymi emocemi spojenymi s touto udalosti tr-
valo dlouhou dobu. Tyto emoce sahaly od znechuceni, rozpacitosti, hanby a po-
citli podtradnosti k silnému libid6znimu uspokojeni a triumfalniho pocitu spo-
jeného s porusenim prehnanych rodi¢ovskych omezeni ohledné cCistotnosti.
Predstava hada a neurotické symptomy mély na této Grovni jasné analni kono-
tace: hadi tvary predstavovaly vykaly a obsesivni zaujeti posunutim souiadni-
cového systému reflektovalo pohyby stiev.

Pozdéji se v Erwinoveé sezeni objevily zcela nové elementy. Vidiny hadi
ktize a hadovitych smycek nyni zacaly byt spojeny se silnym erotickym vzruse-
nim a sexualnim napétim. Nékdy Erwin spatioval scény s nahymi muzskymi a
zenskymi tély pfi pohlavnim styku. Tyto sekvence nakonec vyustily v komplexni
znovuproziti klasické freudianské primarni scény - sledovani sexualniho styku
jeho rodi¢li, kterému priradil sadisticky vyklad. Citil, Ze se tato udélost stala
priblizné ve stejnou dobu jako scéna s cirkusem. Obé vzpominky se zdaly mit
skrytou podobnost; v obou se vyskytovala muzska a zenska figura a on jakozto
pozorovatel. Hroznys kralovsky ze scény z cirkusu a penis v primarni scéné se
ukazaly jako symbolicky ekvivalentni. Na této tirovni byl had jasnym falickym
symbolem v plném souladu s freudianskou tradici.

Kdyz Erwin postoupil na perinatalni aroven, mnoho dtive popsanych fe-
noméntl bylo smysluplné vztazeno k utrpeni zrodu. V tomto kontextu se had
stal symbolem destruktivniho zZenského elementu drticiho a dusiciho dité bé-
hem porodu. Erwin si vzpominal na knihy a filmy s vyjevy hada skrti¢t rdousi-
cich a polykajicich svou korist. Podobnost mezi témito akty a narozenim nebo
téhotenstvim se zdala predstavovat asociativni most mezi falickou konotaci ha-
diho symbolu a jeho vztahu k procesu smrti a znovuzrozeni. Obsesivni sympto-
my byly stéle Gzce ptibuzné s pohyby hadiho téla, ale nyni symbolicky odrazely
konfliktni sily b€hem prtichodu porodnimi cestami. Pocity necistoty se rozsirily
z genitalni a analni oblasti na celé t€lo a mohly tak byt identifikovany jako
vzpominka na novorozenctiv stav béhem a bezprostredné po porodu. Problémy
se ztratou kontroly nad svymi stfevy a mocovym méchyiem byly nyni vztazeny k
reflexu urinace a defekace, ktera nastava jako reakce na agoénii pti porodu.

Hadovité vize pretrvavaly dokonce i v nékterych pozdéjsich sezenich,
ktera obsahovala elementy transpersonalni povahy. Zde byl had vnimén
vriznych archetypalnich a mytologickych kontextech. Erwin popisoval celou
radu predstav veleknézek predstupujicich pred uctivané posvatné hroznyse, ha-
dy ztélesnujici praptivodni sily piirody, gigantické Urobory polykajici vlastni
ocas, opefené hady a jin tajemna hadi bozstva.

Popsané zkusenosti s LSD se s ohledem na Erwinovy symptomy zdaly na
vSech trovnich davat dokonaly smysl. BohuZzel, zddné z téchto zdéanlivé vy-
znamnych spojeni nedokazalo byt terapeuticky pouzitelné. Ackoli Erwin casto
citil, Ze se nachazi blizko rozreseni svych problémi, dlouh4 série psychedelic-
kych sezeni nedokazala prinést vytouzené vysledky.
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EMOCIONALNI A PSYCHOSOMATICKE ZMENY
V OBDOBICH PO SEZENI

Zmeény, které se vyskytuji v obsahu sezeni s LSD v pribéhu psychedelické terapie, maji
své protipdly v soubéznych zménach klinického stavu subjektu nésledujicich po drogo-
vé zkuSenosti. Specifickou dynamiku obdobi po sezeni a terapeuticky ptistup ke kom-
plikacim jsme probrali v predchozi kapitole. Zde popiSeme jisté obecné vzorce zmény
spojené se sérii sezeni s LSD. Predtim neZ uvedeme principy pfisné internalizace seze-
ni a aktivniho sili o pozitivniho roztreSeni a strukturovani zavéreéné faze, soustredime
nasi pozornost na pribéh terapie v psycholytické studii v Praze. Pouziti téchto dvou
principli znaéné snizuje moznost vyskytu negativnich nésledkd, a tak redukuje kolisani
klinického stavu.

Probrani pribéhu LSD procesu za méné usporadanych okolnosti je diilezité ze
dvou diavodi: poskytuje lepsi pochopeni dané dynamiky a logicky vyklad pro budouci
LSD terapeuty pro aktivni zdsah v navratovém obdobi. Ackoli se sezeni s LSD konala
pod dohledem, nedostateény terapeuticky zasah vnéavratovém obdobi ucinil
z procedury spiSe nemedicinské auto-experimentovani. Pozorovani ucinéna v tomto
kontextu maji tak zna¢nou potencialni hodnotu pro ty odborniky, ktefi cvi¢i krizovy za-
sah a 1é¢ebné komplikace z nedohlizeného auto-experimentovani s LSD.

Dokonce i tehdy, kdy neni poskytovana zadna terapeutickd pomoc béhem zaveé-
reéné faze, jsou negativni nasledky sezeni s LSD minimalni u jedinct, ktefi vykazuji ro-
zumnou emocionalni stabilitu. Jak jsem jiz zminil dfive, nikdy jsem nevid€él v této ka-
tegorii nasledky, jez by mély formu a intenzitu klinické psychopatologie. Nékdy jsme
pozorovali pocity smutku, podrazdénosti, vycerpani, existencialniho tazani, boleni hla-
vy, nebo ,kocoviny“ den po sezeni; nicméné tyto projevy vzdy ztistaly v rdmci béZzného
rozsahu. Dokonce i kdyz se tito jedinci zabyvali obtiznym perinatdlnim materialem,
negativni nasledky téchto sezeni s LSD neptekazely jejich kazdodennimu piisobeni. Ve
skutecnosti by jednostranné zameéieni na negativni disledky sezeni s LSD u ,normal-
nich“ jedinct bylo matouci. Ve vét§iné€ pripadii je mozno pozorovat zietelné povzbuze-
ni vitality, vzrist elanu, pocity euforie, poc¢itkovou bohatost a dalsi vyrazné pozitivni
zmény dny nebo tydny nasledujici po psychedelickém sezeni.

Situace byla zcela odli$na u dusevné nemocnych pacientti s vaZnymi neurotickymi
a psychosomatickymi poruchami. Zatimco tito pacienti pracovali ve svych sezeni s LSD
na psychodynamickém materialu, vykazoval jejich klinicky stav zna¢nou rtiznorodost a
vykyvy. Po né€kterych sezenich vykazovali velmi dramatické zlepseni; protoze vSak nase
znalost povahy a rozsah LSD procedury byla toho ¢asu spise omezena, vytvoril se obcas
faleSny dojem, Ze se terapie blizi k tsp€Snému zavrseni. Nicméné€ jina sezeni byla zcela
neocekavané nasledovana dramatickym zdtraznénim ptvodnich symptomt. V zbyva-
jicich pripadech byly pozitivni nebo negativni zmény malé a nékdy zanedbatelné. Kro-
mé téchto vykyvil ve smyslu zmirnéni nebo zhorseni klinickych symptomti, jsme c¢as od
¢asu pozorovali dramatické transformace symptomii.
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Béhem nékolika hodin sezeni s LSD staré psychopatologické projevy, které v nékterych
piipadech pretrvavaly pro mnoho let, jako by kouzlem zmizely a byly nahrazeny odlis-
nymi klinickymi symptomy, jez pacient nikdy predtim nemél. Detailni rozbor dynami-
ky stojici v pozadi téchto zmén se nachazi na s. 2777 této knihy. V nékterych piipadech
byly tyto zmény tak zisadni, Ze se pacient zcela presunul do jiné klinické kategorie.
Tento jev je tak pozoruhodny a ma takovy teoreticky a prakticky vyznam, ze si zasluhu-
je byt objasnén kratkym klinickym prikladem:

Richard byl Sestadvacetilety student, ktery trp€l po vice nez étyri roky vaz-
nymi a nepolevujicimi depresemi, a ucinil Sest vaznych pokust o sebevrazdu,
jeden z nich krysim jedem. Navic trpél ¢astymi atoky volné€ plovouci tzkosti,
mucivymi bolesti hlavy, agonickymi srde¢nimi bolestmi a buSenim srdce a
hroznou nespavosti. Richard sdm vztahoval vétSinu téchto emocionalnich pro-
blémi ke svému narus$enému pohlavnimu zivotu. A¢koli mé€l mnoho pratel-
skych vztahti s Zenami, nebyl k nim schopen pristupovat sexualné a nikdy ne-
mél pohlavni styk se Zenou. Pokusil se redukovat sexualni napéti prilezitostnou
masturbaci; avSak to skoncilo sebenenévisti a mucivymi pocity viny. V nepravi-
delnych intervalech se zapojoval do homosexualnich aktivit, vzdy vSak v roli pa-
sivniho partnera. Ackoli v téchto situacich mohl dosahnout okamzitého uspoko-
jeni, pocity viny s nimi spojené dosahovaly sebedestruktivnich proporci.
V zoufalém stavu, ktery nasledoval po jeho homosexuélnich aférach, ucinil né-
kolik pokusti o sebevrazdu a jednou se pokusil vykastrovat tim, ze si vzal velkou
davku hormonu estrogenu.

V jeho osmnactém sezeni s LSD dokoncil Richard znovuprozivani a zacle-
néni silného negativniho systému COEX, ktery byl funkéné ptibuzny BPM IIs.
Toto bylo nasledovano extatickou zkusenosti trvajici n€kolik hodin. Citil se se-
bevédomy, vyléceny, celistvy a optimisticky. Nicméné vsak béhem obdobi na-
vratu se zkuSenostné naladil do odlisné konstelace vzpominek spojenych s tireti
perinatalni matrici. Po tom ¢emu uvéril, Ze je finalnim fesenim jeho nemoci, by-
lo toto pro néj neptijemnym prekvapenim. Zklamany a neochotny celit novym
problémtim zmobilizoval predéasné svou obranu. Vratil se ze sezeni s LSD zafi-
vy, Stastny a se s smyslem pro fyzickou pohodu; nicméné byl k nasemu piekva-
peni komplex jeho starych symptomi nahrazen klasickym hysterickym ochrnu-
tim jeho pravé paze. To mélo vSechny typické rysy hysterické konverzni reakce,
zahrnujici ,belle indifférence“ — prekvapivé emocionéalné lhostejny postoj k
zdanlivé vaznym a zmrzacujicim symptomutm.

Pokracovani psychedelické 1écby mélo zajimavé vysledky. V nékolik nésle-
dujicich sezenich byla Richardova paralyza sejmuta vzdy, kdyz LSD zacinalo
nabyvat na u¢inku. Dvé dtlezité oblasti problémi stojici v pozadi jeho hysteric-
kého ochrnuti se stale objevovaly a musely byt propracovany. Prvni byl Richar-
dtv vztah s jeho otcem, plny agrese a zdpaseni s otcovrazdou. Jeho otec byl su-
rovy a despoticky alkoholik, ktery fyzicky zneuzival jak Richarda, tak i jeho
matku. Neékolikrat ho jeho otec zranil tak vazn€, Ze Richard musel byt
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prevzat do nemocnice. V puberté mival Richard nésilnické fantazie a sny o zabi-
ti svého otce.

V sezenich tohoto obdobi mé Richard opakované spatioval preménéného
ve svého otce. Jakmile se jeho paze a ruka mohla tc¢inkem drogy pohybovat, ne-
vyhnutelné zamitila jeho pést k mé tvari. Nicméné tento pohyb nikdy nedokon-
¢il; jeho ruka se zastavila nékolik palci od mého nosu, stahla se zpét a uderila
znovu s novou silou. Nékdy jeho pést oscilovala na této cesté pred mym oblice-
jem nékolik hodin, jak byl zmitan opa¢nymi popudy freudidnského id a supere-
ga. Zatimco se toto d€lo, Richard znovuprozival rizné traumatické vzpominky
na svého otce a mél mnozstvi symbolickych vizi vztahujicich se k otcovrazdé.

Druhé téma stojici v pozadi Richardova ochrnuti zahrnovalo jeho problé-
my ohledné masturbace. Jak prozival silny konflikt mezi svou neptekonatelnou
touhou onanovat a svou vinou a strachem s tim spojenymi, jeho ruka stéle saha-
la k oblasti genitalii a pak se stahovala zpét k pozici pobliz kycelniho kloubu. Za-
timco takto jeho ruka nedobrovolné vibrovala dopredu a dozadu, mél Richard
celou fadu zazitkl zahrnujicich sex a trest. Koneéné pak za intenzivnich emoci
znovu prozil traumatickou vzpominku jak byl otcem pftistizen pti onanii a kruté
potrestan.

Obé oblasti konfliktu popsané vySe mély své hlubsi koreny v perinatalni
oblasti a tak také odrazely Richardiv vztah k jeho matce. V téchto sezenich byly
sekvence boje smrti a znovuzrozeni izce provazany s Zivotopisnym materidlem,
podobnym jeho vztahu s otcem. Propracovat se skrze tyto dvé oblasti konfliktu
zabralo sedm sezeni. Kdyz toto dokon¢il, Richard ziskal plnou kontrolu nad
svou rukou a pazi; tentokrat se Zzddné nové symptomy neobjevily a jeho staré
potizZe se nevratily. Nékolik tydnti nato mél prvni heterosexuélni styk svého zi-
vota.

I pres vykyvy klinického stavu byl v nasi studii pozorovan obecny trend ke zlepse-
ni i u téch nejvice neurotickych pacientii. Po urcitém poctu sezeni, ktery se dosti ménil
od osoby k osobé, mnozi ptechodné dosahli bodu, v némz byly jejich symptomy zmir-
nény nebo dokonce zcela pominuly, a vnémz bylo dosazeno dobré trovné celkového
prizptsobeni. AZ na nékolik vyjimek tak mohli byt propusténi a pokracovat v LSD te-
rapii ambulantné.

Tato mira zlepSeni byla pravdépodobné srovnatelna s vysledkem velmi tispésné
psychoanalyzy nebo néjakého jiného druhu systematické dlouhodobé psychoterapie.
Pti pohledu zpét byl toto z konvencéniho hlediska dobry okamzik pro ukonceni terapie.
Nicméné se tomu tak u vétsiny nasich pacientti nestalo. Z n€kolika divodi se zdélo byt
vhodné pokracovat v LSD psychoterapii i za timto bodem. Miij ortodoxni psychoanaly-
ticky trénink a zazemi byly velmi diilezitymi faktory pro toto rozhodnuti pokracovat,
které pro meé nakonec otevielo zcela novou cestu vyzkumu lidské mysli.

Ackoli v tomto stadiu vykazovali tito pacienti uspokojivou droven symptomatic-
kého zlepsSeni v obdobich mezi sezenimi, jejich psychedelické zazitky stale zahrnovaly
epizody agrese, tizkosti, viny a rtizné psychosomatické symptomy. Jistym zptisobem se
vlastné stavali primitivnéjsimi a
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jednodus$simi. Mnoho materiélu, jimz se tito pacienti zabyvali, mélo jednoznaény oral-
ni diraz. Toto bylo pro mé znamenim, Ze se jejich terapie blizi ke konci, a ja pokracoval
v sezenich s LSD s virou, Ze se musime propracovat jen nékolika ,zbyvajicimi problé-
my,“ abychom predesli opétovnému navraceni choroby. Dle psychoanalyzy jsme zroze-
ni jakozto ,tabula rasa“ — nepopsané deska — a psychologické problémy naseho vyvoje
pocinaji oralnim obdobim; neni zde nic pred narozenim, a tak nebylo kam ptili$§ pokra-
covat. Mym ocekavanim tenkrat bylo, Ze mnozstvi biografického materialu je limitova-
no, a ze nakonec dojdeme k mistu, kde by jiz tc¢inkem LSD nebyly odhaleny a aktivo-
vany zadné nové oblasti problémt. Spolu stim, Ze znovuprozivani traumatickych
vzpominek bylo ¢asto nasledovano extatickymi a bezobsaznymi epizodami, jsem oce-
kaval, Ze série podavani LSD nakonec vyvrcholi nediferencovanymi a sjednocujicimi
zazitky s velkym potencialem pro hojeni a integraci. Tento zakladni predpoklad se uka-
zal byt spravny, ale cesta k takovym zazitkiim byla mnohem del$i a komplikovanéjsi,
nez jsem c¢ekal.

Pokracovéani terapie bylo tak vysledkem neznalosti povahy a zakladnich zakoni-
tosti LSD procesu; to také odrazelo pouziti nedostateéného a omezeného teoretického
modelu, ktery podcerioval dimenze lidské osobnosti. Dani za to toto bylo dosti neoce-
kavané emocionalni a psychosomatické utrpeni ¢asti mych pacienti, znac¢ny pojmovy
zmatek a skutecné otestovani terapeutického optimismu a odolnosti na mé strané. I
pires vSechny tyto obtiZe se stalo toto obdobi nejvice fascinujicim intelektualnim a spi-
ritudlnim dobrodruzstvim mého zivota. Odhalilo pro mé nové a nezmapované oblasti
lidského nevédomi, zavedlo k nes¢islnym a netusenym situacim a udalostem, a kon-
frontovalo mé se stovkami nesrozumitelnych a zdhadnych pozorovani. Koneénym vy-
sledem tohoto procesu byl radikalni rozchod se starymi koncep¢énimi ramci, vyrazné
Sirsi chipani lidské mysli, a dokonce i drastickd zména v mém pojeti ohledné povahy
reality.

Jak sezeni s LSD pokracovala do perinatalnich oblasti, emocionalni kvality a psy-
chosomatické pocity, které musely byt konfrontovany, se rozsirovaly a prohlubovaly za
hranice predstavitelného. Diive nebo pozdéji kazdy jednotlivy pacient zacal prozivat
agonii a extazi kosmickych proporci. Jak se pacienti vyporadavali s riznymi strankami
procesu smrti a znovuzrozeni, vyskytovala se podobné dichotomie také v pauzach po
psychedelickych zazitcich. Po nékterych sezenich se klinicky stav pacienti drasticky
zhorsil. Nékdy osoby, které vstoupily do 1é¢by s vaznymi neurotickymi symptomy a pak
v jistém bodé vypadaly téméi uzdraveny, najednou projevily prechodné psychotické
symptomy. Nezridka byla nutnd docasné rehospitalizace u pacientti, kteri se uz navra-
tili ke svému obycejnému kazdodennimu zZivotu a pokracovali v terapii ambulantné.
Méné casto pak sezeni s LSD tohoto stadia koncéila hlubokymi extatickymi stavy a byla
nasledovana klinickym zlepSenim takového druhu, jenz byl kvalitativné odlisny od ce-
hokoliv co jsme predtim pozorovali a psychodynamické arovni. Tyto zmény byly cha-
rakterizovany ne jen znaénym redukovanim symptomid, ale také aktivnim a radostnym
pristupem k existenci se zretelnym spiritudlnim podténem (,,psychedelické dozniva-
ni“).

Jak pacienti pod vlivem LSD prichazeli blize k momentu findlni smrti ega, stavala
se Cast intervali mezi sezenimi poné€kud riskantnimi. Hluboké deprese, agresivni na-
péti,
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sebedestruktivnim tendence a maniakalni stavy nebyly v tomto stddiu neobvyklé. Aé-
koli komplikace tohoto druhu mohou byt zna¢né sniZeny aktivni praci v navratovém
obdobi, mélo by byt poskytnuto zvlastni lécebné zarizeni s vySkolenym personalem,
kdy?z této kritické etapy LSD psychoterapie dosahnou jedinci s vAZnymi emocionalnimi
problémy.

V tomto obdobi se miize prechodné zdtiraznit nebo znovu objevit ¢ast pivodnich
klinickych symptomti, které byly jiz zmirnény nebo dokonce odstranény ptredchozi te-
rapii. Jak se béhem psychedelického procesu pacient presouva od psychodynamické do
perinatalni oblasti, mohou riizné psychopatologické syndromy postupné ztracet své
specifické vlastnosti a byt zredukovany na jejich perinatalni kotfeny. Dusevné nemocni
pacienti, ktefi zapocali LSD terapii s nejriizn€jsimi klinickymi problémy, typicky vyka-
zuji pozoruhodnou konvergenci, a nakonec projevuji v sezenich s LSD a v intervalech
mezi nimi dosti podobnou symptomatologii. V tomto staddiu mohou byt malé rozdily
mezi pacienty, ktefi zac¢inali s priznaky klaustrofobie, alkoholismu nebo potlacené de-
prese; vSichni projevuji symptomy charakteristické pro aktivovanou druhou perinatal-
ni matrici. Podobné mohou byt sadomasochismus, astma, hysterické zachvaty, a roz-
rusena deprese obnaZeny z jejich biograficky determinovanych specifickych rozdilt a
redukovany na typickou fenomenologii BPM III. Pozorovani tohoto druhu vrhaji zcela
nové svétlo na dynamickou strukturu rtznych psychopatologickych syndromt a umoz-
nuji postavit revolu¢ni model dusevni choroby a psychoterapie. Teoretické implikace
tohoto druhu budou prodiskutovany v pristi kapitole.

Po mnoha sekvencich agonického utrpeni, smrti a znovuzrozeni obvykle pacienti
nasi psycholytické studie v Praze doséhli finalni zkusSenosti smrti ega. Ta je dilezitym
bodem zlomu v LSD psychoterapii; za timto bodem se elementy charakteristické pro
BPM II, IIT a IV uZ neobjevuji v sezenich nebo jako urcujici ¢initelé volnych intervald.
Odtud pak prebiraji nadvladu a ridi psychedelické zazitky prvni perinatalni matrice a
riizné kombinace matric transpersonalnich. Z klinického hlediska je toto obvykle spo-
jeno s dramatickym zlepSenim Sirokého spektra neurotickych a psychosomatickych po-
ruch. Nicméné vSak plny zkuSenostni posun od perinatalni do transpersonalni oblasti
neznamena, Ze by byly vSechny negativni zazitky trvale vylouceny z obsahu sezeni s
LSD nebo z obdobi po sezeni. Obsah ¢isté transpersonalniho sezeni vykazuje stejnou
dichotomii jako u téch s biografickymi a perinatalnimi zazitky. To samé plati i pro dy-
namiku obdobi po sezeni; i zde miize byt emocionalni a psychosomaticky stav jedince
silné ovliviilovan pozitivnimi nebo negativnimi transpersonalnimi matricemi. Tak i
kazdodenni pocity, myslenky, chovani, celosvétovy nazor a zZivotni styl mohou odrazet
prvky oceanské extaze nitrodélozniho stadia nebo vSeobjimajici hriizy ohrozeni plodu,
pozitivni karmické vzory nebo tragédie predchozich inkarnaci a energie vyzivujicich
nebo destruktivnich archetypéalnich konstelaci.

Skutecnost, Ze subjekt prekrocil biografickou a perinatalni tiroven, neznamen4, ze
od té doby obsah jeho sezeni s LSD nema zZadny osobni vyznam nebo zavaznost. Osob-
ni historie je nyni volné€ dostupné na arovni dospélého, neni potlacovdna a emocional-
né poktivena. Jiz se zde nevyskytuji zddna bolestivd znovuprozivani individualnich
traumatickych udalosti ani jasny dliraz na deSifrovani dramat bézné rodiny a jejich do-
padu na jedinctiv zivot. Podobné pak souboje na zZivot a na smrt, klaustrofobické no¢ni
miry, skatologické scény
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a sadomasochistické orgie zrozeni se jiz do sezeni nevraceji. Nicméné jakkoliv jsou
transpersonalni zazitky grandi6zni a nesmirné, jsou vzdy dvérné propojeny s kazdo-
dennim Zivotem jednotlivce. Propracovat se negativnimi transpersonalnimi matricemi
a propojit je s témi pozitivnimi ma lééebny vliv na emocionalni, psychosomatické a
mezilidské procesy subjektu. Také poskytuji nové arovné porozumeéni vlastni identity,
rozmeért byti, lidského Zivota, a existence obecné. Ackoli zde jiz nezbyva zadné speci-
ficka "archeologicka" prace na jedincové Zivotni historii, interpretace jejiho vyznamu se
stale méni, jak se koncep¢ni ramce rozsiiuji, aby se prizptisobily novym zkuSenostnim
dattim.

Jednim aspektli kazdodenni existence, ktery ukazuje obzvlasté azké spojeni s
psychedelickym procesem, je jedinciiv snovy Zivot. V pritbéhu psychoterapie zahrnujici
sérii sezeni s LSD je patrna jasna spojitost mezi povahou a obsahem drogou vyvola-
nych zazitkd a duSevni aktivitou béhem spanku a hypnagogického obdobi. Sny pred-
chazejici sezeni s LSD casto anticipuji obsah psychedelického zazitku a snovy zivot v
obdobi po sezeni typicky rozviji rtizna témata predchoziho drogového sezeni. To je ob-
zvlasté patrné, kdyz zistavaji z predchoziho sezeni nerozieSeny néjaké vyznamné
gestalty a mnoho nevédomého materidlu se silnym citovym nabojem se stava zkuse-
nostné dostupnym.

Kdyz je dtiraz v psychedelickém procesu kladen na biografické zalezitosti, sny
maji typickou dynamickou strukturu zndmou z freudidnské psychoanalyzy. Mnoho z
jejich obsahu se zd4 davat smysl v ramci jedincovy emocionalni historie a mtize byt
snadno rozlusténo interpretem, jenz je obeznamen se zakladnimi principy snové prace.
Kdyz pacienti zkusenostné vstoupi do perinatalni oblasti, kvalita jejich snii se méni a
freudiansky pristup k vykladu jiz neni déle adekvatni. Ackoli formalni analyza obvykle
prinasi néjaky material z jedincovy historie, ktery se zda byt vyznamny a tématicky
spojeny s obsahem takovych snfi, jakykoliv ¢isté Zivotopisny vyklad zlistane vzdy po-
vrchni a nepresvédéivy. Sny jsou v této fazi velmi primitivni, elementarni a plné inten-
zivnich emoci. Jejich obsah je obvykle vice ¢i méné piimym derivatem typickych témat
pojicich se k jedincovym perinatalnim matricim. Tak perinatalni sny pribuzné BPM II
zahrnuji pasivni zkusenosti muceni ve véznicich, koncentrac¢nich taborech a plynovych
komoréch; désivé klaustrofobické zazitky v jeskynich, podvodnich prichodech nebo
postupné se zuzujicich koridorech, tunelech a potrubich a svét nesmyslnych postav z
lepenky, podtfadnych cirkusovych predstaveni a automatti nebo robotii. Umirnénéjsi
formy téchto snti zahrnuji rozmanité beznadéjné a bezvychodné situace na riznych
urovnich. Rtizné aspekty BPM III vytvaii sny o obrovskych véalkach nebo prirodnich
pohroméach enormnich proporci; vrazdach, nehodach, krvavych masakrech, znasilné-
nich a sadomasochistickych orgiich, pornografickych scénach plnych odpornych sexu-
alnich tchylek a zvrhlosti a atmosféie ipadku a nepredstavitelné Spiny. Zavérecéné faze
této matrice jsou spojeny se sny o vzrusujicich dobrodruzstvich ve vojenskych vypra-
vach, lovech, zabavnich parcich, a zejména pak v pestrobarevnych karnevalech. Pie-
chod od BPM III k BPM IV se ve snech odrazi jedincovou i hromadnou smrti, obrov-
skymi ohni, sopecnymi vybuchy, atomovymi valkami a znicenim svéta. Sny odvozené z
BPM 1V zahrnuji prvky boZich zjeveni, triumfalnich vitézstvi, inikd z nebezpecénych si-
tuaci, laskyplného
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smifeni nebo shledani, a radostnych oslav. Nebeské oblasti, rajska atmosféra, prekras-
né piirodni scenérie a oceanské stavy ve snech odhaluji zapojeni prvni perinatalni mat-
rice.

Nasledujici popis je vynikajicim ptrikladem snu, jehoz obsah reflektuje perinatalni
dynamiku. V tomto ptipad€ subjekt sim rozpoznal jeho vztah k procesu zrozeni.

Bylo nedélni odpoledne a celd mé rodina se nachazela ve velkém obyva-
cim pokoji domu umisténého na utesu s vyhlidkou na Pacifik. Kazdy si uzival
sam jako obvykle, kdyz travime s rodinou volny ¢as, kdyz tu jsem zaznamenal,
ze se venku zacdina pripravovat boute. Nahle vitr a dést nabyly takové sily, Ze za-
caly pronikat oknem, v tu chvili pronesl mij otec zna¢né zavaznym tonem: ,,To
je Paty Vitr.“ Pak, v momentu, ktery piisobil velkolepé tehdy stejné jako dnes,
cely diim zacal rotovat na svych zakladech a zritil se z atesu hluboko dolt do
Pacifiku. BEhem nékolika malo sekund mezi tim, nez dim spadl, a okamzikem
dopadu, jsem si uvédomil, Ze cela moje rodina i ja zemfeme pti pohromé. Pres-
né v ten okamzik, kdy jsem zcela prijal svou vlastni smrt i smrt mych bliZnich,
tésné pred tim, nez diim udefil o hladinu, jsem se probudil.

Po probuzeni pretrvaval neobycejné silny pocite a pak jsem rozpoznal, ze
se sen vyznacoval hlubokou podobnosti jistym pocitiim, které jsem mél v ne-
davnych sezenich s LSD. V téchto sezenich se ukazalo, Ze znovuprozivim své
zrozeni, a elementy prijmuti své smrti, konce svéta, hrozivé elementarni sily za-
pojené do kataklyzmatické exploze a nakonec zvlastni pocit, ze ma hlava (poci-
tovana o mnoho vétsi nez obvykle), mistnost i budova, v niz jsem se nachéazel, a
vlastné i cely vesmir se zdaly otacet se po svych osiach témi nejnevysvétlitelnéj-
$imi a nejhrozivéjSimi zplisoby - vSechny tyto elementy se objevovaly v rtiznych
castech sezeni a byly v krasném ztvarnéni zopakovany ve snu. Nakonec jsem si
vzpomneél, jak se pri porodu mého syna jeho hlavicka v zavéreéné fazi porodni-
ho procesu zdala rotovat, a zdélo se, Ze cely obraz do sebe zapada — tento sen
vypadal, Ze symbolickym zplisobem reprezentuje mnoho ze zakladnich aspektti
smrti ega.

Jakmile se jedinec pfesune do transpersonalniho stadia LSD procesu, m to dile-
zité nasledky pro povahu a obsah jeho nebo jejich snii. Mnohé z elementti a sekvenci,
nebo dokonce cely obsah jistych snii miiZze reprezentovat transpersonalni fenomén ve
vice nebo méné cCisté formé. Takové sny nemohou byt primérené interpretovany freu-
didnskymi terminy a vysledek takové analyzy by byl nutné povrchni a nespravny. Tyto
sny neukazuji poktiveni a zhustovani charakteristické pro sny urcené biograficky a ma-
ji vlastnosti vzpominek na ptredchozi inkarnace, po ptedcich zdédénych nebo dokonce
fylogenetickych zkuSenosti, setkdni s archetypalnim entitami, rtiznych typti mi-
mosmyslového vnimani, nebo mimotélniho cestovani. Rozpoznani a priznani specific-
ké povahy takovych snii je podstatné pro jejich spravné porozumeéni a vyklad. Kviili
hlubokému organickému propojeni mezi snovym zivotem a psychedelickymi zazitky,
by méla byt prace se sny integralni soucasti kazdého souhrnného programu psychede-
lické terapie.



Emocionalnt a psychosomatické zmény v obdobi po sezent 49

Predchozi pojednani se zamérovalo na pribéh LSD psychoterapie pro subjekty
s neurotickymi a psychosomatickymi symptomy, které byly dost vazné, aby vyzadovaly
psychiatrickou hospitalizaci. Nékolik slov by také mélo byt fe¢eno o jedincich nachéze-
jicich se na dvou extrémnich koncich psychopatologického spektra — ,normalni“ osoby
a pacienti se schizofrenii. U téch subjektii, které nemély vazné emocionalni problémy a
ucastnily se LSD programu za tcelem vycviku nebo jen kvili zvidavosti, nasledoval v
podstaté stejny pritbéh jako v pripad€ neurotickych pacientii. Nicméné tato skupina
byla charakterizovana rychlym pribéhem od abstraktnich k perinatalnim zazitktm. Ti-
to jedinci neztraceli prili§ ¢asu s biografickymi zaleZitostmi a vstoupili velmi rychle do
oblasti procesu smrti a znovuzrozeni. V perinatalnich sezenich byly tézké zazitky ob-
vykle omezeny na dobu vrcholiciho Géinku drogy a vétSina navratovych fazi byla pri-
jemna nebo dokonce extatickd bez néjaké aktivni pomoci od prisediciho. Negativni
prrenosy obsahu sezeni do volnych pauz mezi nimi byly vzacné a pouze minimalni a
nebyly pozorovany zadné prodlouzené reakce nebo psychoticka zhrouceni u osob, které
nemély pred podanim drogy zadné vazné emocionalni problémy.

Mnozstvi psychotickych pacientli, se kterymi jsme vedli 1é¢bu, bylo prili§ malé,
nez aby nam dovolilo néjaké bezpeéné zobectiovani. Nicméné mél LSD proces u téchto
pacientt jisté zajimavé charakteristiky, které si zaslouzi byt zminény. Ty osoby, kterym
jsem zacali podavat LSD v dob€, kdy méli zfejmé schizofrenické priznaky, vykazovaly
po pocate¢nich sezenich znacnou oscilaci klinického stavu. Ackoli byly tyto fluktuace
hlubsi a dramatictéjsi, celkovy proces se podobal tomu, popisovanému pro neurotickou
skupinu. Tésné pred tim, nez pacienti vstoupili do perinatalni oblasti, jejich klinicky
stav vypadal, Ze se velmi zlepsil. Jejich psychotické symptomy byly zmirnény nebo do-
konce mizely, a oni vykazovali prekvapivé rozhodné nahledy do jejich predchozich ob-
tizi a psychologicky odstup od nich. Typicky projevovali mnozstvi neurotickych a psy-
chosomatickych potizi. Jejich sezeni s LSD a klinické symptomy v intervalech mezi ni-
mi vypadaly, Ze je podobny tém u neurotické skupiny, a jejich perinatalni proces byl
stejné bouflivy.

Hlavni rozdil nastal po dokonéeni procesu smrti a znovuzrozeni. V tomto bodé se
u téchto pacienti nahle rozvinuly riizné stupné cehosi, co lze nejlépe popsat jako ,,pie-
nosova psycho6za“. Tento stav je charakterizovan opakovanim originalnich psychotic-
kych symptomti, ale s terapeutem jako hlavnim ohniskem a tercem veskerych pacien-
tovych myslenek, emoci a chovani. Detailnéji se k tomuto procesu vratim v pozdéjsi
sekci a znazornim typickym klinickym prikladem (viz. str. 244). Jak sezeni s LSD po-
kracdovala i pres horsici se klinicky stav a pretrvavajici pfenosovou psychozu, byli paci-
enti nakonec schopni dosdhnout zcela nové irovné integrace a mentalniho fungovani.
Pro terapeutické experimentovani tohoto druhu je specialné€ usporadana lécebni jed-
notka zcela nutna a terapeut musi byt pripraven pracovat po nékolik tydni s tézkymi a
naroénymi stavy prenosové psychozy.

Priibéh LSD terapie se znacné lisi od pribéhu popsaného shora, pouZziva-li tera-
peut pristupu navrhnutého v této knize. Uzivani vysokych davek, o¢nich clon a stereo-
fonni hudby vyrazné prohloubi zazitek.
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Za téchto okolnosti nepozorujeme postupné rozvijeni rtznych trovni nevédomi od
jednoho sezeni k druhému, jak je popsan pro psycholyticky pristup. Misto toho se lze
setkat se v§emi kategoriemi psychedelickych fenoménti v jediné zkuSenosti s LSD. V
pocatku sezeni subjekt obvykle zaziva kratké obdobi abstraktni povahy, kdy vnima
barvy a dynamické geometrické vzory. Posléze se ohnisko presune k psychodynamické
oblasti a jedinec miize kratce pfijit do styku s nékterymi biografickymi elementy spoje-
nymi s uréitym systémem COEX. Jak sezeni s LSD kulminuje, subjekt obvykle celi hlu-
binnym drovnim konstelaci vzpominek, tykajicich se pteziti a udrzeni si télesné inte-
grity, nebo materialu zadkladni perinatalni matrice. Zcela béZné jsou vzpominky na to-
nuti, zranéni, operace a zavazné choroby, stejné jako blizka setkani se smrti, presahuji-
ci konkrétni biografické udalosti. Po n€kolik sekvencich smrti a znovuzrozeni se sezeni
miiZe stabilizovat na irovni BPM I, nebo muZe subjekt vstoupit do transpersonalni ob-
lasti a zazit rlizné mytologické sekvence, po predcich zdédéné nebo fylogenetické zku-
Senosti, elementy kolektivniho nevédomi, nebo fenomén predchozich inkarnaci.

Béhem navratové faze, kdy acéinek drogy klesa, mohou byt zopakovany epizody
psychodynamické povahy. V tomto Case jsou nahledy ziskané diive v sezeni Casto
uplatiiovany na konkrétni okolnosti a podminky jedincova zZivota. Nicméné skutecnost,
ze subjekt mél zkuSenostni pristup k transpersonalni Grovni neznamena, Ze on nebo
ona dokoncila proces smrti a znovuzrozeni. Propracovat se skrz a zaclenit cely perina-
talni material a spojené psychodynamické elementy miize stéle jesté trvat celou sérii
internalizovanych sezeni s vysokymi davkami LSD podobného druhu jako ten vyse po-
psany. Nicméné jsou-li aplikovany principy psychedelické terapie, celkovy pozadovany
¢as na dokonceni tohoto procesu je mnohem kratsi nez u psycholytické terapie. Navic
je zde méné obtizi a komplikaci v intervalech mezi sezenimi, obzvlasté znamenéa-li 1é-
¢ebny pristup intenzivni zkuSenostni praci v zavéreéném obdobi a vyviji-li prisedici ak-
tivni snahu pozitivné usporadavat navratové faze.

DLOUHODOBE ZMENY V OSOBNOSTNI STRUKTURE,
NAHLEDU NA SVET A ZEBRICKU ZAKLADNICH HODNOT

Zatimco jsme probirali LSD proceduru primarné v lécebném kontextu, vzbuzuje
zvlastni zajem otazka jejiho trvalého vlivu na riizné osobnostni charakteristiky. Za jis-
tych okolnosti miize mit dokonce i jediny psychedelicky zazitek hluboké a trvalé na-
sledky. Jestlize ma osobnostni struktura subjektu vnitini potencial k zasadné pozitiv-
nimu nebo negativhimu posunu, podani LSD miize uspiSit a ukvapit ndhlou dramatic-
kou transformaci. Nékdy jedna zkusenost s LSD drasticky zménila jedinctiv nahled na
svét, zivotni filozofii i cely zptisob byti. Zprostfedkovala hluboké spiritualni oteviceni u
ateistli, skeptikil i materialisticky orientovanych védcti, usnadnila dalekosahlé emocio-
nalni osvobozeni a zpisobila radikalni zmény v hodnotovych systémech a zakladnim
Zivotnim stylu.
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Na druhém konci spektra pak byli néktefi méné stastni jedinci, ktefi byli hluboce
zdrceni jedinym vystavenim se tc¢inkiim drogy a psychedelicka zkusenost se jim stala
sposledni kapkou“ vedouci k psychotické prihod€. Mezi jedinci prileZitostné€ experi-
mentujicimi s LSD a berouci ho za Spatnych podminek, nejsou vazné emocionélni po-
ruchy spusténé pozitim drogy a trvajici mésice nebo celé roky ni¢im neobvyklym. Toto
by se v kontextu pod dozorem provadéné prace s LSD stat nemohlo. Jedinci s vaznymi
emocionalnimi problémy hranicicimi s psych6zou by méli byt predem vylouceni, leda
Ze by terapeuticky tym byl ochoten a vybaven na propracovani se vSemi problémy, kte-
ré miizou byt poddnim drogy aktivovany, a dovést terapii k aspésSnému zakondeni.
V této si sekci si probereme zmény, které nastavaji v prilbéhu systematické a rozvazné
dlouhotrvajici LSD psychoterapie, nasledujici principy popsané v této knize.

Ackoli proces psychedelické transformace vykazuje mnoho individualnich varia-
ci, je mozné si nacrtnout urcité zakladni trendy, jez jsou primérené konstantni a pred-
povéditelné. Ve freudianském stadiu LSD psychoterapie, zahrnujicim biografické sebe-
objevovani, sméruji subjekty k objevu, Ze znac¢na cast jejich zZivota je ,neautenticka.”
Urcité predstavy o svété, emocionalni reakce na osoby a situace a specifické vzorce
chovani se nahle ukazuji jako slepé a mechanické, jakoby robotické procesy, reflektuji-
ci psychologické fixace z détstvi. Jak je traumaticky material z minulosti konfrontovan
a propracovan, osvobozuji se subjekty od uréitych idiosynkretickych ptredstav, nepii-
meéfenych emocionalnich reakei, rigidnich hodnotovych systémi, iracionalnich postoja
a neprizptisobivych vzorci chovani, jez jsou produktem jejich raného naprogramovéni.
Tento proces miize také vést k eliminaci nebo zmirnéni nékterych psychopatologickych
symptomi a riiznych Zivotnich problémii méné zavaznych proporci. Jelikoz se zivotni
historie znac¢né lisi u kazdého jedince, mohou nabyt zmény na této arovni mnoho od-
lisSnych forem.

Perinatalni zkusenosti maji na subjekty mnohem zasadnéjsi a jednotn€jsi dopad.
Vhledy, které nastavaji pti této hluboké konfrontaci s extrémy lidské zkuSenosti, mo-
hou drasticky zménit jedincovo vnimani sama sebe i svéta, a to mlize mit za nasledek
zcela novou strategii existence. V tomto procesu si mnoho jedincti uvédomi, Ze neau-
tenticita jejich zivota neni omezena na urcitou biograficky determinovanou parcialni
distorzi jako je nedostatek sebevédomi a chaby obraz sebe sama, chronické problémy
s autoritativnimi postavami, nebo potiZze se sexualnimi partnery. Nahle vidi, Ze cela
koncepce jejich existence a pristupu k ni byla kontaminovana hlubokym a nevédomim
strachem ze smrti. Silna potifeba zkousSet sama sebe, neustaly pocit neuspokojeni a ne-
dostateénosti, prehnané ambice, sklony k srovnavani a soutézeni, pocity napéti a nedo-
statku casu, kariérismus a ,,bezohledné §lapani po ostatnich“ — existencialni typy, které
byly predtim shledavany jako vlastni a nevyhnutelny aspekt Zivota, se nahle jevi ve zce-
la odliSném svétle. Zdaji se reflektovat podprahové povédomi perinatalnich energii a
jejich zakerny vliv na ego. Jedinec, ktery se nachazi v jejich zakleti, se v jistém smyslu
stale nachazi v zapase na Zivot a na smrt v porodnich cestach. Toto zptisobuje podivnou
paradoxni smés nevédomych pocitli; na jednu stranu se jedinec jeSté nenarodil, na
druhou pak se obava smrti. Za téchto okolnosti se mnoho vsednich situaci stava sym-
bolicky ekvivalentni procesu zrodu a jsou spatfovany jako dtlezité pro preziti.
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V konkrétnéjsim smyslu jsou tak urcité zasadni pristupy k problémtim, tkoltim a situa-
cim vidény jako opakovani zakladnich aspektii jedincova biologického porodu.

Jak se jedinec pohybuje skrz perinatalni proces, uvoliiuje a integruje obrovské
mnozstvi fyzického napéti a negativnich emoci a dosahuje zkusenostniho piistupu
k sjednocujicimu stavu spojenému s BPM I a BPM IV. Toto sméruje ke zméné zpiisobu
byti ve svété a zdkladniho pristupu k Zivotu. Schopnost fyzicky i emocionalné relaxovat
a uzivat si obycejnych véci v zivoté je velmi zdokonalena. Dtiraz se posouva od usilo-
vani o komplikované vnéjsi schémata k docenéni prostych stranek zivota. Jedinec ob-
jevuje nové zplisoby uzivani si svych vlastnich psychologickych procesti a rozviji re-
spekt k Zivotu ve vSech jeho nekone¢né mnohych projevech. Hluboké uspokojeni miize
byt nyni ziskano z celé tady véci, jez zde byly celou dobu k dispozici, ale dtive byly ig-
norovany nebo sotvaze zaznamenany. Plna G¢ast na procesu Zivota se stava vyznam-
né€jsi nez usilovani o néjaky konkrétni cil. Zda se byt zcela zfejmé, Ze by se mél rad€ji
sousttedit na kvalitu svého prozivani Zivota nez na kvantitu vnéjsich statki a aspéchd.
Pocity oddélenosti a odcizeni jsou nahrazeny pocitem sounalezitosti s procesem Zivota
a bytim jeho soucéasti. To je typicky doprovazeno jednozna¢nym odklonem od kompeti-
tivnich k synergistickym vzorciim chovani. Sobecky a soutézivy pristup k existenci je
spatfovan jako ignorantsky, podiadny a v kone¢ném vysledku sebedestruktivni. Kom-
plementarni a synergistické usporadani se stavad novym idealem, jenz by mél byt apli-
kovan na vSech trovnich — v nekone¢né€ mnoha vztazich, pracovnich situacich, velkych
socialnich skupinéch i ve vztahu k celé populaci planety.

Staré presvédceni, Ze ,vice a vétsi“ automaticky znamena lep$i, je jak
v individualni tak i socialni sféfe odmitnuto jako klam a nebezpeény blud. Zivotni filo-
sofie Zapadu, ktera si plete okazalou spotiebu s bohatosti Zivota, je nahrazena novym
zamérem o ,maximum Zzivotni pohody s miniméalni spotfebou“ a jednoznac¢ny posun
smérem k ,,dobrovolné prostoté.“ Novy holisticky nahled na svét zcela automaticky za-
hrnuje vzriistajici ekologického povédomi a pottebu zdkladni harmonie s Zivotnim pro-
stiredim. Zda se, ze potfeba kontrolovat a ovladat lidi a ptirodu je spojena s vlivem ne-
gativnich perinatalnich matric a odrazi vzpominky na souboj na Zivot a na smrt
s materskym organismem.

Dalsim zarazejicim aspektem psychedelické promény je rozvijeni intenzivniho
zajmu o védomi, sebeobjevovani a duchovni hledani. Spontanni sklony k mysticismu,
prastarym a orientalnim spiritudlnim disciplindm, praktikovani jogy a meditovani a
fascinace mytologii a religi6znim umeénim je velmi bézné. To je spojeno se spontannim
vznikem nové transcendentalni etiky, zna¢né obdobné Maslowové konceptu metahod-
not a metamotivaci. Zda se, Ze jedinec dosahuje pristupu k hodnotovému systému, jenz
je nepochopitelny v ramci jeho predchoziho Zivota a kulturnich norem. Mini se tim
smysl pro soucit, toleranci, zakladni spravedlnost a estetické porozuméni, jenz ma
transpersonalni az kosmické kvality. Uspé$né zakondeni procesu smrti a znovuzrozeni
takto zptisobuje radostn€jsi, zajimavejsi a uspokojivejsi
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zpusob byti na svété a pocit sounalezitosti, smyslu, prirodni spirituality a synergistic-
kého tcastnéni.

Tento rozvoj zahrnuje zna¢né konceptudlni rozsiteni mnoha rtiznymi sméry, ale
nezda se, Ze by ovliviioval uréité filosofické zakladni kameny newtonovsko-
kartezianského nahledu na svét. Tento svét je stale vidén jakozto ve své podstaté objek-
tivné realny a materialni. Prostor je tfirozmérny, ¢as linearni a kauzalita je prijimana
jakozZto nutny princip vladnouci béhu udalosti, ackoli jeji koreny zna¢né presahuji do
transpersonalnich oblasti. Nitrodélozni zkuSenosti, vzpominky rasové ¢i fylogenetické
povahy, metafyzika DNA, archetypalni dynamika a karmicky zdkon mohou byt zapra-
covany do jedincova smysleni v disledku obrovského rozsieni zkusenostniho svéta.
Védecky zalozeny jedinec typicky stale uznava kartezidnsky rozdil mezi mysli a hmotou
a zkousi nalézt materialni zaklad pro vSechny své zazitky s LSD ve struktuie svého cen-
tralniho nervového systému.

Jak psychedelicky proces pokracuje a subjekty objevuji svét transpersonalnich
fenoménii, mnoho shora uvedenych atributti newtonovsko-kartezidnského nahledu na
svét zacina byt filosoficky neudrzitelnymi. MozZnost prekroceni omezenosti hmoty, ¢a-
su, prostoru a linearni kauzality je zakousSena tolikrat a tolika riiznymi zptsoby, Ze mu-
si byt integrovana do nového nahledu na svét. Ackoli pro praktické acely kazdodenniho
zivota jedinec stale smysli v rAmcei hmoty, linedrniho ¢asu a kauzality, filosofické poro-
zumeéni existenci se priblizuje kasmirskému Saivismu, taoismu, tantrickému buddhis-
mu a moderni fyzice. Universum prestava byt gigantickym nakupenim materialnich
objektl; stava se nekoneénym systémem dobrodruzstvi védomi. Nové porozuméni ma
odli$né holonomické rysy a rozdilnost mezi ¢asti a celkem, zakousejicim a zakouSenym,
determinismem a svobodnou viili, formou a prazdnotou, nebo dokonce i existenci a
neexistenci jsou prekroceny.

Jelikoz mnoho informaci v této knize bylo ziskano v klinickém kontextu, mélo by
byt fe¢eno néco malo slov ohledné diisledkii shora uvedené transformace pro porozu-
meéni emocionalnim poruchdm a psychoterapii. LSD proces miize byt vidén jakoZzto te-
rapie v tradicnim smyslu slova jen tak dlouho, dokud sebeobjevovani zlistava omezeno
biografickymi oblastmi. Jakmile jednou dosdhne perinatalni arovné, mize byt 1épe
popsan v kontextu prechodového ritudlu nebo spiritudlni premény. Ac¢koli klient stale
pracuje na emocionalnich, psychosomatickych a mezilidskych problémech, diraz se
presouva k filosofickému a duchovnimu hledani. Mnoho symptomt a obtizi v zivoté
béhem procesu mizi, nékteré znich v psychodynamickém kontextu, jiné v priibéhu
procesu smrti a znovuzrozeni, nebo jako nésledek uréitych transpersonalnich zkuse-
nosti. Avsak jak se proces prohlubuje, kazdy klient se bez vyjimky musi vyporadat
s celou radou problémi, které byly do té doby pouze latentni, ¢i se objevovaly pouze
béhem LSD procedury. Obecné by pak mél byt kladen diraz na dobré integrovani kaz-
dého sezeni s LSD v sérii, spiSe nez na dlouhodobé maximalistické cile jako je elimino-
vani vSech negativnich stranek sezeni, jenz je nerealistické.

Jsou zde vSak aspekty psychedelického pristupu, které jsou mnohem dulezitéjsi
nez soustredéni se na prostou symptomatickou dlevu. Intenzita a zdvaznost zkusenosti
s LSD jsou tak znacné, Ze méni snasenlivost obtizi v Zivoté a pozménuji celou koncepci
toho, co to vlastné je utrpeni. Zjednodusujici pristup k zivotu, jenz se pokousi odstra-
nit jakékoliv obtizné zazitky
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a vytvorit utopicky svét zprostény vSech problémd, je nahrazen ,transcendentalnim re-
alismem®, ktery pohlizi na temnou a svétlou stranu universa jako na dvé podstatné a
neoddélitelné komponenty, jako jin a jang v pojeti taoismu. Z tohoto Ghlu pohledu ne-
ni objektivni eliminovat vS§echny negativni elementy zivota, ale rozvijet postoj, jenz by
kladné pojimal universum, tak jak je ve své komplexni kosmické dialektice. V tomto
kontextu se ukazuje, Ze riizné aspekty procesu zZivota, které byly predtim povazovany za
negativni, maji rozmanité nové rozméry a mohou byt vidény z tak mnoha rtiznych ahla
pohledu, Ze zac¢inaji byt poutavé a zajimavé. Konec¢né smireni s universem — ne nutné
s jeho statutem quo ale s rozvijejicim se kosmickym procesem — pochézi z vnitiniho
nahlédnuti, Ze totalita existence vytvari unifikované pole ¢i sit, jeZ je zkuSenostné pii-
stupna kazdému z nés. Ze zorného thlu vyspélého LSD subjektu, jsme vSichni dtisled-
kem principu, jenz stvoril toto univerzum v jeho nekonec¢né komplexité a jsme tak od-
povédni za vSechny zapojené procesy.

POZNAMKY

1. Holonomicka teorie vesmiru a lidského mozku byla vyvinuta fyzikem David Bo-
hmem (13) a neuroscientistou Karlem Pribramem (81, 82). Je to revolu¢ni paradigma,
které nabizi moznost nové syntézy takovych zdanlivé riiznorodych poli jako mysticis-
mus, moderni vyzkum védomi, parapsychologie, neurofyziologie a kvantové-
relativisticka fyzika. Tento model umozinuje piremostit rozdily mezi ¢asti a celkem nebo
mezit odd€élenymi objekty a nediferencovanou jednotou. To také nabizi novy pristup k
porozumeéni ¢asoprostorovym charakteristikaAm fenomenéalniho svéta. Kvili jeji dilezi-
tosti pro souhrnou teorii lidské mysli, bude detailné probrana v pristi kapitole.

2. Dr. Rick Tarnas (99), ktery systematicky studoval korelace mezi riznymi strankami
procesu duchovniho vyvoje a vyznamnymi planetarnimi prtichody, pritahl mou pozor-
nost ke skutecnosti, Ze archetypalni rysy planet Neptuna, Saturna, Pluta a Urana, jak
jsou popsany astrologii, vykazuji napadné paralely s mymi popisy zkuSenostnich cha-
rakteristik BPM I, BPM II, BPM III a BPM IV dle poradi.

3. Podobné porozuméni spojitosti mezi riiznymi Skolami psychoterapie a specifickymi
urovnémi védomi bylo nedavno vyjadifeno Kenem Wilberem (103) v jeho pojeti spekt-
ralni psychologie.

4. Tato epizoda je detailné popsana v mé knize Realms of the Human Unconscious, str.
30.(32)

5. Viz. popis této konstelace vzpominek v Realms of the Human Unconscious, str. 57-
60. (32)
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PROBLEMY S VYHODNOCENIM KLINICKYCH VYSLEDKU

Neshoda o moznostech a G¢innosti LSD psychoterapie je jednou z nejvice zarazejicich
stranek polemiky o LSD. Odborn4 literatura probirajici klinicky vyznam drogy spada
do tri odlisnych kategorii. Prvni skupina publikaci se sklada z nadSenych zprav LSD te-
rapeutli, podle kterych bylo dosazeno znamenitych a relativné rychlych vysledki v te-
rapii emocionalnich poruch, nejen u téch, obvykle reagujicich na konvenéni 1écbu, ale
také u mnoha, jejichz klinické prognozy jsou jinak zna¢né chabé. V nékterych studiich
o LSD byly uvadéné vysledky u chronickych alkoholiki, zavislych na heroinu, subjektt
s vaznymi poruchami osobnosti, opakované trestanych zlocincti a jedinct umirajicich
na rakovinu znac¢né neuvéritelné. Druha skupina ¢lankd o LSD terapii zahrnuje takové
studie, které prinasi v podstaté negativni klinické vysledky, a maji tendenci odmitat en-
tusiastické zpravy prvni skupiny. Konecné pak treti skupina klinickych zprav o LSD se
zaméruje na popisy riznych zhoubnych druhotnych Gc¢inki samostatného experimen-
tovani s LSD. Predstavy o LSD v odborné literature tak pokryvaji zna¢né Sirokou oblast
od terapeutického vseléku pres psychogenni poruchy az nebezpeéné psychozy vytvare-
jici substanci. Bez hlubsiho porozuméni dynamiky efektu LSD je proto obtizné z téchto
publikovanych materialii nacrtnout jakykoliv jasny zavér ohledné jeho klinického uziti.
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Zhodnoceni 1ééebného potencidlu LSD psychoterapie predstavuje mnoho zavaz-
nych problémt. Nékteré z nich nejsou specifické pro terapii za podpory LSD, ale vzta-
huji se k jakémukoliv druhu psychoterapie nebo psychiatrické 1é¢by obecné. Ty neza-
hrnuji pouze potize ohledné presnosti a spolehlivosti méricich prostredkd, ale i nedo-
statek shody o tom, jaké by zakladni ukazatele terapeutické zmény mély byt. Ti autori,
kteri omezuji své tsili na symptomaticky pristup, maji tendenci se soustiedit na snize-
ni emocionélniho a psychosomatického prepéti jakozto hlavniho kritéria terapeutické-
ho pokroku. Ti, kteii jsou dynamictéji orientovani, se spiSe soustfeduji na pacientovu
schopnost fesit konflikty nebo problémy ziti a na kvalitu mezilidskych vztaht. Nékteri
autofi si ceni objektivnéjsich, ale méné konkrétnich ukazateld jako jsou zmény nékte-
rych psychofyziologickych nebo biochemickych parametrii. Toto je jesté komplikova-
néjsi riznymi kritérii, které soucasné zvazuji rizné spolecenské hodnoty jako je ptijem,
profesni tispéch nebo zarizeni bytu. PotiZe s oceriovanim psychoterapeutickych vysled-
ki mize nejlépe byt ilustrovano faktem, Ze vyzkumnici postavy Eysenckovy vazné tvr-
di, Ze zde neexistuji naprosto zadné védecké diikazy 1é¢ebného ucinku kterékoliv z psy-
choanalyticky orientovanych psychoterapii.

Zhodnoceni LSD psychoterapie predstavuje nékolik dalsich problémt konkrét-
néjsi povahy. Tento zptisob 1é¢by zahrnuje mnohem vice nez jen podani silné psycho-
aktivni substance; je to komplexni proces, jenz kriticky zavisi na mnoha proménnych,
nezavisejicich vlibec na droze samotné. Osobnost a pristup terapeuta a rtizné faktory,
vztahujici se k setu a settingu, musi byt zvaZeny jakozto integralni soucéast 1é¢ebného
procesu. V minulosti pristupovalo mnoho autorit k LSD terapii jednoduse jako
k chemoterapii a ocekavali vysledky od podani drogy samotné bez ohledu na vSechny
zahrnuté extrafarmakologické faktory. Jini méli riizné stupné porozumeéni komplexité
procesu a uznani vyznamnosti psychoterapie, ktera predchazi, doprovazi a nasleduje
sezeni s drogou. Nanestésti vétsina klinickych zprav o LSD terapii neposkytuje uspoko-
jivé informace o zahrnutém stupni a kvalité psychoterapeutického oSetteni. Ke zhod-
noceni terapeutickych vysledk dosazenych uzivanim LSD je podstatné si uvédomit, ze
to co mtizou udinit vSechny drogy je, Ze ptrivedou plivodné nevédomy material do vé-
domi; vysledek tohoto procesu kriticky zavisi na zptisobu, jakym je s timto materidlem
zachizeno a jakym je integrovan. V Géinku drogy samo sobé€ neni nic zdsadné skodli-
vého ¢i prospésného.

Stav mysli a troven védomi terapeuta je také diilezitou proménou v lécebném
procesu. Jeho nebo jeji schopnost ziistat chladny a naApomocny tvari v tvar riznym ne-
obycéejnym zkuSenostem a neobvykle intenzivnim emocim, troven nezaujatosti, tole-
rance, a vytrvala pristupnost viic¢i celému spektru psychedelickych fenoméni jsou kri-
tické faktory terapeutického tispéchu. Role terapeuta v tomto procesu je tak zasadni, ze
je pro ného nemozné ucinit objektivni vyhodnoceni tc¢innosti LSD psychoterapie bez
kritického zhodnoceni jeho role v ném. Z tohoto dtivodu je specialni Skoleni terapeutt,
vyzadujici bezprostiedni zkuSenosti s psychedelickymi stavy védomi, diilezitou soucas-
ti LSD psychoterapie. Pro LSD terapeuta je jednodussi tolerovat, povzbuzovat a ocenit
nékteré neobvyklé zazitky perinatalni ¢i transpersonalni povahy, které maji
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terapeutickou hodnotu, je-li jim tispésné celeno primo v tomto psychedelickém sezeni.

Vyhodnoceni 1é¢ebnych vysledkti psychedelické terapie je mnohem komplikova-
néjsi tim, ze klinické zlepSeni je ¢asto spojeno s pronikavymi zménami v Zivotni strate-
gii, filosofickém a védeckém néhledu na svét a v Zebric¢ku zdkladnich hodnot. Zmirnéni
vaznych psychopatologickych symptomi mtze byt doprovazeno vyraznou ztratou
zajmu o dosaZeni moci, prestize a postaveni. Soutézivé a po uspéchu prahnouci zameé-
feni miize byt vysttfidano takovym, jenz smétuje k maximalni télesné i dusevni pohodé
s minimalnim asilim a vydejem energie. Dfive pragmaticti a materialisti¢ti jedinci mo-
hou projevit hluboky zajem skute¢né porozuméni duchovniho stranky existence. Ten-
dence kontrolovat a ovladat ostatni lidi a ptirodu miize byt nahrazena synergistickymi
a ekologickymi zajmy. Psychiatr, jenz povazuje ptivodni Zapadni hodnotovy systém za-
loZeny na ambicich a konkurenci za ptirozeny, zdravy a naprosto nutny, mize shledat
vySe uvedené zmény v ramci psychopatologie a popsat je jako vykazovani nedostatku
iniciativy, ztratu zajmu o socialné zadouci cile, nebo dokonce vytvoreni systému psy-
chotickych bludti. Mizeme si to ukazat na ptihodé, jez se stala béhem mé prednasky na
Lékarské fakulté Harvardovy univerzity v roce 1968, poté co jsem popsal dramaticka
klinick4 zlepSeni, jenz jsem béhem LSD psychoterapie pozoroval u né€kolika mych paci-
entl. Tyto zmény nasledovaly po zkuSenostech s procesem smrti a znovuzrozeni, s po-
city sjednocenti s celym universem a riiznymi transpersonalnimi fenomény. B€hem dis-
kuze jeden z Gcastnikti navrhl interpretaci, Ze se predchozi neuroticky stav téchto paci-
entli ve skutec¢nosti zménil v psychoticky, protoze se nyni vénuji duchovnimu hledani,
vazné se zaobiraji moznosti reinkarnace a hluboce zajimaji o jogu a meditace.

V soucasnosti je situace ve svété zcela odliSna nez pred deseti lety. Omezeni a ne-
bezpec¢i Zapadniho hodnotového systému jsou nyni mnohem ziejméjsi. Kritika jed-
nostranného zaméreni na neomezeny industrialni riist prichdzi z mnoha riiznych smé-
rd, selhani zodpovédnych politikii a technokracie pocina zastinovat jejich tspéchy a
ekologické povédomi si ziskadva znaéné zazemi ve svétle hrozici ekologické katastrofy.
Kritéria pric¢etnosti se rapidné méni; v souladu s Abrahamem Maslowem a ostatnimi
humanistickymi a transpersonalnimi psychology, pocity totoznosti s universem a dalsi
mystické zazitky nemusi byt nutné shledavany jako psychopatologické fenomény. Mo-
hou nastat u zdravych jedincti a napoméahat sebeuskute¢néni a seberealizaci. Oriental-
ni systémy mysleni a duchovni praktiky lakaji vzristajici pocet dospélych a vzdélanych
jedincti, ktefi nemohou byt jednodusSe pominuti jakozto ambulantni schizofrenici.
Transpersonalni psychologie a psychiatrie, nedavno zavedené discipliny, které pred-
stavuji pokus o sjednoceni spirituality a mysticismu v moderni psychologii a psychi-
atrii, si mezi odborniky ziskava $irsi a $irsi uznani.

Mnoho teoretickych fyzikli dochazi k zavéru, zZe mysticky nahled na svét je doko-
nale kompatibilni s filosofickymi disledky moderni védy, piredev§im pak teorie relati-
vity a kvantové fyziky.1 Bude-li bude tento soucasny trend pokracovat, je dosti mozné,
zZe jedinci odmitajici mysticismus budou v blizké budoucnosti shledavani za evoluc¢ni
zpateéniky. Nicméné vsak jsou v soucasnosti teorie
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i praxe hlavniho proudu psychologie a psychiatrie zalozeny na newtonovském mecha-
nistickém modelu universa a na kartezianském rozdilu mezi duchem a hmotou. Per-
cepéni a kognitivni shoda s newtonovsko-kartezidnskym nihledem na svét a souhlas se
soucasnym Zapadnim hodnotovym systémem hodnot jsou uzivany jako vyznamné kri-
térium pricetnosti. Tato skute¢nost nesmi byt pti vyhodnocovani vysledkii psychede-
lické terapie ignorovana.

Kvili témto faktorim uvedu rad€ji svlij osobni ndhled na potencial LSD terapie,
nezli né€jaky struény a vyvazeny piehled literatury na toto téma. Ackoli prileZitostné
odkazu k préaci jinych, stanoviska této nésledujici sekce by mély byt vidény v kontextu
terapeutické filosofie a praxe, popsané v této kapitole.

Obecné se LSD psychoterapie vyznacuje takovymi podminkami, jez maji spise
psychologicky nez fyziologicky zaklad, a jsou vysledkem vzdélani v jeho nejobecnéjsim
slova smyslu. To nevyluéuje nutné€ poruchy s cisté fyziologickymi projevy, pokud hraji
v jejich rozvoji vyznamnou roli psychogenni faktory. Tato definice indikaci psychede-
lické terapie je spisSe volna a ponechava mnoho prostoru pro individuélni terapeutické
experimentovani. Jsou-li urcité poruchy shledany psychogennimi ¢i somatogennimi,
zalezi obecné na urovni vyvoje 1ékarské védy, a obzvlasté na stupni porozuméni kon-
krétni nemoci. Zatimco medicinsky nazor ohledné povahy a vzniku riznych poruch je
zfidkakdy jednostranny, diagnézy problému jakozto funkéniho ¢éi organického céasto
odrazeji téz osobni filosofii 1ékare.

Jsou zde jisté podminky, kviili kterym bude stupen souhlasu mezi rtiznymi vy-
zkumniky velmi vysoky. Psychologické faktory maji jasné obrovsky vyznam pti vzniku
riiznych neuréz jako jsou azkost, konverzni hysterie a obsesivné kompulsivni neur6zy.
Podobné se u osobnostnich poruch, alkoholismu, drogové zavislosti, a riznych sexual-
nich dysfunkei a deviaci, zdaji byt psychogenni faktory neoddiskutovatelnymi. Bron-
chialni astma, peptické viredy, lupénka, viedovy zanét tlustého stieva jsou tradi¢né po-
vazovany za nemoci psychosomatického ptivodu. Stanovisko klinickych 1ékarti ohledné
miry psychogennich a somatogennich faktort u rtiznych depresi, hrani¢nich psycho-
tickych stavii a takzvanych endogennich psychoz jako jsou schizofrenie a maniodepre-
sivni psychoéza, se zna¢né rtizni. Za jinych okolnosti shledavaji vyzkumnici pouze velmi
malou souvislost s psychologickymi faktory; toho jsou dilezitou ukizkou rakovina a
kolagenni onemocnéni.

Nastésti se zda, Ze povaha reakce na LSD nabizi pomoc v takovychto pripadech,
kdy terapeut zakousi nejistotu. Jedno ¢i dvé prizkumné psychedelické sezeni ucini
obvykle pacientovi i terapeutovi jasno, zda porucha mé ¢i nema vyznamnou psycholo-
gickou slozku. Emocionalni a fyziologické symptomy psychogenniho ptivodu maji ten-
denci se uc¢inkem LSD zesilit a obsah psychedelické zkusenosti prinési relevantni vhle-
dy do psychodynamickych, perinatalnich a transpersonalnich kotfent problému. Bé-
hem Gvodnich zazitkd pacient obvykle ziskava jasny pocit, Ze je mozné poruchy psy-
choterapeutickou ¢innosti béhem sezeni s LSD ovlivnit. Jak jsem se jiz diive zminil,
jednim z nejvyznacnéjSich aspektti tcinku LSD je jeho schopnost odhalit dynamické
struktury s intenzivnim emocionalnim nabojem a vynést
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jejich obsah do védomi, ¢inice ho tak dostupnym pro introspektivni analyzu a propra-
covani.

Navzdory faktu, Ze LSD psychoterapie mtize byt vyhodn4 v Sirokém spektru emo-
cionalnich a psychosomatickych poruch, neméla by byt povazovana za snadno dostup-
ny psychiatricky vselék. Je to velmi naroéné a specializovana procedura vyzadujici di-
sledné Skoleni terapeuta. Pribéh 1é¢by pomoci LSD nemusi vzdy jit zaroven hladce a
bezpecné, ani jeji prinos nemusi byt vzdy predpovéditelny a ispésny. Jsou zde nékteri
pacienti, kteri vyzaduji dlouhou fadu sezeni s LSD, a u kterych je terapeuticky pokrok
pomaly a bolestivy. Z divod, které jsou stile nedostatecné pochopeny, se zde ukazuje
malé procento vazné narusenych jedinci, kteifi vykazuji velmi omezeny 1é¢ebny vyte-
zek navzdory znaénému mnozstvi psychedelickych sezeni a obrovskym investicim ¢asu
a energie. U nékterych jinych neni proces omezen obdobim farmakologického piisobe-
ni drogy a intervaly mezi sezenimi jsou obtizné nebo dokonce potencionalné nebezpec-
né.

Klinické podminky v kterych je LSD psychoterapie tispé$na spadaji do ¢tyr hlav-
nich kategorii: 1) deprese, neur6zy a psychosomatické symptomy; 2) alkoholismus,
drogova zavislost, poruchy osobnosti a sexualni tichylky; 3) hraniéni stavy a endogenni
psychozy; 4) emocionalni prepéti a fyzicka bolest pii umirani, obzvlasté u pacienti
s rakovinou.

DEPRESE, NEUROZY A PSYCHOSOMATICKE SYMPTOMY

Obecné plati, ze ¢im méné zavazné jsou klinické problémy, tim rychlejsi a dramatic¢téjsi
jsou vysledky a bezpeénéjsi terapeutickd procedura. Nejlepsimi kandidaty pro LSD
psychoterapii se zdaji byt subjekty s dostate¢nym intelektem a dobrym interpersonal-
nim a profesnim prizptisobenim, kteti ale postradaji chut do zivota a védomi smyslu-
plnosti. Ackoli se mohou jevit jako vysoce tspésni podle standartti spole¢nosti, jez je
obklopuje, nemohou se emocionalné€ zapojit do svych snazeni a uzivat si jich. Tyto
symptomy spadaji do kategorie, jiz Viktor Frankl nazyva noogenni depresi. Casto sta¢i
k dramatické zméné této situace jediné sezeni s vysokou davkou LSD. Selektivni zdii-
raznéni negativnich aspekti svéta a v podstaté pesimisticka filosofie existence spojena
s timto stavem miiZe byt rozptylena béhem nékolika malo hodin. Tito predtim takika
depresivni jedinci vychézeji z Gispésné integrovaného sezeni s LSD s povznesenou na-
ladou, radostnym ocenénim existence, zvySenou sebedctou a prijimanim sebe sama a
rozsirenou schopnosti pro smysluplné vztahy s lidmi. Jejich vnitini Zivot je obohacen,
jsou otevirené€jsi a vykazuji zvySené porozuméni pro krasu prirody i umeéni. Navic je
mnoho z nich schopno uplatnit rizné vhledy z jejich psychedelickych sezeni tvotrivym
zpusobem v jejich profesnim zivote€.

Riizné formy deprese zda se reaguji na LSD psychoterapii neobvykle dobie. Vseo-
becné pak deprese je nejproménlivéjSim psychiatrickym symptomem, ktery vykazuje
velké vykyvy dokonce i bez jakékoliv zvlastni 1écby. Nasledkem psychedelického sezeni
mohou nastat dva odli$né druhy zmény deprese
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a je velmi dilezité umét je od sebe rozeznat. Jediné sezeni s LSD, dobte zakoncené a
integrované, mize klinickou depresi naprosto zahnat, nékdy i opravdu hlubokou, trva-
jici i nékolik mésicli. Nicméné to neznamen4, Ze by byla deprese trvale vylééena a ne-
miiZe se vratit; pacient miiZe zazit jeji navrat v disledku rtiznych psychologickych nebo
fyziologickych faktori.

To miiZe byt znazornéno vlivem LSD na takzvanou periodickou depresi. Pacient
trpici touto poruchou mivé pravidelné ataky depresi drzici se spiSe pevného vzorce, ve
smyslu vyskytu symptomi v urc¢itou dobu v roce a urcitého trvani této prihody. Jediné
podani LSD ¢asto miiZze ukoncit hlubokou opakujici se depresi, jez by vzhledem k opa-
kujicimu se vzorci trvala jesté nékolik tydnt ¢i mésicti. Nicméné toto nemusi nutné
zménit obecny priibéh této poruchy, a pristi depresivni epizoda se mtize objevit v ob-
vyklou dobu a trvat obvykle dlouhé obdobi. Ke zméné komplexni dynamické struktury
stojici v pozadi a ovliviiujici celkovy vzorec této nemoci je nutna systematicka prace v
po sobé nasledujicich sezenich s LSD.

Vétsina neurotickych poruch ma tendenci na LSD psychoterapii velmi dobte rea-
govat; avSak ani s timto mocnym katalyzujicim efektem drogy nemtize ocekavat néjaké
1é¢ici kouzlo a uzdraveni pres noc. Rlizné neur6zy vyzaduji dlouhodobé psychedelicka
sezeni. Zda se, Ze vSeobecné u vétSiny autord panuje shoda v tom, Ze nejlepsi prognozy
jsou v téch pripadech, kdy jsou diilezitymi komponenty poruchy tzkost a deprese. Du-
Sevné nemocni pacienti trpici volné plovouci azkosti nebo tizkostnou neurézou, stejné
jako ti, jejichz tizkost je svazadna do podoby rtiznych fobii, reaguji na 1écbu pomoci LSD
velmi dobte. Hystericka konverze obvykle predstavuje vétsi obtize, ale i s touto poru-
chou byva LSD psychoterapie tispé$na. Tak jako v pripadé konvencni psychoanalyzy
mohou Gzkost a hystericka konverze predstavovat zvlastni problém v podobé€ prenosu a
protipfenosu. Monosymptomatické neur6zy nejsou nezbytné jednoduse;ji 1écitelné nez
ty, které maji bohaty, ¢lenity a komplikovany klinicky obraz. Casto v sobé jediny staly
symptom miiZe soustfed'ovat problémy z mnoha rtiznych oblasti a trovni, a je zapotie-
bi zna¢né mnozstvi sezeni s LSD k jejich roziesSeni.

Ackoli mame nékolik zprav o tspésné 1éébé obsesivné kompulsivni neuro6zyz, dle
mych zkuSenosti mé tu nejméné jasnou prognoézu ze vSech ostatnich kategorii pacien-
t. Méné vysilujici obsesivné kompulsivni stavy byvaji ispésné ovlivnény dlouhodobou
systematickou LSD terapii, ale vazné pripady v této kategorii patii mezi nase nejboles-
tivejsi selhani. Obvykle musi byt u téchto pacientii uzito mnohem vétsSich davek k pre-
konani extrémniho odporu a k jakémukoliv 1écebnému pokroku je zapotiebi dlouha
rada sezeni. Je vSak myslitelné, Ze tyto terapeutické nedspéchy spiSe odrazeji nase
omezené pochopeni a nespravnou techniku, nez né€jaky vlastni aspekt této emocionéalni
poruchy. Skuteénost, Ze psychologicky odpor téchto pacientli byva tzce spojen
s problémem kontroly Fitniho svérace, miize byt jednou z vyznamnych proménnych.

Traumatické emocionalni neur6zy vznikajici nasledkem jediného hlavniho trau-
matu jako jsou vale¢né situace, prirodni katastrofy, nebo hromadné nehody mély
v minulosti ty nejlepsi indikace pro drogou si vypoméahajici odreagovavaci terapii (nar-
koanalyza) nebo hypnotické zakroky (hypnoanalyza). LSD muze byt u téchto poruch
uzito se zna¢nym tspéchem kvili jeho unikatnim vlastnostem odreagovavajiciho ¢ini-
dla. Jediné sezeni s vysokou davkou LSD ¢asto mize u téchto ptipadt zmirnit ¢i zcela
odstranit vSechny vysilujici symptomy.
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Nékdy je mozné pouzit stejného pristupu i v pripadech, kdy traumatizace byla dlouho-
dobéa a chronicka. Méli bychom v tomto kontextu zminit jedine¢ny psychedelicky pro-
gram pro obéti nacistického reZimu vedeny A. Bastiansem a jeho tymem na Leidenské
univerzité v Holandsku. Tito vyzkumnici podali zpravy o Gspé€$ném propracovani se
skrze opozdéné traumatické nésledky uvéznéni v koncentra¢nim tabore ( tzv. ,syn-
drom koncentracniho tabora®). (7)

Sexualni zkuSenosti a chovani miize byt LSD procesem hluboce ovlivnéno. Inten-
zita, hloubka a ucelenost sexualniho orgasmu a lehkost s niz k nému dochézi se zd4 byt
obdobnym procesem opusténi psychologickych obran. Mnoho problémi v této oblasti
mize byt vztahnuto zpét k nevédomou zdménou mezi vzorcem genitalniho orgasmu a
oné naprosté fyzické ulevy, charakterizujici orgasmus zrozeni. Jak se subjekty pod vli-
vem LSD se uc¢i poddat se procesu smrti a znovuzrozeni, jejich orgasmické schopnosti
se pozoruhodné zvétsuji; toto zlepSeni sexualnich zkuSenosti miize byt pozorovano jak
u muzi tak i u zen. U téch jedinci, ktefi neméli pred LSD sezenim neméli Zadné psy-
chopatologické symptomy, mtize obvykle byt stejny efekt pozorovan po jedné ¢i néko-
lika zkusSenostech s vysokou davkou LSD. Sexuélni neurézy jako jsou frigidita, vaginal-
ni spazmus (vaginismus), bolest genitalii béhem pohlavniho styku, impotence a pred-
casna ejakulace reaguji na LSD psychoterapii velmi dobie; nicméné efektivni 1é¢ba
téchto poruch obvykle vyzaduje sérii podéani této drogy a zkusenostni konfrontaci s ko-
feny této poruchy na perinatalni trovni.

Sirok4 paleta rozmanitych psychogennich fyzickych problémi byla v minulosti
LSD psychoterapii tispé€sné ovlivnéna; to miize byt stejné dobie aplikovano na organic-
koneurotické projevy, symptomy s dynamickou strukturou hysterickych ¢i pregenital-
nich premén, ¢i psychosomatické nemoci. Bolestivé stavy riznych druhi jako jsou oby-
¢ejné ¢i migrénové bolesti hlavy, vdzné menstruaéni krece, zaludeéni ¢i strevni kiece,
bolesti kréniho svalstva nebo v bederni oblasti, a dokonce i artritické bolesti bez nalezi-
telného organického zdkladu mohou byt v pritbéhu LSD psychoterapie vztazeny zpét ke
svému puvodu a propracovany. Neurotické poruchy rtiznych organt jako jsou srdec¢ni
dysfunkce, bolesti zaludku, dychaci obtize, nadmérné poceni, svalovy tras, zacpa ¢i
prijem, a nepravidelna menstruace casto v pritbéhu LSD psychoterapie zmizi. Daleko-
sahla zlepsSeni kratkozrakosti, které nastalo jakozto neoc¢ekavany vedlejsi efekt b€hem
LSD psychoterapie u dvou neurotickych pacientii v Praze, naznacuje ze v nékterych
pripadech této poruchy miize byt podstatnou slozkou psychogenni svalové napéti, kte-
ré muize byt uvolnéno psychedelickou 1é¢bou. Pregenitalni premény jako psychogenni
astma, rtizna svalova zauzleni a koktani jsou vii¢i LSD terapii obvykle zna¢né odolné,
coZ miiZe byt vztazeno k obsesivné kompulsivni struktuie osobnosti, jez stoji v pozadi
poruchy. Nicméné vSak situace méa daleko k beznad€ji a tito pacienti byvaji obcas
uspésné vylécéeni sérii sezeni s LSD. Specidlné zajimavou indikaci pro LSD psychotera-
pii se zda byt lupénka, dramatické zlepseni dokonce i u vaznych ptripadt bylo nezavisle
na sobé doloZeno u nékolika terapeutickych tymt. Vy¢isténi rtiznych koznich poruch,
predevsim rtiznych ekzémt, jsou v psychedelické 1é¢bé spiSe bézné€ pozorovatelnym je-
vem.

U nékterych pacientti mtize vést LSD psychoterapie k dramatickému zlepseni ur-
¢itych nepoddajnych fyzickych problémi, u nichz je tradi¢né konstatovan organicky
ptivod;
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Urcité chronické infekce jako jsou zanét mocového méchyre, bronchitida a zanét dutin
jsou toho typickym prikladem. Na moznost terapeutického piisobeni poukazuje sku-
te¢nost, Ze takovéto fyziologické zmény bezprostiedné nasleduji po rozreseni a integra-
ci psychologického gestalt, v némz je korespondujici oblast smysluplné obsazena. Pro
ilustraci zde mizeme zminit zkusenost Tanyi, popsanou v pozdéjsi c¢asti (str. 288). To
naznacuje, Ze infekéni Cinitel je jen jednim z elementi vedouci ke vzniku a ustaleni to-
hoto stavu, a mozn4 Ze i jen vedlejsim. Mnohem dilezitéjsim faktorem se zda byt sni-
Zena vitalita organismu ¢i tkané, coz vypovida o neefektivni obrané proti bakterialni
invazi. Neni tézké vidét, jak vyznamnou mohou psychologické faktory v této situaci
hrat roli. Jednou z moznosti miiZe byt na priklad psychogenni zizZeni piivodnich cév
vedouci k omezenému prisunu krve a zmenseni imunobiologickych zdrojt v postizené
oblasti. Je zajimavé, Ze v sezeni bezprostiedné predchazejici klinickému zlepSeni fyzio-
logickych problémii tohoto druhu, LSD subjekty obvykle vypovidaji, Ze byla v postizené
oblasti blokace odstranéna a obnoven volny tok krve a energie. To byvéa typicky spojeno
s osvézujicimi pocity a vjemy prijemného tepla a brnéni.

ALKOHOLISMUS, DROGOVA ZAVISLOST,
PORUCHY OSOBNOSTI A SEXUALNI UCHYLKY

Mnoho vySe popsanych emocionalnich a psychosomatickych poruch je vcelku vzato
v mezich rozsahu tradi¢ni analyticky orientované psychoterapie. Uziti LSD jako doplii-
ku v téchto pripadech vede k zintenzivnéni, prohloubeni a urychleni terapeutického
procesu. AvSak LSD psychoterapie miize byt aspésné aplikovana i v nékterych diagnos-
tickych kategoriich, jez jsou jiz mimo oblast tradi¢nich indikaci dynamické psychotera-
pie. Mnoho klinickych studii psychedelické terapie podalo zpravu a dramatickych vy-
sledcich u chronickych alkoholiki. Nanestésti vSak u valné vétSiny z nich bylo vyhod-
noceni zaloZeno na prostych dojmech. Tak jako vétSina vysledki uvadénych
v psychoanalytické literatuie, jsou tyto otevieny otdzkam a Kkritice ze strany precizni
metodologie vyzkumu.

V rozsahlé kontrolované studii vedené nasim tymem pii Marylandském psychiat-
rickém vyzkumném centru, bylo 135 hospitalizovanych alkoholikii ndhodné prifazeno
bud'to k 1é¢bé vysokymi (450 mikrogramii) nebo nizkymi davkami (50 mikrogramii)
LSD. Po Sesti mésicich stanovil nezavisly vyhodnocovaci tym padesat tfi procent ,v
podstaté napravenych“ ze skupiny s vysokymi davkami oproti tiiceti tfem ze skupiny
s nizkymi davkami. V rdmci statistiky se tento rozdil rovna Sanci péti ku stu, Ze by se
jednalo o nahodu. Po osmnécti mésicich jiz rozdily mezi skupinou s vysokou a nizkou
davkou, s 54 procenty pacientli ze skupiny s vysokou davkou shledanymi jakozto znaé-
né zlepSenymi oproti 47 procentim pacientii ze skupiny s nizkou davkou, nebyly viibec
tak velké.

Celkové vysledky této studie byly skute¢né ptisobivé, uvazime-li zZe pacienti byli
dobrovolnici vybrani ze souboru Alkoholické napravné jednotky statni psychiatrické
1écebny, a Ze vétsina z nich méla pouze jedno sezeni s vysokou davkou LSD a nékolik
hodin bezdrogové psychoterapie, které mu predchézely i nasledovaly.
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Zajimavym a neocekdvanym nalezem vyzkumu bylo dramatické zlepseni u nékterych
pacientid v kontrolni skupiné, ktera na zakladé dvojné vazby dostala pouze 50 mikro-
graml LSD pro srovnani s experimentalni skupinou se 450 mikrogramy. V nasem pii-
vodnim zameéru jsme povazovali dadvku 50 mikrogram@ za aktivni placebo, jehoz
terapeuticky efekt bude zanedbatelny. Ve skute¢nosti mélo n€kolik pacientii z této
skupiny dosti vyznac¢né zazitky, zatimco par pacienti ze skupiny s vysokou davkou
mélo psychedelickd sezeni zcela jednotvarni. Zainteresovany c¢tenai miize nalézt
detailnéjsi popis této studie ve zpravé tymu ze Spring Grove nazvaném The
Experimental Use of Psychedelic (LSD) Psychotherapy . (77)

Shora uvedené vysledky tymu ze Spring Grove jsou v ostrém kontrastu se zave-
rem obsahle kontrolované studie, vedené Ludwigem, Levinem a Starkem (59) pfi
Mendolové statni nemocnici ve staté Wisconsin. Autofi ndhodné priradili 146 alkoho-
lickych pacienti, dobrovolniki pro tuto studii, do jedné ze ¢tyt nasledujicich skupin: 1.
spsychedelicka terapie“ s LSD, 2. hypnodelicka 1écba s LSD, 3. pouhé podani LSD a 4.
viibec nijak nespecifikovana terapie (terapie prostfedim). Navic byl ptilce skupiny na-
bidnut po ukonceni experimentu Antabus. Vysledky této studie byly drtivé negativni;
autori nenalezli vyznaény rozdil mezi kteroukoliv ze skupin, a vS§eobecné taroven pole-
veni nemoci byla extrémné nizka. Po Sesti mésicich pilo mezi 70 a 80 procenty pacien-
tl ze vSech skupin a po roce se toto ¢islo zvedlo na 80 az 9o procent. Dokonce ani za-
vedeni Antabu nevedlo v tomto kontextu k Zzadnému rozdilu.

Tato studie splnovala forméalni kritéria srovnavaciho lékatrského vyzkumu tak
dobfte, ze ziskala Hoffheimerovu cenu od Asociace americkych psychiatri. Z tohoto di-
vodu si zasluhuji negativni vysledky této studie specialni pozornost; mohou byt pouzity
k demonstrovani nékterych zakladnich principi zdtraznovanych vtéto knize.
V nésledujicim textu se budu vztahovat k pronikavé kritice Charlese Savage, predvede-
né v bireznu 1971 pii personalni schlizce Marylandského psychiatrického vyzkumného
centra, v némz byl ndméstkem reditele. Upozornil na nékolik velmi vaZnych nedostat-
ki, jez bylo mozno nalézt ve studii, ktera se napovrch jevi jakozto metodologicky zné;ji-
ci a uzkostlivé navrzena. V minulosti byla podstatna tvrzeni pro rychly a dramaticky te-
rapeuticky tspéch ucinéna pouze pro psychedelicky model; Zadny LSD terapeut nikdy
nenaznacoval, Ze by jedno psychologické sezeni s LSD mohlo mit néjaky vyrazny aéi-
nek na alkoholického pacienta. Ludwig a jeho spolecnici byli se zdkladnimi charakte-
ristikami psychedelické terapie diivérné obezndmeni, jak vyplyva z presné definice
uvedené v jejich knize. Nicméné v jejich vlastni studii psychedelicky model odmitli, za-
timco predstirali, Ze ho testovali, a opominuli mnoho z elementti, které psychedelicky
terapeut povazuje za nezbytné pro uspéch 1écby. Ttrinact terapeuti, najatych pro tento
projekt, byli rezidenti a psychiatti statnich nemocnic, ktefi nebyli pro tuto praci zpiiso-
bili a provozovali ji jako vedlejsi aktivitu. Nikdo z nich osobné nepoznal psychedelicky
¢i hypnoticky stav; neméli viibec zadné zkusenosti s LSD psychoterapii ani hypnotera-
pii a u obou méli pouze kratky intenzivni kurz. Pfiprava na sezeni s LSD byla omezena
pouze na jedno dvouhodinové sezeni, z néhoz byla polovina stravena métrenim sugesti-
bility. Dodate¢né ospravedlnéni, které k tomuto drastickému zhusténi pripravnych
praci autori podali, bylo Ze nikdo z pacienti nebyl psychotik. Tato skute¢nost miize byt
uzita jako nazorny piiklad bezpecnosti LSD,
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ale urcité neprokazuje, zZe by tato procedura byla pfimérena terapeutickym zaméram.
Ackoli pouzité davky patii spiSe mezi ty nizsi uzivané psychedelickou terapii (3 mikro-
gramy na kilogram télesné vahy), pristup byl v zdsadé psycholyticky. Probihala neusta-
14 slovni vyména, o které se vi, Ze zvySuje pacientiiv odpor a piekazi si s hlubinou re-
gresi. Terapeuti se pacientiim vénovali pouze po tfi hodiny a po zbyvajici hodiny Géin-
ku drogy je zanechali samotné. Mystické zkuSenosti, jez byli shledany nejzajimavejsimi
pro psychedelicky model, vykazalo pouze 8,4 procenta pacientli, srovname-li se 78
procenty studie ze Spring Grove. Charles Savage zakoncil tim, Ze projekt odrazi silné
zaujeti autorii. V dobé kdy bylo LSD popularni, podali Levine a Ludwig (58) positivni
vysledky za pouziti hypnodelické techniky se skupinou drogové zavislych, skupinou
obecné mnohem obtizn€jsi ke zvladnuti nez alkoholici. Kdyz prizen vii¢i LSD opadla a
positivni vysledky se staly politicky nevhodnymi, dosahli negativnich vysledki. Neve-
domé ¢i védomé zaclenili do své studie mnoho antiterapeutickych elementi, které za-
rucili selhani terapie. Pouziti nezkusenych a nemotivovanych terapeutii, netuplna pii-
prava, antimystickd orientace, poruseni zakladnich pravidel psychedelické terapie a
naprosty nedostatek lidské podpory a péce lze uvést jako vyznamné prvky. LSD miize
byt nejlépe popsano jako podptlirny prostiedek, avSak v této studii se zda byt pouze
stiredné podpiirny, jakkoli brilantné zaznamenano a nastinéno pomoci elegantnich sta-
tistickych technik.

Na zakladé povzbuzujicich vysledki s alkoholiky tym Marylandského psychiatric-
kého vyzkumného strediska uskutecnil studii o LSD psychoterapii zavislych na heroi-
nu. Vsichni dobrovolnici pro tento program byli muzi, odsluhujici si sviij trest
v napravnych zatizenich statu Maryland, vétSinou za kradeze, prepadeni ¢i zapleteni
se do ilegalniho prodeje drog. Ti, ktefi se zajimali o spolupraci na studii, byli doporu-
¢eni vyzkumnym tymem k diivéjsimu jednani o podmineéném propusténi Uradem pro
podminéné tresty. Do vyzkumného programu byli prijati pouze ti jedinci, jimz byla
podminka udélena. Jedna polovina dobrovolnikii méla jedno sezeni s vysokou davkou
poté, co prodélali primérné dvaceti tfi hodinovou psychologickou pripravu, zatimco
druhé polovina se tcastnila normalniho programu nedrogové terapie v ambulantnim
seminari, ktery trval srovnatelnou dobu. Rozdéleni pacientti do experimentalni a do
kontrolni skupiny bylo provedeno na zadkladé nahodného losovani. U obou skupin bylo
pozadovano, aby setrvali v pravidelném kontaktu s ambulantni klinikou i po skonceni
1ééby a odevzdavali vzorky moci pro chemickou analyzu. Vysledky tohoto experimen-
talné 1é¢ebného programu byly uverejnény dvéma ¢leny tymu ze Spring Grove, Charle-
sem Savagem a Lee McCabem (93). Jedenict ze triceti ¢tyr pacientli ze skupiny uziva-
jici LSD se béhem nasledujiciho Sestimési¢niho obdobi k drogdm nevratilo, zatimco
z kontrolnich subjektli vykazal srovnatelné zlepSeni pouze jeden subjekt. Po uplynuti
jednoho roku osm pacientti z experimentalni skupiny stale abstinovalo oproti jednomu
ze skupiny kontrolni. Ackoli v absolutnim méritku se nejedné o nijak neuvéritelné vy-
sledky, méli by byt pro tuto extrémné obtiznou kategorii pacientti shledany jako velmi
slibné. Kratkodoba navazujici studie drogové zavislych uvadéla typickych 94-97 pro-
cent pacientd, ktefi se k uzivani drogy navrati béhem nékolika tydnt nasledujicich po
konvencni 1é¢bé.

Jeden z aspektii psychedelické terapie s alkoholiky a zavislymi na heroinu si za-
sluhuje obzvlastni pozornost. Zatimco tspésna lééba neurdz a psychosomatickych po-
ruch obvykle vyzaduje celou sérii terapeutickych psychedelickych sezeni,
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v téchto dvou kategoriich miiZze byt ¢asto dosazeno opravdu zna¢ného zlepseni po jedi-
né zkusenosti s LSD. Jiz dfive bylo zminéno, Ze to miize byt spojeno se snadnosti,
s jakou mnoho alkoholikili a drogové zavislych dosdhne transcendentalniho stavu mys-
li. V programu pti Spring Grove byl pocet sezeni pro jednoho pacienta omezen vy-
zkumnym pldnem. VSichni zavisli na heroinu a vétSina alkoholik{i prod€lalo pouze jed-
no psychedelické sezeni, nékteri z alkoholikti mélo dvé, nebo zcela vyjimecéné tti. Exis-
tuje dobry dtivod pro to, abychom vérili, Ze mnohem lepsich klinickych vysledkti mtize
byt dosazeno, pokud by vyzkumny plan nebyl tak rigidni. V. mnohem otevi‘enéjsi situaci
v Praze, kde bylo mozno poskytovat sérii sezeni s LSD bez jakychkoliv omezeni, jsme
zjistili v nékolika pripadech nejenom trvalou abstinenci ale i hluboce positivni restruk-
turalizaci osobnosti alkoholika ¢i drogové zavislého.

V tomto kontextu bychom meéli zminit i dal$i kategorii obtiznych pacientti se
Spatnymi prognézami, se kterymi se mizeme setkat pti LSD psychoterapii. Mame jisté
naznaky, Ze urciti jedinci s asocialnimi, antisocidlnimi a kriminalnimi tendencemi by
mohli mit z1ééby pomoci LSD prospéch. Nékolik aspekti psychedelického procesu se
zd4 umoznovat dosazeni positivnich vysledki u téchto subjektii. Nejzavaznéjsi prekaz-
kou éinné psychoterapie sociopatickych jedinci je za normalnich okolnosti jejich ne-
schopnost vytvaret, rozvijet a udrzovat vztahy. To je zna¢nou piekazkou terapeutické-
mu procesu, jelikoz silné emotivni vztah k terapeutovi je povazovan za vyznamny prvek
terapeutické zmény. Je dobfe zndmo, zZe v pribéhu psychoanalyzy je to pravée sdileni
intimnich osobnich tudaji vede u vétSiny subjekti k rozvinuti pfenosového vztahu.
Tento faktor je v psychedelické terapii mnohem silnéjsi; samotné posezeni v chapavé a
podporujici atmosféfe automaticky tisti béhem jedincova sezeni s LSD v silné emocio-
nalni pouto. Tento svazek muze byt positivni, negativni nebo zietelné ambivalentni,
ale pacient se nemiiZe jednoduse vyhnout né€jakému druhu odezvy. Ackoli toto je pouze
nezbytnym predpokladem ac¢inné terapie a ne nezbytnym terapeutickym prvkem samo
o sobé, jde o zasadni podminku pro tspésnou léc¢bu jedinct se sociopatickymi rysy.
Navic pak zkuSenost vyvolana LSD poskytuje efektivni kanaly pro uvolnéni a integraci
enormniho mnoZzstvi agresivnich a destruktivnich pocitli stojicich v pozadi antisocial-
niho jednani. Zkusenostni pristup k oblastem transcendentéalnich pociti a spojeni se
systémem metahodnot se zda byt v tomto kontextu dokonce mnohem dilezitéjsi. Na-
sledkem pak casto byva zloc¢inecké chovani vynato z izkého kontextu revolty proti lid-
ské spoleénosti a miiZze byt nahle spatteno jako poruseni kosmického radu.

Nékolik LSD terapeutt prilezitostné popsalo dobré vysledky u jedinci s antisoci-
alnimi sklony v kontextu rozsahlejsi klinické studie zahrnujici Siroky rozsah diagnos-
tickych kategorii. V nékolika ptipadech vyzkumnici vedli specialni studie soustted’ujici
se na antisocialni a kriminalni populaci. Arendsen-Hein (4) 1é¢il dvacet jedna vaznych
kriminélnich pripada psychopatt v pravidelnych sezenich s LSD za uziti davek 50 az
450 mikrogramt. Po obdobi deseti az dvaceti tydni terapie, dvanact vykazovalo klinic-
ké zlepSeni a dva vyrazné zlepSeni.

Pocatkem Sedesatych let zah4jil tym harvardskych psychologli vedeny Timothy
Learym vyzkumny program psychedelické terapie s recidivisty v Concordské statni véz-
nici v Massachusetts. (55) Droga uzivana v tomto projektu nebylo LSD ale ptibuzny
psilocybin, aktivni psychedelicka latka
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z mexickych posvatnych hub Psilocybe mexicana. Unikatni aspekt tohoto vyzkumu
spocival vtom, ze psychologové prijali drogu spolu s odsouzenci, tfebaze byli vzdy
pritomni i dohliZejici psychiatri, ktefi drogu nepozili, slouzice jako ,pozemni sluzba“.
Vysledkem této studie, v niz probéhlo pres dvé sta psychedelickych sezeni s muzi
uvéznénymi za jejich antisocialni chovani, bylo statisticky vyznamné sniZeni novych
zlo¢inli spachanych skupinou s psilocybinovou zkusenosti. Pfed nékolika lety usku-
tecnil Walter Huston Clark neformalni navazujici studii se zcela impozantnimi vy-
sledky. Byl u¢inén pii nejmensim jeden zajimavy pokus o integraci LSD terapie do
komplexniho terapeutického rezimu v podminkidch maximalniho zabezpeceni. Vy-
sledky tohoto experimentu fizeného Divizi maximélni bezpecénosti pii Centru dusev-
niho zdravi v Penetanguishene v Ontariu, byly publikovany G.J. Maierem, D.L. Tatem
a B.D. Parisem. (61)

Priznivé klinické vysledky byvaji ob¢as popsany u pacientti se sexualnimi abnor-
malitami, jez obvykle vlibec nereaguji na konvecni psychoterapii ¢i terapii obecné.
Mezi nimi maji nejptiznivéjsi prognozy jedinci se sadistickymi a masochistickymi
sklony. Jakmile dosahne psychedelicky proces perinatalni trovné, jsou k dispozici
mocné kanaly pro uvolnéni enormnich agresivnich a sebedestruktivnich impulsi.
ZkuSenosti se sekvencemi smrti a znovuzrozeni poskytuji unikatni prilezitost
k rozreseni tésného perinatalniho propojeni mezi sexualitou a agresi, stoji na pozadi
sadomasochismu. Nékteré dalsi sexualni tchylky jako je fetiSismus, exhibicionismus
¢i koprofilie také mohou na psychedelickou terapii ptiznivé reagovat. Ackoli se nékdy
uvadeéji slibné vysledky i pro muzskou ¢i Zenskou homosexualitu, je velmi obtizné
ucinit néjaké obecné stanovisko zdlivodu nesourodosti komplexnosti zahrnutych
problémi. Prognézy pacientt v této kategorii jsou kriticky zavislé na povaze jejich
problému, na vlastnim postoji jejich sexualnimu chovani a na motivaci k terapii. Posi-
tivni vysledek miize byt o¢ekavan pouze tehdy, shledavaji-li svou tchylku jako pro-
blém, prozivaji-li kviili tomu silny vnitini konflikt a vykazuji-li aktivni zajem na 1éc-
bé.

Poruchy osobnosti riiznych druhii, nékdy dokonce i zna¢né obtizné a kompliko-
vané pripady, mohou byt zvazovany pro LSD psychoterapii, ale pouze je-li k dispozici
dobte vybavené zdravotnické zatizeni a Skoleny personal. Nékolik predbéznych sezeni
obvykle poskytne terapeutovi postacujici idaje pro stanoveni prognézy u konkrétniho
jedince. V pribéhu LSD terapie poruch osobnosti, jez byly ptivodné bez symptomii, se
v obdobich mezi sezenimi casto objevuji riizné docasné projevy neurotickych a psy-
chosomatickych symptom.

HRANICNI PSYCHOTICKE STAVY A
ENDOGENNI PSYCHOZY

Psychiatri¢ti pacienti s hrani¢nimi i projevenymi psychotickymi stavy nemusi byt nut-
né vylouceni z psychedelické terapie. Ackoli jsou klinické zkuSenosti s1écbou schi-
zofrenie a ostatnich psychotickych stavii pomoci LSD spiSe omezené, je mozné ucinit
nékteré obecné zavéry. Celkem vzato se zdaji byt vyhlidky psychotickych jedinci mno-
hem lepsi nez u nékterych siln€ se branicich
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neurotikli, zvlasté pak u pacientli s neur6zou obsesivné kompulsivni. Nicméné toto
stanovisko je podminéné a vyzaduje objasnéni a upiesnéni. Prace s LSD u vazné naru-
Senych jedinci je velmi naro¢ny a intensivni proces, ktery vyzaduje specialni ptipravu
a trénink. Nemél by se o to pokouset nikdo, kdo nemé dostate¢né zkusSenosti se seze-
nimi s LSD s ,normalnimi“ i neurotickymi jedinci. Intervaly mezi sezenimi mohou byt
charakterizovany pozoruhodnou exteriorizaci ¢i zesilenim rtznych psychotickych sym-
ptomi. V urcitych kritickych stavech psychedelického procesu mohou byt vnitini pro-
zitky a chovani klienta témér tplné zaméreny na terapeuta, ve smyslu ,,pfenosové psy-
chézy“. Ke zvladnuti tohoto je absolutni nutnosti specidlni 1écebna jednotka se Skole-
nym personalem a nepfetrzitym dohledem.

Nejhlubsi kotfeny schizofrenické symptomatologie mohou byt vidy nalezeny v
riznych perinatalnich matricich a negativnich transpersonélnich zkusenostech. Tera-
peut, sdilejici komplikovanou cestu spusténou v psychotickém pacientovi diky LSD,
musi zistat ukotven a soustfedén béhem celého procesu, ktery se miize zvrtnout
v divokou emocionélni a konceptualni jizdu na toboganu. Kviili své vyznamnosti, a to
nejen ve vztahu k LSD terapii schizofrenie, ale také kviili zdkladnimu porozumeéni dy-
namice psychozy, zde uvedu ilustrujici ptibéh Milady.

Milada byla tricetiosmileta psycholozka, ktera pred tim, nez zapocala
s 1étbou pomoci LSD, trpéla komplikovanou neurotickou poruchou zahrnujici
rozmanité symptomy obsesivné kompulsivni, organicko neurotické a hysterické
konverze. Zacala se systematickou psychoanalytickou 1é¢bou, ale po ¢tyirech
mésicich musela byt hospitalizovana, protoze se u ni rozvinuly akutni psycho-
tické symptomy. Podstatnou soucasti jeji klinické symptomatologie byl jakysi
erotomansky bludny systém. Milada byla presvédéena, Ze jeji zaméstnavatel byl
do ni hluboce zamilovan a ona sama k nému pocitovala neodolatelnou naklon-
nost a sexudlni pritazlivost. Citila zvlastni erotické a spiritualni propojeni exis-
tujici mezi nimi dvéma, které vnitiné sdileli na pozadi jejich spise formélnich
socialnich interakei. Nékolik tydnti nato zacdala halucinovat hlasy svého smysle-
ného milence. V téchto halucinacich ho slySela detailné popisovat jeho vasnivé
city k ni, slibovat budouci nadherny spolec¢ny zZivot a daval ji rady a specifické
navrhy. B€hem vecernich a no¢nich hodin prozivala Milada silné sexualni po-
citky, které interpretovala jako pohlavni styk na dalku, magicky provadény je-
jim ,milencem®. Ackoli ve skute¢nych sexualnich situacich se vzdy jevila frigid-
né, béhem téchto prihod zazivala orgastické pocity kosmickych proporeci.

Miladina hospitalizace se stala nevyhnutelnou poté, co zacala konat
pod vlivem svych bludii a halucinaci. Jednoho dne rano opustila svého manzela,
pokusila se nastéhovat se svymi détmi do bytu svého zaméstnavatele a fyzicky
napadla jeho Zenu. Odvolavala se na jeho ,hlas®, ktery ji tdajné mél fict, ze maji
oba vytizeny rozvod a nyni mohou zit spole¢né. Po mnoha mésicich netspésné
1ééby rozliénymi sedativy a antidepresivy, stejné jako individuélni i skupinovou
psychoterapii, byla vybrana pro psycholytickou terapii s LSD.
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Po dvanacti sezenich s LSD psychotické symptomy zcela vymizely a Mi-
lada dosahla plného nahlédnuti svého iracionalniho chovani v minulosti. Ve vi-
ce jak triceti nasledujicich sezenich pracovala na rozmanitych a komplikova-
nych neurotickych a psychosomatickych problémech, znovuprozivala trauma-
tické vzpominky z rtiznych obdobi svého Zivota a stopovala své pritomné pro-
blémy k emociondlnim zdrojim svého nestastného détstvi. Mnoho c¢asu bylo
straveno nad jeji komplikovanou situaci v manzelstvi. Jeji manzel byl kruty, ne-
citlivy a fyzicky hruby; emocionalné byl zcela zaujat honbou za politickou karié-
rou a neposkytoval ji Zddnou emocionalni podporu. Obé jeji déti vykazovaly
znamky vaznych emocionalnich poruch a vyzadovaly odbornou pomoc.

Poté se sezeni s LSD prenesla do perinatalni oblasti a Milada zakousela
celé spektrum zkuSenosti charakteristickych pro proces smrti a znovuzrozeni.
Emoce a té€lesné pocitky spojené se znovuprozivanim jejiho obtizného porodu,
béhem néhoz zemielo jeji dvojce, byly tak bezedné, Ze o nich referovala jako o
~psychologické HiroSimé“. Kdyz kone¢né€ dokonéila proces zrozeni a zakusila
zaveéretnou smrt ega, ocekaval jsem znacné zlepsSeni, jak tomu bylo u vétSiny
neurotickych pacientii. Nicméné k mému velkému prekvapeni jsem byl svéd-
kem néhlého a kompletniho navratu ptivodni psychotické symptomatologie, jiz
Milada nevykazovala jiz fadu mésicti. Jedinym rozdilem bylo to, Ze tentokrat
jsem se ja stal hlavnim teréem veskerych psychotickych fenoménii; v pribéhu
LSD psychoterapie si vytvorila prenosovou psychézu.

Milada nyni vérila, Ze je pod mym hypnotickym vlivem a citila se byt se
mnou neustale v kontaktu, béhem sezeni s LSD stejné jako v obdobich mezi ni-
mi. Zakousela vzajemnou vyménu myslenek a dokonce i verbalni komunikaci.
Zajimavé bylo, Ze v nékterych z téchto halucinaénich rozhovort jsme ,pokraco-
vali v psychoterapii“. Milada se mnou prodiskutovavala rtizné aspekty svého zi-
vota a provadéla ¢innosti navrzené mym iluzornim hlasem jako bylo tfeba né-
kolika hodinové koupani a télesné cviceni kazdy den ¢i provadéni domacich
zenskych praci. V téchto smyslenych rozmluvach jsem ji rikal, Ze ukonéim tuto
terapeutickou hru a stanu se jejim milencem a manzelem; také jsme ji dovolil
pouzivat svého prijmeni namisto prijmeni jejtho manzela. Opakované byla
ujisStovana o mé lasce, bylo ji feCeno, Ze jeji rozvod je uz vyiizen a byla
pozadéna, aby se i se svymi détmi prestéhovala do mého bytu. Z kontextu jejich
sezeni bylo jasné, Ze toto touzebné magické mysleni bylo prenosovym
fenoménem, reflektujici rany symbioticky vztah sjeji matkou. Mimo jiné
mluvila o ,hypnogamickych sezenich®, které ode mne dostavala ve vecCernich a
nocnich hodinach. Sexualni pocitky a halucinace pohlavniho styku si vykladala
jako promyslené lekce sexu, které jsem ji rozhodl poskytovat pro urychleni
terapie. Od urcitého bodu travila Milada mnoho hodin denné v bizarnich polo-
hach, které ptripominali katatonii, nicméné vZdy bylo mozné ji toho zbavit mlu-
venim k ni. Poté se vratila do normalni polohy, odpovidala na ot4zky a logicky
vysvétlovala jeji chovani. Vtomto obdobi zélezel jeji emocionalni a psychoso-
maticky stav na pozici jejiho téla. V nékterych polohach prozivala extatickou
blazenost, oceanské pocity a zakousela
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kosmickou jednotu; v jinych ptripadech nastavaly deprese, nevolnost a metafy-
zické uzkost. Milada sama vztahovala tento fenomén k situaci béhem nitrodeé-
lozni existence, kdy musela fyziologicky a mechanicky soupetit se svym dvojce-
tem.

Na zakladé predchozich zkuSenosti s ostatnimi pacienty jsem pokraco-
val v pravidelném tydennim podavani LSD navzdory jejim pretrvavajicim psy-
chotickym symptomtim. Tato sezeni se takika cela sestavala z negativnich zazit-
kit transpersonalni povahy. Znacny diraz zde spocival na znovuprozivani nepii-
jemnych nitrodéloznich vzpominek, které povazovala za emocionalni stres a
onemocnéni jeji matky v pribéhu téhotenstvi, rizné embryonalni krize a me-
chanické nepohodli, plynouci z toho, ze byli v déloze dva. Prozila také nékolik
negativnich karmickych sekvenci a archetypalnich zazitki démonické povahy.

V zavéreéné fazi 1écby se vyskytl velmi neobvykly fenomén: nahle mélo
LSD vyrazné paradoxni efekt. Pod vlivem LSD se Milada jevila jako normalni a
opét nabyla vhledu a kritického tsudku; kdyz vSak aéinky drogy odeznivaly,
symptomy prenosové psychdzy se opét objevily. Konecné pri jejim devadesatém
sezeni prozivala po n€kolik hodin hluboce extatické pocity, prevazné v podobé
kosmické jednoty. K mému prekvapeni se z tohoto sezeni navratila bez pred-
chozich psychotickych a neurotickych symptomu a s kompletné restrukturalizo-
vanou osobnosti.

Dle jejiho vlastniho popisu byla nyni schopna zakouset sebe sama i svét
okolo zcela odliSnym zptisobem nez kdy predtim. Méla nyni chut do Zivota, no-
vé porozumeéni pro prirodu i umeéni a zcela pretransformovany postoj ke svym
détem a schopnost vzdat se svych nerealistickych ambici a predstav. Byla
schopna se vratit ke své praci a spravné ji vykonavat, docilit rozvodu s manze-
lem, zit nezavisle a pritom se starat o své dvé déti. Pokud vim, v nasledujicich
dvanacti letech po skonceni 1é¢by pomoci LSD nepotiebovala zadnou psychiat-
rickou péci, at uz formou hospitalizace ¢i ambulantni 1écby.

U nékolika dalSich schizofrennich pacientd, které jsem 1é¢il pomoci LSDterapie,
byl cely proces obdobny, av§ak ne tolik obsahly a dramaticky jako tento vyse popsany.”
Americkych psychiatr Kenneth Godfrey se také pokusil o tento obtizny tikol a podal
zpravu o uspésné 1écbé psychotickych pacientti pomoci série sezeni s LSD.

Dokonce i v téch nejlepSich podminkach by neméli byt pomoci LSD psychoterapie
lééeni pacienti s patrnymi paranoidnimi sklony, dokud terapeuta zahrnuji do svého pa-
ranoidniho systému a vidi v ném jednoho ze svych pronasledovatelii. Dobry terapeu-
ticky vztah zakladajici se na zakladni divére se jevi jednoduse jako nejvyznamnéjsi
prvek pro tspésnou psychedelickou 1écbu. Védomy souhlas, aktivni zajem a kvalitni
spoluprace jsou nezbytnymi podminkami pro hladky pribéh terapie. Toho je vSak u
paranoidnich pacientd obtizné dosdhnout; dokonce i v mirnéjsich ptripadech to vyza-
duje dlouhou a intenzivni praci bez podpory drog. Pokud LSD podano paranoidnimu
pacientu, ten ma pak sklony prozit celé sezeni v naprosté psychologické izolaci a z ves-
kerého emocionalniho a psychosomatického distresu obvinuje terapeuta. Neobycejna
povaha a rozsah psychedelickych zkuSenosti



70 INDIKACE LSD PSYCHOTERAPIE

mizZe, i za téch nejlepsSich podminek, nejenom znacné posilit a ospravedlnit presvédée-
ni o terapeutovych zlych zameérech, ale také zvelicit jeho obraz v pacientovych ocich ve
zlovolnou postavu kosmickych rozméri.

Psychoticky stav maniodepresivniho typu muze byt také 1écen v ramci LSD psy-
choterapie, ackoli v této kategorii pacientii se mtizeme setkat se specidlnimi problémy.
Jedno sezeni s LSD miZe Casto zptsobit kompletni remisi depresivniho nebo manic-
kého zachvatu. Obdobné mtize jedno podani drogy zplisobit zménu faze nemoci zvra-
cenim deprese do méanie nebo opac¢né. V tomto smyslu je acinek LSD srovnatelny s
uc¢inkem elektrosokové terapie. V koncepénim ramci prezentovaném v této knize mo-
hou byt takovéto zmény jako transmodulace systému COEX nebo BPM chemicky spus-
téné posuny v prevladajicim dynamickém systému ovliviiujicim pacientovo ego. Zd4 se,
ze LSD mize u maniodepresivnich poruch takovéto zmény urychlit mnohem snadnéji
a Castéji nez u jinych diagnostickych kategorii. To miiZe byt proto, Ze labilita a periodi-
cita jsou typickou a podstatnou charakteristikou této nemoci.

Pro vyléceni této nemoci by nemély byt transmodulace systému COEX nebo BPM
popleteny. Je zde vZdy ta moznost, Ze se jina depresivni nebo manicka faze miize v bu-
doucnosti navratit, pokud by byl latentni negativni systém aktivovan rtiznymi fyzicky-
mi spoustéci, specifickymi psychologickymi stresy, nebo fyziologickymi zménami v or-
ganismu. Nicméné v n€kterych pripadech se zd4 mozné ovlivnit psychologické koreny
a zakladni mechanismy stojici v pozadi této poruchy systematickou intrapsychickou
praci v sérii sezeni s LSD. Tato procedura ma sva zvlastni rizika, hlavnim z nich je
moznost spusténi hlubokych depresi se sebevrazednymi tendencemi po nékterém ze
sezeni. Tak jako u hrani¢nich psychotickych stavii a schizofrenie, by méla byt LSD psy-
choterapie u maniodepresivnich poruch providéna na hospitaliza¢nim zaklad€, nebo
alespoil musi byt neustéle dostupné vhodné zatizeni pro docasnou hospitalizaci, pokud
to stav pacienta vyzaduje.

EMOCIONALNI PREPETI A FYZICKA BOLEST
UMIRAJICICH JEDINCU

Pravdépodobné nejzajimavéjsi a nejslibn€jsi prilezitosti pro LSD psychoterapii je jeji
uplatnéni u vazné nemocnych lidi, kteri se divaji do tvare smrti. Ackoli je tento pristup
nejsystematictéji prozkouman u pacientti s rakovinou, je ji mozno uplatnit na vSechny
zivot ohrozujici nemoci. Uziti psychedelické terapie v takovychto pripadech bylo
podrobné probrano v predchozi kapitole* a zde bude jen kratce popsano.

Pivodni navrh, Ze by psychedelicka terapie mohla byt uzite¢né pro lidi se smrtel-
nymi nemocemi, pochazi ze dvou nezavislych zdroji — od americké pediatricky ruské-
ho ptivodu Valentiny Pavlovny Wassonové, a od spisovatele a filosofa Aldouse Huxley-
ho. Wassonovéa dosla k tomuto zavéru na zakladé vlastnich zkuSenosti s mexickymi po-
svatnymi houbami a Huxley jakoZzto k vysledku svych psychedelickych sezeni s meska-
linem a LSD. Priitkopnickou klinickou praci s pacienty s rakovinou vedl na pocéatku Se-
desatych let Eric Kast z Chicagské 1ékarské skoly, jenz s v prvni radé zajimal o moznost
uzivani LSD jakozto analgetika. Systematickd komplexni studie tcinki psychedelické
terapie na pacienty s rakovinou ve vztahu k jejich emocionalnimu stavu, fyzické bolesti,
pojeti smrti a postoji k umirani byla vypracovana tymem Marylandského psychiatric-
kého vyzkumného centra. Inicidtorem a hlavou tohoto vyzkumu ptivodné byl Walter
Pahnke; po jeho smrti jsem prevzal 1ékatfskou zodpovédnost a
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ve spolupraci s Williamem Richardsem jsem vyzkum dokonéil. Psychedelickou terapii
uzivajici LSD a DPT (dipropyltriptamin), podobnou urychlujici substanci, podstoupilo
béhem let tohoto programu pres sto pacientti s rakovinou. Pozitivni zmény byly pozo-
rovany zcela shodné v nékolika odlisnych oblastech. Mnoho pacientt vykazovalo jed-
noznac¢nou ulevu od riznych emocionalnich symptomi jako jsou deprese, vSeobecné
napéti, poruchy spanku a psychologického abstinen¢niho syndromu. LSD terapie mé€la
také pozoruhodny, i kdyz ne predpovéditelny Géinek na krutou fyzickou bolest. U né-
kterych pacientti, ktefi nereagovali na analgetika ¢i narkotika, se bolesti po jediném se-
zeni s LSD zmirnily nebo zcela zmizely po dobu nékolika tydnti az mésicti. Nejnapad-
néjsi zmény byly zjiStény v pacientoveé pojeti smrti a postoji k umirani. Ti pacienti, kteri
méli perinatalni nebo transpersonalni zkusenosti, méli tendenci k vyraznému zmense-
ni strachu ze smrti. Jejich porozumeéni procesu umirani smeérovalo k posunu ve smyslu
prastarych ¢i od zapadu odliSnych naboZenskych systémi, dle nichz védomi ¢i uréita
forma existence pretrvava i po biologickém zaniku.

Jiz dfive jsem se zminil, Ze psychedelické transformace zaznamenana po sezeni s
LSD s transcendentalnim dtirazem vyvolava drastické zmény v Zebticku hodnot. Tim,
ze si prozili zkuSenost smrti a znovuzrozeni a/nebo pocit kosmické jednoty, tihnou
subjekty k mensimu dirazu na minulost a budoucnost a jevi mnohem vétsi zdjem o
pritomnost. Zaujatost budoucnosti spolu s pochmurnymi vyhlidkami jsou nahrazeny
zajmem o co nejlepsi moznost vyuziti kazdého dne. Schopnost ziskat maximum uspo-
kojeni z jednoduchym a obyéejnych véci v zZivoté je doprovazena jasnym povédomim o
naprosté marnosti tizkostlivého lpéni na postaveni, moci a majetku. Neni obtizné po-
chopit, ze tyto zmény v hodnotovém Zzebricku a zivotni strategii mohou zptisobit vétsi
prijatelnost smrtelné nemoci. Psychologicka prace s pacienty a jejich rodinami se také
zd4 mit pozitivni vliv na poziistalé. Neni to vSak jen zalezitost zmirnéni jejich reakce na
umirani a smrt jejich blizkého, ale poméha jim i zvladnout jejich zal a prijmout ztratu
konstruktivnim zptisobem.

Podle Kklinického zhodnoceni vykazuje primérné tiicet procent pacienti
s rakovinou vyrazné zlepsSeni ve shora zminénych oblastech po jediném sezeni s LSD a
dalSich Ctyricet procent jevi mirnou positivni zménu. Ve zbyvajicich tficeti procentech
pripadi se neprojevily zadné rozdily, positivni ani negativni, vzhledem k jejich stavu
pred a po sezeni. Vysledky psychoterapie pomoci DPT byly podobné, avSak ne tak mar-
kantni a jednotné.

Ze vSech indikaci pro LSD psychoterapii se zda byt jeji uziti pro praci s umiraji-
cimi nejzajimavéjsi a nejméné kontroverzni a problematicka. Moznost zmirnéni v rela-
tivné kratkém case emocionalni i fyzicky distres osob celicich koneéné krizi lidského
zivota by nas méla velmi zajimat. VétSina z namitek vznesenych proti pouzivani LSD
zde maji maly vyznam, piredevs§im ty vztahujici se k dédi¢nosti a chromozomim. Navic
nedavné vyzkumy ukazujici moznou roli, jiz hraji u rakoviny psychologické faktory,
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stejné jako nase vlastni objevy v této véci zd4 se nasvédcuji tomu, Ze prinejmensim u
nékterych pacientii s rakovinou se miize LSD psychoterapie stat faktorem vedoucim k
uzdraveni, a ne jen k priprave na smrt.

POZNAMKY

1. Zainteresovany ¢tenal najde detailni informace o nedavném sblizeni kvantové-
relativistické fyziky, mysticismu a moderniho vyzkumu védomi v knih4ch Itzaka Ben-
tova (11), Fritjofa Capra (18), Nicka Herberta (37), Larryho Le Shana (56), Kennetha
Pelietiera (78), Boba Tobena (101) a Arthura Younga (105).

2. Priklad dramatického a trvalého tspéchu v tézkém pripadu kompulsivni neurdzy
byl publikovan ve Skandinavii E. Brandrupem a T. Vangaardem (16). Na strané 185
jsem popsal pozoruhodné zlepseni u pacienta s obsesivné kompulsivni neurézou, ktery
osmnéct let vzdoroval freudidnské psychoanalyze. BohuZel, nas vyzkum byl navrzen
tak, Ze neumoznoval vice jak tfi sezeni a terapie nemohla byt dokoncena.

3. Zhustény popis jiného z téchto pacientii, Michaela, je pfedstaven v mé prvni knize
Realms of the Human Unconscious (32), str. 66 a 235.

4. Stanislav Grof a Joan Halifaxova: The Human Encounter With Death (34). Biblio-
grafie této knihy poskytuje vSechny specifické odkazy na ptivodni prace v této oblasti.
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UZITI LSD

Vijcvikova sezeni pro pracovniky v oboru dusevniho zdravi
Podavani LSD kreativnim jedincum

Drogou vyvolané nabozenské a mystické zkusenosti

Role LSD v personalnim rustu a sebeaktualizaci

Uziti LSD k rozvoji paranormalnich schopnosti

VYCVIKOVA SEZENI PRO PRACOVNIKY V OBORU
DUSEVNIHO ZDRAVI

Mimoiadna hodnota LSD pro vzdélani psychiatri a psychologi se stala evidentni jiz ve
velmi rané fazi vyzkumu. V prikopnickém c¢lanku, publikovaném v roce 1947, Stoll
zd@raznil, Ze samostatné experimentovani s touto drogou dava profesionalim jedi-
nec¢nou prilezitost k primému zazitku cizich svétt, se kterymi se setkavaji béhem své
kazdodenni prace s dusevné chorymi. B€hem faze ,modelovych psych6z* ve vyzkumu
LSD, kdy byl psychedelicky stav povazovan za chemicky indukovanou schizofrenii, byla
tato sezeni s LSD doporucovana jako reverzibilni cesta do zkusenostniho svéta psycho-
tikdi, coz mélo jedinecny didakticky vyznam. Zazitek byl doporuéen pro psychiatry,
psychology, oSettovatelky, socialni pracovniky a studenty mediciny jakozto prostiredek
k ziskani nahledu do povahy duSevni choroby. Rinkel (85), Roubiéek (90) a jini vy-
zkumnici, kteri ridili didaktické experimenty tohoto druhu, pisi, Ze jedno sezeni s LSD
miZe vyznamné zménit pochopeni, které tito odbornici ptres dusevni zdravi maji pro
své psychotické pacienty, a vyustit v humannéjsi postoj viiéi nim.

Skutec¢nost, Ze pojeti stavu po poziti LSD jakozto ,modelové psychozy“ bylo na-
konec odmitnuto vétSinou vyzkumniki, nesnizilo vzdélavaci hodnotu psychedelického
zazitku. Ackoli dusevni zmény indukované LSD ziejmé nejsou totozné se schizofrenii,
prijimani drogy stéle predstavuje velmi
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zvlastni prilezitost pro profesionaly a studenty zazit mnoho stavli védomi, které mohou
nastat prirozené v kontextu rtiznych dusevnich poruch. Sem patii smyslové deformace
optické, akustické, hmatové, ¢ichové a chutové oblasti, kvantitativni a kvalitativni po-
ruchy v myslenkovych procesech a abnormalni emocionalni kvality mimoradnych
intenzit. Pod vlivem LSD je mozné prozit vjemové iluze a pseudohalucinace, zpomaleni
nebo zrychleni mysleni, bludny vyklad svéta a celou stupnici intenzivnich patologic-
kych emoci jako je maniodepresivni nalada, agrese, touha po sebedestrukei a agonické
pocity podradnosti ¢i viny, nebo naopak extatického vytrzeni, transcendentniho miru a
klidu a védomi vesmirné jednoty. Psychedelicky zazitek se také miize stat zdrojem od-
haleni estetického, védeckého, filozofického, nebo duchovniho nahledu.

Samostatné experimentovani s LSD nevycerpava jeho didakticky potencial. Dalsi
poucnou zkusenosti veliké hodnoty je Gcast pii sezeni jinych subjektd. To nabizi mla-
dym odborniktim prilezitost pro prozkoumani Sirokého rozsahu abnormalnich feno-
mént, jimZ jsou vystaveni, a tim se obeznamit s extrémnimi citovymi stavy a neobvyk-
Iymi modely chovani. Toto nastava za specificky usporadanych okolnosti, ve vhodnou
dobu, a v kontextu existujiciho vztahu s zakousejicim subjektem. VSechny tyto faktory
¢ini situaci pro uceni vhodnéjsi nez prijimaci oddéleni nebo nouzova jednotka psychi-
atrického ustavu. Presné€ji receno, tcast pri sezeni s LSD byla budoucim psychoterape-
utim doporucena jako neptrekonatelny trénink. Zesilovani vztahu k aéastnikim sezeni,
charakteristické pro sezeni s LSD, predstavuje vzacnou prilezitost pro zac¢inajiciho pro-
fesionala pozorovat prenosové jevy a naucit se poradit si s nimi. O pouziti LSD v kon-
textu vzdélavaciho programu pro budouci psychoterapeuty bylo pojednano ve zvlastni
zprave Felda, Goodmana, a Guida. (26)

Ve vyzkumném psychiatrickém stredisku v Marylandu byla vedena rozsahla a sys-
tematicka studie o didaktickém potencidlu sezeni s LSD. V tomto programu byla pro
tréninkové Gcely odbornikéim na dusevni zdravi nabidnuta az tfi sezeni s vysokou dav-
kou LSD. Mezi rokem 1970, kdy vyzkum zapocal, a rokem 1977, v némz byl ukoncen, se
tohoto programu zcastnilo pfes sto osob. Vétsina z téchto jednotlived se zajimala o
psychedelicky zazitek pro jeho tazky vztah k jejich vlastnim profesnim aktivitam. Né-
kteri z nich vlastné pracovali v jednotkach krizového zasahu nebo s pacienty, kteri méli
problémy pribuzné uziti psychedelické drogy. Jini byli praktici riznych psychoterapeu-
tickych technik a chtéli porovnat LSD psychoterapii s jejich vlastni samostatnou disci-
plinou — psychoanalyzou, psychodramatem, Gestalt terapii, psychosyntézou, nebo bi-
oenergetikou. Nékolik z nich bylo vyzkumniky zapojenymi do studia zménénych stavi
védomi, dynamiky nevédomi, nebo psychologie ndbozenstvi. Mal4 skupina se sestavala
z odbornikt konkrétné se zajimajicich o to, stat se LSD terapeuty. Obvykle s nami stra-
vili nékolik mésicti, navstévovali pedagogické konference, sledovali videokazety z praxe
LSD terapie, nebo pod dozorem vedenych psychedelickych sezeni. Poté méli prilezitost
podstoupit jejich vlastni sezeni s LSD jakoZzto soucasti cvicebniho planu. VSichni tcast-
nici programu s LSD pro profesionaly souhlasili, Ze budou spolupracovat v psycholo-
gickém testovani pred a po sezeni, a vyplnili nisledny dotaznik Sest a dvanact mésicii a
dva roky po sezeni. Otazky se v tomto doplnujicim formulari zamérovaly na zmeény,
které po svém sezeni s LSD zpozorovali
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ve své profesionalni praci, zivotni filozofii, ndbozenskych pocitech, v citovém a fyzic-
kém stavu a v mezilidském prizptisobeni. A¢koli mame hodné neoficialnich dikazi
hodnoty tohoto vycvikového programu, data z psychologického testovani pred a po se-
zeni s LSD a z naslednych dotaznikii nejsou zatim systematicky zpracovana a ohodno-
cena.

Jak jsem jiz diive zduraznil, vycvikova sezeni s LSD jsou zakladni kvalifikaci pro
kazdého LSD terapeuta. Kviili jedine¢né povaze psychedelického stavu je nemozné do-
sdhnout skute¢ného porozumeéni jeho kvalité a rozmértim bez toho, aby ho jedinec sim
zazil. Navic zazitek stretu s riznymi oblastmi vlastniho nevédomi je absolutné nutny
pro rozvinuti schopnosti poméhat ostatnim lidem ve vyrovnani se s procesem hlubin-
ného sebeobjevovani. Cvi¢na sezeni s LSD jsou také velmi doporucéena oSetrovatelkam
a vSem dalsim c¢lenim osazenstva v psychedelickych 1é¢ebnach, ktefi prichazeji do
blizkého kontaktu s klienty v neobvyklych stavech védomi.

PODAVANI LSD KREATIVNIM JEDINCUM

Jednim z nejzajimavéjsich aspektd vizkumu LSD je vztah mezi psychedelickym stavem
a tviréim procesem. Odborna literatura k tomuto tématu odrazi zadvaznou kontroverzi-
tu. Robert Mogar (71), ktery prezkoumal existujici experimentalni data ohledné proje-
vu riznych funkei vztahujicich se k tviiréi praci, nasel bezvychodné a neslucitelné vy-
sledky. Tak nékteré studie, soustredujici se na instrumentalni uceni, demonstrovaly
poskozeni béhem drogového zazitku, zatimco jiné vykazaly jednoznaéné rozsireni
ucebni kapacity. Konfliktni vysledky byly také zaznamenany pro vnimani barev, vzpo-
minani a poznavani, diskrimina¢ni ucéeni, koncentraci, symbolické mysleni a percepéni
spravnost. Studie pouZivajici rizné psychologické testy, specificky navrzené pro méreni
kreativity, obvykle nedokazou demonstrovat vyznamné zlepseni jako vysledek podani
LSD. Avsak to, jak relevantni jsou tyto testy ve vztahu k tviir¢imu procesu a jak citlivé a
presné jsou v odhalovani zmén navozenych LSD, zlistava otevienou otazkou. DalSim
dtlezitym faktorem, ktery je tfeba brat v potaz, je obecny nedostatek motivace subjek-
tl pod vlivem LSD tcastnit se a spolupracovat na formalnich psychologickych zkuseb-
nich postupech, zatimco jsou hluboce zaneprazdnéni svymi vnitfnimi prozitky. S ohle-
dem na dilezitost setu a settingu pro psychedelicky zazitek musime také pripomenout,
ze mnoho ze zminénych studii bylo vedeno v kontextu pristupu "modelové schizofre-
nie", a takto se zamérem demonstrovat psychotické poskozeni projevu.

Vseobecné negativni vysledek studii kreativity je v ostrém kontrastu ke kazdo-
denni zkuSenosti LSD terapeutti. Prace mnoha umélcti — maliid, hudebnikd, spisova-
tel a basnikd — ktefi se iCastnili experimentovani s LSD v rtiznych zemich svéta, byla
jejich psychedelickou zkuSenosti hluboce ovlivnénat. VétSina z nich nasla pristup k
hlubinnym zdrojim inspirace ve své nevédomé mysli, zazila pozoruhodné rozsiteni,
povzneseni a odpoutani fantazie a dosahla neobycejné vitality, originality a svobody
umeéleckého vyrazu. V mnoha pripadech se kvalita jejich tvorby znacéné zlepsila, a to ne
jen podle jejich vlastniho minéni nebo nazoru vyzkumnikt LSD, ale
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i dle standart jejich profesionalnich kolegli. U vystav, které chronologicky ukazuji
umélctiv vyvoj, je obvykle snadné rozpoznat, kdy psychedelickou zkusenost prodélal.
Toho si Ize v§imnout jako typicky dramatického mnozstevniho skoku v obsahu a stylu
obrazii. To plati zejména u malii, jejichZ umélecky vyraz byl pied zazitkem s LSD zce-
la konvenéni a konzervativni.

Nicméné vétSina umeéni ve sbirkach z psychedelickych terapii pochazi od subjek-
tl, ktefi nejsou profesionalnimi umélci, ale sezeni s LSD podstoupili kviili 1é¢ebnému,
didaktickému, nebo jinému téelu. Casto pravé jednotlivci, ktefi pred zaZitkem s LSD
nevykazovali viibec zadné umélecké sklony, vytvareji neobycejné obrazy. Ve vétsiné
piipadi je tato intenzita acinku zptisobena neobvyklou povahou a silou materialu, kte-
ry se vynori z hlubin nevédomi spise nez umeéleckymi schopnostmi. Avsak neni ni¢im
neobvyklym, Ze i z technického hlediska jsou tyto kresby ¢i malby daleko kvalitnéjsi
nez predchozi vytvory téch samych subjekti. Nékteri jedinci se pak novym dovednos-
tem, objevenym pri psychedelickych sezenich, vénuji a rozviji v jejich kazdodennim zi-
voté. Pouze v mimoradnych piipadech se pak béhem LSD procedury objevi ryzi umé-
lecky talent neobycejné sily a rozsahu. Jedna z mych pacientek v Praze, ktera cely sviij
zivot nesnéasela kresleni a malovani, a ve Skole musela byt pri vytvarnych hodinach do-
nucovana k néjaké aktivité, rozvinula béhem obdobi jen nékolika mésicti vyznamny
umélecky talent. Jeji uméni bylo nakonec mezi profesionalnimi malifi ptijato s nadse-
nim, jeji verejné vystavy se shledaly s aspéchem. V pripadech jako tento se musi poci-
tat s tim, Ze talent v téchto jedincich jiz existoval v latentni formé, a Ze jeho projev byl
blokovan silnymi patologickymi emocemi. Emocionalni osvobozeni diky psychedelické
terapii dovolilo jeho volnou a plnou manifestaci.

Je zajimavé, ze zkuSenost s LSD sméruje k rozvijeni schopnosti ohodnoceni a po-
rozumeéni uméni u jedinci, ktefi byli vii¢i nému predtim necitlivi a lhostejni. Charakte-
ristickym postifehem psychedelického vyzkumu je nahly rozvoj zajmu v rtiznych smeé-
rech moderniho uméni. Subjekty, které byly lhostejné nebo dokonce nepratelské k ne-
konvenénim uméleckym formam, v sobé mohou rozvinout hluboké nahlédnuti do
suprematismu, pointilismu, kubismu, impresionismu, dadaismu, surrealismu, nebo
superrealismu po jediném vystaveni vlivu LSD. Umélecka dila urcitych malitt ptisobi
dojmem zvlasté blizce pribuznym vizionarskym zazitkim privozenym LSD. Takto se u
mnoha LSD subjekt vyviji hluboké empatické chapani obrazi Hieronyma Bosche,
Vincenta van Gogha, Salvadora Daliho, Maxe Ernsta, Pabla Picassa, Reného Magritta,
Maurice Eschera, nebo H. R. Gigera. Dalsi typicky diisledek psychedelického zazitku je
dramaticka zména postoje vii¢i hudbé; mnoho LSD subjektii objevuje pti sezeni nové
dimenze hudby a nové zpiisoby jak ji poslouchat. Mnoho nasich pacienti z ad alkoho-
likt a zavislych na heroinu s velmi $patnym zakladnim vzdélanim v sobé€ rozvinulo po
pouhém jednom sezeni s LSD takovy hluboky zajmem o klasickou hudbu, Ze se rozhod-
li vyuzit své hubené financ¢ni prostredky na ndkup stereofonni aparatury a porizeni své
vlastni sbirky nahravek. Role psychedelik ve vyvoji sou¢asné hudby a jejich dopad na
skladatele, interprety a publikum je tak ziejm4 a dobfe zndma, Ze se tim zde nemusime
nijak zvlastné zabyvat.

Ackoli vliv LSD na umélecky projev je nejevidentnéjsi v oblasti vytvarného umeéni
a hudby, psychedelicky zazitek miize mit podobny obohacujici Gé¢inek i na nékteré
ostatni oblasti uméni. Vizionarské stavy, navozené meskalinem
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a LSD, mély hluboky vyznam pro Zivot, uméni a filozofii Aldouse Huxleyho. Mnohé z
jeho spist, véetné Konce civilizace (Brave New World), Ostrova (Island), Nebe a Pek-
la (Heaven and Hell), a Bran vnimanti (The Doors of Percepcion) byly pfimo ovlivnény
jeho psychedelickymi zazitky. Nékteré z nejptisobivéjsich basni Allena Ginsberga byly
inspirovany jeho vlastnim experimentovanim s psychedelickymi substancemi. V tomto
kontextu by také mohla byt zminéna role hasi$e ve francouzském uméni fin de siécle’”.
Kanadsko-japonsky architekt Kiyo Izumi byl schopen zcela jedine¢né pouzit své LSD
zazitky pri konstruovani modernich psychiatrickych zarizeni. (40)

Od té doby, co LSD zprostiedkovava pristup k obsahtim a dynamice hlubinného
nevédomi — v psychoanalytické terminologii primarnimu procesu —, neni tedy nijak
zvlast prekvapivé, Ze psychedelické zazitky mohou hrat u umélcti vyznamnou tulohu
pri rozvoji jejich kreativity. Nicméné mnoho poznatki z vyzkumu psychedelik ukazuje,
ze LSD miize také byt mimoradné hodnotné pro rtizné védecké discipliny, které jsou jiz
tradi¢né povazovany za domény rozumu a logiky. Vypada to, Ze v tomto kontextu jsou
obzvlasté relevantnimi dva dilezité aspekty Géinku LSD. Prvni je ten, Ze droga miize
zprostredkovat pristup k obrovskému zdroji konkrétnich a platnych informaci v kolek-
tivnim nevédomi a ucinit je experimentatorovi dostupné. Podle mych pozorovani od-
halené znalosti mohou byt velmi pifesné, spravné, a detailni; data ziskan4 timto zptiso-
bem mohou byt pribuzna mnoha rtiznym oblastem. V nasem relativné omezeném vy-
cvikovém LSD programu pro védce, se vyskytovala vyznamna nahlédnuti do takovych
riznorodych oblasti jako jsou kosmogeneze, povaha prostoru a ¢asu, subatomarni fyzi-
ka, etologie, zvireci psychologie, historie, antropologie, sociologie, politika, srovnavaci
religionistika, filozofie, genetika, porodnictvi, psychosomaticka medicina, psychologie,
psychopatologie a thanatologie.2

Druhy aspekt aéinku LSD, ktery je velmi diilezity pro tvlirci proces, je usnadnéni
novych a neoéekavanych syntéz dat koncicich nekonvencénim vyreSenim problému. Je
znamym faktem, ze mnoho dilezitych napadt a feSeni problémi nevzniklo v kontextu
logického kauzality, ale v rtiznych neobvyklych stavech védomi — ve snech, béhem usi-
nani nebo probouzeni, pti extrémni fyzické ¢i dusevni tinavé, nebo béhem nemoci s vy-
sokou horeckou. Takovych slavnych piikladi je mnoho. Tak 1ékarnik Friedrich August
von Kekulé prisel na konecné reseni chemického vzorce benzenu ve snu, v kterém vidél
benzenové jadro v podobé hada, zakusujiciho se do svého ocasu. Nikola Tesla postavil
elektricky generator, vynalez ktery revolu¢né ovlivnil cely primysl poté, co se mu jeho
kompletni a detailni navrh zjevil vpodobé vize. Plan na experiment, vedouci
k Nobelové cené za objev chemického ptfenosu nervovych impulsi, napadl fyziologa
Otta Loewiho ve spanku. Albert Einstein objevil zdkladni principy své specialni teorie
relativity v neobvyklém stavu védomi, podle jeho popisu k nému vétSina nahlédnuti
prisla ve formé kinestetickych vijemu.

Mohli bychom se zminit o mnoha dalSich pripadech podobného druhu, kdy se
tvorivy jedinec po dlouhy éas netuspésné potykal se slozitym problémem pouzivaje lo-
giku a kauzalitu, az se skutecné reSeni neocekavané vynorilo z nevédomi v okamzicich
oslabeného racionalniho védomi.3 V kazdodennim Zivoté se udélosti tohoto druhu sta-
vaji velmi ziidka, a jen v elementarni a nepredvidatelné podobé. Zda se, Ze psychede-
lické drogy jakoby usnadnuji vyskyt takovych tvorivych reseni do té miry, Ze mohou byt
umyslné naplanovany. V LSD stavu se staré koncepcéni ramce porouchavaji, kulturni
poznavaci prekazky se rozpousteji,
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a material tak miiZze byt spatfen a syntetizovan zcela novym zptisobem, jenz nebyl
mozny uvnitf starych systému mysleni. Tento mechanismus miize produkovat nejen
prekvapujici nova feSeni riznych specifickych problémi, ale i nova paradigmata, ktera
zpusobuji prevraty celych védnich disciplin.

Ackoli psychedelické experimentovani bylo drasticky omezeno dfive, nez mohla
byt tato cesta systematicky prozkoumana, studium tvotivého feseni problémt vedené
Willisem Harmanem a Jamesem Fadimanem (36) ve Vyzkumném ustavu ve Stanfordu
prineslo dost zajimavy diitkaz povzbuzujici budouci vyzkum. Droga pouZzivana v tomto
experimentu nebyla LSD ale meskalin, ti¢inna latka mexického kaktusu Anhalonium
Lewinii neboli peyotlu. Kvili obecné podobé tcinki téchto dvou drog byly oéekavany
srovnatelné vysledky s pouzitim LSD a zda se, Ze rtizné pripadné poznatky naseho vy-
cvikového LSD programu pro védce a terapeutického uzivani této drogy to jen potvrzu-
ji. Subjekty v Harman-Fadimanové studii bylo dvacet sedm muzi zaméstnanych
v rozmanitych profesich. Skupina se sestavala z Sestnécti inZenyrii, jednoho inzenyra
fyziky, dvou matematiki, dvou architektii, jednoho psychologa, jednoho navrhaire na-
bytku, jednoho komeréniho umélce, jednoho obchodniho reditele a jednoho personal-
niho manazera. Cilem studia bylo zjistit, zda budou tito jedinci pod vlivem 200 mili-
grami meskalinu vykazovat zvySenou kreativitu a produkci konkrétnich, platnych a
uskutecnitelnych reseni k problémim vzhledem ke kritériim moderniho primyslu a
positivistické védy. Vysledky tohoto vyzkumu byly velmi povzbudivé, mnoho reSeni by-
lo prijatelnych rovnou pro stavbu nebo vyrobu, jind mohla byt dale vyvijena nebo ote-
viela nové cesty ke zkoumani. Subjekty ovlivnéné meskalinem shodné hlésily, ze v nich
droga indukovala fadu zmén, které usnadnily tviir¢i proces. Snizily se zabrany a az-
kost, zlepsila se plynulost a prizptisobivost vytvareni pojmi, zvysila se kapacita vizual-
ni predstavivosti a fantazie a zvétsila se schopnost soustiedit se na projekt. Podavani
meskalinu také podporilo souciténi s lidmi a objekty, ¢inilo podvédomé data dostup-
néjsi, posililo motivaci dosdhnout cile a v nékterych prikladech umoznilo okamzitou vi-
zualizaci dokonceného reSeni.

Je ziejmé, Ze potencial LSD pro povzbuzeni kreativity je pfimo tmérny intelektu-
alnim schopnostem a mire kultivovanosti zakousejici osoby. Pro vétsinu skute¢né tviir-
¢ich nahledt je nutné znat cely soucasny stav dané discipliny, byt schopny formulovat
vyznamné nové problémy a najit technické prostredky k popisu reseni. Jestlize by byl
tento druh vyzkumu nékdy opakovéan, logicky by méli byt kandidati z fad prominent-
nich védct rtznych disciplin: nuklearni fyzici, astrofyzikové, genetici, neurofyziologo-
vé, antropologové, psychologové a psychiatii.4

DROGOU VYVOLANE NABOZENSKE
A MYSTICKE ZKUSENOSTI

Pouzivani psychedelickych substanci pro ritualni, ndbozZenské, a magické acely mohou
byt vystopovany az ke starovékym Samanskym tradicim a pravdépodobné je staré jako
lidstvo samo. Legendarni bozsky lektvar soma, pripravovany z rostliny stejného jména,
jejiz identita je dnes ztracena, hral klicovou roli ve védském néabozZenstvi. Pripravky
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z konopi Cannabis indica a sativa byly pouzivany v Asii a Africe po mnoho stoleti pod
riznymi jmény — hasis, caras, bhang, marihuana, kif — v nabozZenskych obtadech a li-
dovém lé¢éitelstvi. Hraly diilezitou roli v brdhmanismu, byly pouzivany v kontextu stfij-
skych praktik a predstavuji hlavni svatost Rastafarianti. NabozZensko-magické pouziva-
ni psychedelickych rostlin bylo rozsitené v predkolumbijskych kulturach, u Aztékda,
Mayt, Olmeki a dalSich indidnskych kmenti. Mezi takto pouZivané rostliny patiil slav-
ny mexicky kaktus Lophophora williamsii (peyotl), posvatna houba Psilocybe mexica-
na (teonanacatl), a semena nékolika variant povijnice (ololiuqui). Ritualni pouzivani
peyotlu a posvatnych hub stale preziva mezi riznymi mexickymi kmeny; peyotlovy lov
a jiné posvatné obtrady indiant Huichol ¢i 1éc¢itelské ritualy Mazatécti, pouzivajici hou-
by, mohou byt zminény jako vyznamné piiklady. Peyotl byl také asimilovan mnoha Se-
veroamerickymi indianskymi kmeny a asi pred sto lety se stal svatosti synkretistické
Native American Church. Jihoamericti 1écitelé (ayahuascheros) a predliterarni Ama-
zonské kmeny jako jsou Amahuaca a Jivaro pouzivaji yagé, psychedelicky vytazek z
svizionarské révy“, pralesni liiny Banisteriopsis caapi. Nejznaméjsi africkou halucino-
genni rostlinou je Tabernanthe iboga (eboga), ktera v mensich davkach slouzi jako
povzbuzujici prosttedek a ve velkych mnozZstvich je pouzivana jako inicia¢ni droga. Ve
stiredovéku bylo v kontextu ¢arodéjnickych sabatii a ritualnich cernych msi Siroce roz-
§ifené pouzivani lektvarti a masti, obsahujicich pirisady z psychoaktivnich rostlin a né-
kterych zvirat. NejslavnéjSimi slozkami c¢arodé€jnickych napoji byl rulik zlomocny
(Atropa Belladona), mandragora (Mandragora officinarum), durman neboli panen-
ska okurka (Datura Stramonium), blin (Hyoscyamus niger), a ropusi kiize. Moderni
chemické rozbory odhalily v kiizi ropuch (Bufo bufo) substanci zvanou bufotenin (ne-
boli dimetylserotonin), kterd ma psychedelické vlastnosti. Zminéné psychedelické
rostliny reprezentuji jen maly vybér z téch nejslavnéjsich. Podle etnobotanika Richarda
Schultse z katedry botaniky Harvardské univerzity existuje vice nez jedno sto rostlin se
zretelnymi psychoaktivnimi vlastnostmi.

Schopnost psychedelickych substanci privodit vizionarské stavy nabozZenské a
mystické povahy je zdokumentovana v mnoha historickych a antropologickych zdro-
jich. Objev LSD a hojné zvetejniovany vyskyt téchto zazitkii u mnoha experimentatort
v nasi vlastni kulture privedl k této zalezitosti pozornost védcti. Skute¢nost, Ze nabo-
zenské zazitky mohly byt spustény pozitim chemickych latek, podnitila zajimavé a vel-
mi kontroverzni diskuze o ,chemickém® ¢i ,instantnim mysticismu“. Do divokych po-
lemik o povaze téchto fenomén, jejich vyznamu, platnosti a hodnovérnosti se zapojilo
mnoho behavioralnich védci, filozoft a teologii. Nazory brzy vykrystalizovaly do tii ex-
trémnich hledisek. Nékteri experimentatori vidéli v moznosti privozeni nabozenskych
zazitk chemickymi prostredky prilezitost prenést ndbozensky fenomén z oblasti po-
svatného do laboratore, a tak je nakonec vysvétlit ve védeckych terminech. Nakonec by
v naboZenstvi nezbylo nic tajemného a svatého a duchovni zazitky by mohly byt zredu-
kovany na fyziologii a biochemii mozku. Avsak jini vyzkumnici zaujali velmi odliSny
postoj. Podle nich jsou mystické fenomény navozené LSD a jinymi psychedelickymi
drogami ryzi povahy a tyto substance
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by mély byt povazovany za svatosti, protoze mohou zprostiedkovat styk s transcen-
dentnimi realitami. Toto byl v podstaté postoj zaujimany Samany a knézi psychedelic-
kych kultur, v nichz byly vizionaiské rostliny jako je soma, peyotl a teonanacatl vidény
jako bozské latky nebo jako bozZstva sama. Je zde jesté jeden pristup k problému pova-
zujici zazitky s LSD za ,kvazi-nabozZenské“ fenomény, které jen simuluji nebo povrchné
napodobuji ptivodni a ryzi duchovni zazitky, které prichazeji jako ,Bozi milost“ nebo
jako vysledek discipliny, oddanosti a asketickych cviceni. V tomto kontextu pak zdanli-
va lehkost, s jakou lze tyto zazitky vyvolat chemikalii, aplné zdiskreditovala jejich du-
chovni hodnotu.

Nicméné ti, kteri se dohadovali o tom, ze pomoci LSD vyvolané duchovni zazitky
nemohou byt platné, protoze jsou prilis snadno dostupné a jejich vyskyt a nacasovani
zavisi na jedincové rozhodnuti, nepochopili povahu psychedelického stavu. Psychede-
licky zazitek neni Zadnou snadnou ani predvidatelnou cestou k Bohu. Mnoho subjektii
zcela postrada duchovni elementy pri jejich sezenich i pres mnohé vystaveni se droze.
Ti, ktefi zazili mystickou zkuSenost, museli ¢asto projit psychologickou ocistou, pri-
nejmensim stejné tézkou a bolavou, jako ta spojena s rtiznymi domorodymi obtady
prechodu nebo peclivou a asketickou nabozenskou disciplinou.

Vétsina vyzkumniki souhlasi, Ze na zakladé fenomenologické analyzy ¢i experi-
mentalnich pristupti neni mozné jasné rozliSovat mezi spontannimi mystickymi zazitky
a ,chemickym mysticismem®.5 Tato zalezitost je dale zkomplikovana pomérnym nedo-
statkem presnych informaci ohledné farmakologickych Géinki LSD a skute¢nosti, ze
nékteré situace, napomahajici spontannimu mysticismu, jsou spojena s dramatickymi
fyziologickymi a biochemickymi zménami v téle.

Dlouhotrvajici piist, spankova deprivace, pobyt v pousti s vystavenim se dehydra-
taci a teplotnim extrémum, G¢inné dychaci techniky, nadmérny emocionalni stres,
fyzické napéti a tryznéni, dlouhé monotonni prozpévovani, a jiné popularni praktiky
stechnologie posvatného“ zptisobuji takové dalekosahlé zmény v chemii téla, Ze je ob-
tizné udélat jasnou ¢aru mezi spontannim a chemickym mysticismem.

Rozhodnuti, zda chemicky navozené zazitky jsou ryzi a ptivodni nebo ne, tak zi-
stava doménou teologii a duchovnich viidct. Bohuzel zastupci riznych nabozenstvi vy-
jadrili Siroké spektrum protichiidnych nazord, zlistdva otevirenou otazkou, kdo by
vlastné mél byt povazovan za autoritu v této oblasti. Cast z téchto nabozenskych znalcti
ucdinila rozhodnuti, aniz by kdy podstoupili psychedelickou zkusenost, a mohou tak byt
jen stézi povazovani za autority pres LSD; jini zas vyvozovali dalekosahla zevSeobecrio-
vani na zakladé jediného sezeni. Zasadné rozdilné nazory existuji dokonce i mezi pired-
nimi zastupci stejného nabozenstvi - katolickymi knézi, protestantskymi pastory, rabi-
ny i hinduistickymi svatymi -, ktei'i psychedelické zkusenosti méli. V soucasnosti otaz-
ka, zda LSD a jina psychedelika mohou pfivodit ryzi duchovni zazitky, zlistava i po tii-
ceti letech diskuze stile jesSté oteviena. Negativni nazory jedinct jako je Meher Baba
nebo R. C. Zaehner stoji proti tém nékolika z Tibetskych buddhistickych 1ami, mnoz-
stvi Samant psychedelickych kultur, Waltru Clarkovi, Hustonu Smithovi, a Alanu
Wattsovi.

Zda jsou zazitky produkované LSD ryzimi mystickymi zjevenimi nebo jen jejich velmi
presveédcivymi simulacemi, to je rozhodné fenoménem pritahujicim velky zajem theo-
logti, knézi a studenti nabozenstvi. Béhem nékolika hodin ziskavaji jedinci hluboka
nahlédnuti do povahy nabozenstvi a v mnohych pripadech je jejich cisté teoretické
porozuméni a formalni vira ozivena hlubokym osobnim zéazitkem transcendentnich
sfér. Tato prilezitost miize byt zvlasté dilezitou pro ty knézi, kteri zastavaji sviij trad,
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Tato prilezitost mize byt zvlasté dilezitou pro ty knézi, kteri zastavaji sviij urad, ale za-
roven v sobé chovaji vazné pochybnosti o pravdivosti a platnosti toho, co kdZzou. Téch
nékolik knézi a teologli, kteri se uvolili zacastnit naseho vycvikového LSD programu
v Psychiatrickém vyzkumném stredisku v Marylandu, byli skeptici ¢i ateisté, kteri se ke
své profesi dostali na zakladé mnoha vnéjsich diivodt. Pro né byly duchovni zazitky,
kterych se jim dostalo béhem jejich sezeni s LSD, dtlezitym dtikazem, Ze spiritualita je
ryzi a hluboce vyznamnou silou v lidském Zzivoté. Tato realizace je osvobodila od kon-
fliktu s jejich profesi a od bremena pokrytectvi. V n€kolika pripadech psali pribuzni a
pratelé téchto jedinci,
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ze jejich kazani nasledujici po sezeni s LSD vykazovalo neobvyklou silu a prirozenou
autoritu.Duchovni zazitky pii psychedelickych sezenich casto Cerpaji ze symbolismu
kolektivniho nevédomi a mohou se tak vyskytovat ve struktute kulturnich a ndbozen-
skych tradic odlisnych od experimentatorovy vlastni tradice. Tréninkova sezeni s LSD
jsou proto obzvlasté zajimava pro ty, kteri studuji srovnavaci religionistiku. Knézi pri-
druZeni ke specifické cirkvi jsou n€kdy prekvapeni, kdyz maji hlubokou nabozenskou
zkuSenost v kontextu zcela odliSného vyznani. Diky v podstaté sjednocujici povaze psy-
chedelického zazitku toto obvykle nediskvalifikuje jejich vlastni nabozenstvi, ale vklada
je do Sirsi vesmirné perspektivy.

ROLE LSD V OSOBNOSTNIM RUSTU A SEBEREALIZACI

Béhem let intenzivniho vyzkumu LSD byl nejvétsi zajem soustfedén na zakladni psy-
chopatologické vySetteni, psychiatrickou terapii, nebo na néktera celkem konkrétni
uziti jako tfeba povzbuzeni uméleckého projevu, nebo zprostredkovani nibozenského
zazitku. Relativné mala pozornost byla vénovana tomu, jak hodnotné mohly byt psy-
chedelické zazitky pro osobni vyvoj ,normalnich® jedincli. V poloviné Sedesatych let
vyvstal tento problém v podobé Zivelné a vybusné viny masovych nedohlizenych auto-
experimentovani.

V atmosfére narodni hysterie, ktera nasledovala, byla pro a proti projednavana
vasnivym, precitlivélym a v konec¢ném diisledku zcela matoucim zptisobem. Stoupenci
LSD predstavovali tuto drogu zcela nekriticky jako snadny a bezpeény vselék na vSech-
ny problémy, které doprovazeji lidskou existenci. Psychedelické sebeobjevovani a
osobnostni transformace byla predstavovana jako jedina zivotaschopna alternativa k
ndhlému zniceni v nuklearni katastrofé nebo pomalé smrti mezi priimyslovymi odpad-
nimi latkami. Doporucovalo se, aby tolik lidi kolik jen bylo mozno bralo LSD za ja-
kychkoli podminek a tak ¢asto jak jen to Slo, za icelem urychleni prichodu Véku Vod-
nare. Sezeni s LSD byla vidéna jako ptechodovy ritudl, ktery by mél byt povinny pro
kazdého, kdo dosahl véku dospivajicich.

Opomenuti upozornit verejnost na nebezpeci a 1é¢ky psychedelického experimen-
tovani a dat pouceni umoziujici minimalizovat rizika, skoncilo velkym poétem obéti.
Apokalyptické novinové titulky li¢ici hriizné psychedelické povalece a nehody spojené
s uzivanim drog, podnitily odezvu ze strany legislativy, politikli, pedagogli a mnoha
profesionalli ptipominajici hon na ¢arodé€jnice. Ignorujice data téméir dvou desetileti
zodpovédného védeckého experimentovani, presla protidrogova propaganda k jinému
extrému a predstavovala LSD jako totalné nepredvidatelnou d’abelskou drogu, ktera
predstavovala vazné nebezpeci pro pricetnost soucasné generace a télesné zdravi gene-
raci nasledujicich.

V soucasnosti, kdyz citovy naboj této diskuse ustoupil, to vypada, zZe bude mozné
k zahrnutym problémtm zaujmout stiizlivéjsi a objektivni pohled. Klinické dikazy
jasné zdiiraznuji, Ze ,normalnim“ lidem mize LSD proces predevsim prospét a nejmé-
né rizika podstoupi, kdyz se tcastni dohlizeného psychedelického programu. Jediné
sezeni s vysokou davkou LSD miize mit ¢asto pro jedince, ktefi nemaji zadné vazné kli-
nické problémy, zcela mimoradnou hodnotu. Kvalita jejich zivota miiZe byt zna¢né zvy-
Sena a zazitek
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jimi mtze pohnout smérem k vétsi seberealizaci ¢i sebeuskuteénéni. Tento proces vy-
pada ve vsech ohledech srovnatelné s tim, ktery popsal Abraham Maslow u jedinci,
kteti spontanné prodélali ,,vrcholny zazitek.

Oficialni protidrogova propaganda je zaloZena na velmi povrchnim porozumeéni
motivacim k uzivani psychedelickych drog. Je pravdou, ze v mnoha ptipadech je droga
uzivana jen kvilli vzruseni nebo v ramci mladistvé vzpoury proti rodi¢ovské autorité
nebo spolecenskému zrizeni. Nicméné i ti, ktefi si vzali LSD za téch nejhorsich okol-
nosti ¢asto zachyti zablesk skute¢ného potencialu drogy, a to se miiZe stat vyznamnym
vlivem pro budouci pouziti. Skute¢nost, ze mnoho lidi vezme LSD v pokusu o nalezeni
reSeni svych citovych dilemat nebo v hluboké potiebé filozofickych a duchovnich odpo-
védi, by neméla byt podcenovana. Touha po kontaktu s transcendentnimi realitami
miiZe byt silnéjsi nez sexualni nutkani. V pribéhu lidské historie byli nescislni jedinci
ochotni podstoupit neobyéejnéa rizika rozmanitych druhti a zasvétili roky ¢i desetileti
svych Zivotti duchovnim zélezitostem. Jakakoli snaha o rozumné a umeétrené regulovani
uzivani psychedelickych drog by tato fakta méla brat v potaz.

Uz jen velmi mélo seri6znich vyzkumnik stale véri tomu, Ze experimentovani s
¢istym LSD predstavuje genetické riziko. Za radnych okolnosti mohou byt psychologic-
ka nebezpedi, ktera predstavuji jediné vazné riziko, zredukovana na minimum. Dle
mého nazoru neni Zadny védecky diikaz, ktery by branil vytvoreni sité zatizeni, v nichz
by se ti, ktefi se vazné zajimaji o psychedelické sebeobjevovani, mohli timto zabyvat, a
to s Cistymi latkami a v téch nejlepsich podminkach. U mnohych z nich jde o motivaci
tak hlubokou, Ze se z nich takto stavaji nezakonni auto-experimentatoti, coz s sebou
nese mnohem vyssi riziko. Existence vladou sponzorovaného centra tohoto druhu by
mohlo ptisobit jako prevence nezralych motivaci lidi, pro které soucasné prisné zakazy
predstavuji zvlastni vyzvu a pokuseni. Dalsi vyhodou tohoto pristupu by byla prilezitost
shromazdit a systematickym zptisobem provést utiidéni vS§ech cennych informaci tyka-
jicich se psychedelik, jez jsou jinak v zdkladnim a chaotickém, nekontrolovaném expe-
rimentovani ztraceny. Toto by také napravilo existujici absurdni situaci, kdy neni ve-
den témér zadny vazny profesionalni vyzkum v oblasti, ve které experimentuji miliony
lidi na vlastni pést.

UZITI LSD K ROZVOJI PARANORMALNICH SCHOPNOSTI

Mnohé historické a antropologické diikazy a ¢etnd neoficialni pozorovani klinického
vyzkumu upozornuji na to, ze psychedelické substance mohou obéas usnadnit mi-
mosmyslové vniméani. V. mnohych kulturach byly vizionarské rostliny podavany v kon-
textu spiritudlné-lééitelskych obradi jakozto prostredky diagnostikujici a 1é¢ici danou
nemoc. Stejné ¢asté bylo jejich pouzivani pro jiné kouzelné ucely jako je lokalizovani
ztracenych objektli nebo osob, astralni projekce, predstava vzdalenych udalosti, pred-
vidani a jasnovidectvi. VétSina drog uzivanych pro tyto tcely byla zminéna diive v sou-
vislosti s nabozenskymi obrady. Zahrnuje se sem pryskytice nebo listy konopi (Canna-
bis indica nebo sativa) v Africe a Asii; muchomiirku c¢ervenou u rtznych Sibifskych
kment a Severoamerickych indiani;
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rostlina Tabernanthe iboga u nékterych africkych etnik; cohoba (Anadenanthera pe-
regrine) a epena (Virola theidora) v Jizni Americe a Karibské oblasti; a tti zakladni
psychedelika predkolumbovskych kultur — kaktus peyotl (Lophophora williamsii), po-
svatné houby teonanacatl (Psilocybe mexicana) a ololiuqui neboli povijnice nachova
(Ipomoea violacea). Zvlastni povahy, zda se, je yagé, vareny napoj pripravovany
z pralesni popinavé rostliny Banisteriopsis caapi a z dalsi ,,révy smrti“, pouzivané jiho-
americkymi indidny v Amazonském udoli. Ostatné harmin, také nazyvany yagein ¢i
banisterin, jeden z aktivnich alkaloidu izolovanych z rostliny Banisteriopsis, byva ¢asto
uvadén jako telepathin. Psychedelické stavy vyvolané extrakty z téchto rostlin se zdaji
byt obzvlasté silnymi podptrnymi prostfedky paranormélnich fenomént. Nejslavnéjsi
priklad neobvyklych vlastnosti yagé mtizeme nalézt ve zpravach Mcgoverna (69), jed-
noho z antropologi, ktefi popsali tuto rostlinu. Podle jeho popisu mistni kouzelnik vi-
d€l velmi detailné smrt viidce vzdaleného kmenu ve chvili kdy se stala, spravnost jeho
vize byla ovéfena o mnoho tydni pozd€ji. Podobny zazitek byl ohldSen u Manuela Cor-
dova-Riose (53), ktery presné vid€l smrt své matky pri svém sezeni s yagé, a pozdéji si
mohl ovérit vSechny detaily. Zda se, Ze vSechny psychedelické kultury sdili presvédéeni,
ze nejenom béhem aktualni intoxikace posvatnymi rostlinami je mimosmyslové vni-
mani zna¢né podporeno, ale Ze systematické uzivani téchto substanci usnadnuje rozvoj
nadprirozenych schopnosti i v kazdodennim Zzivote€.

Mnohem neoficialnéjsi material, sesbirany béhem let psychedelickymi vyzkumni-
ky, podporuje shora uvedena presvédceni. Masters a Houstonovéa (65) popsali pripad
zeny v domacnosti, ktera pti svém sezeni s LSD vidéla svou dceru v kuchyni u nich do-
ma hledat plechovku suSenek. Dale uvadéla, ze vidéla toto dité srazit cukienku z police
a rozsypat cukr na podlaze. Tato epizoda byla pozd€ji potvrzena jejim manzelem. Stejni
autori také hlasili LSD subjekt, ktery vidél ,néjakou lod uvizlou mezi ledovymi krami,
kdesi v severnich morich.” Podle subjektu méla lod’ na svém boku jméno ,Francie.”
Pozdéji bylo potvrzeno, Ze Francie opravdu uvizla v ledu blizko Gréonska v dobé sezeni
s LSD subjektem. Slavny psycholog a parapsychologicky vyzkumnik Stanley Krippner
(49) zobrazil béhem psilocybinového sezeni v 1962 vrazdu Johna F. Kennedyho, ktera
se stala o rok pozdé€ji. Podobna pozorovani byla ohlaSena u Humphreye Osmonda,
Duncana Blewetta, Abrama Hoffera a jinych vyzkumnik. Literatura na toto téma byla
kriticky zhodnocena v synoptické zpravé Krippnera a Davidsona. (50)

V mé vlastni klinické zkusSenosti byly pti LSD psychoterapiich riizné fenomény,
pripominajici mimosmyslové vnimani, relativné casté, zvlasté v pokrocilejsich seze-
nich. Sahaji od vice ¢i méné nejasnych ocekavani budoucich udélosti nebo védomi
vzdalenych udalosti ke komplexnim a detailnim scéndm ve formé zivych jasnovidec-
kych vizi. To mlize byt spojeno s patfiénymi zvuky jako jsou mluvené slovo a véty, hlu-
ky vydavané motorovymi vozidly, zvuky pozarnich stfika¢ek a ambulanci, nebo trou-
beni klaksonti. Cést téchto zazitkdi se pozddji ukazala jako v riizné miie odpovidajici
skute¢nym udalostem. Cilové ovéreni v této oblasti mtZe byt zvlasté tézké. Nejsou-li ty-
to pripady ohlaseny a jasn€ zdokumentovany aktualné béhem psychedelickych sezeni,
je veliké nebezpeci znehodnoceni dat. Volny vyklad udalosti, prekrouceni paméti a
moznost fenoménu déja vu pti vniméni pozd€jsich udalosti je jen n€kolik malo nejvy-
znamnéj$ich vyskytujicich se nastrah.
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NejzajimavéjSimi paranormalnimi fenomény, které se objevuji pti psychedelickych se-
zenich, jsou mimotélni zkuSenosti a pripady jasnoziivosti a jasnoslySeni. Pocity
vystupovani z téla jsou v drogami vyvolanych stavech docela bézné a mtizou mit rtizné
formy a stupné. Nékteré osoby zakousSeji sebe sama jako tplné oddélené od svych
fyzickych t€l, visi nad nimi, nebo je pozoruji z jiné ¢asti mistnosti. PrileZitostné mohou
subjekty ztratit védomi aktualniho fyzického prostfedi docela a jejich védomi se
prestéhuje do zkusSenostnich oblasti a subjektivnich realit, které vypadaji, Ze jsou Gplné
nezavislé na hmotném svété. Mohou se pak zcela identifikovat s télesnou podobou
protagonistli téchto scén, byt onémi osobami, zviraty, nebo archetypalnimi entitami. V
mimoradnych pripadech miize mit jedinec komplexni a Zivou zkusenost pohybovani se
na specifickému misté v materiadlnim svété a podavat podrobny popis vzdalené lokality
nebo udalosti. Pokusy oveérit si takové mimosmyslové vnimani mohou nékdy vést k
prekvapivému potvrzeni. Ve vzacnych pripadech, miize subjekt takovy proces aktivné
ridit a ,cestovat svou vili do jakéhokoli mista ¢i bodu v c¢ase, ktery si vybere.
Podrobny popis zkuSenosti tohoto druhu, objasnujici povahu a slozitost zahrnutych
problémii, byl publikovan v mé knize Realms of the Human Unconscious, str. 187. (32)

Objektivni testovani standardnimi laboratornimi technikami pouzivané v para-
psychologickém vyzkumu je obecné vzato zcela neuspokojivé a nedokaze demonstro-
vat nartist mimosmyslového vnimani jako predvidatelny a konstantni aspekt uc¢inku
LSD. Masters a Houstonova (65) testovali LSD subjekty s pouzitim zvlastni sady karet,
vyvinuté v parapsychologické laboratori na Princentonské univerzité. Bali¢ek obsahuje
dvacet pét karet, kazda z nich mé geometricky symbol: hvézdu, kruh, trojahelnik, ¢tve-
rec, nebo vlnovku. Vysledky experimenti, ve kterych se LSD subjekty pokousely hadat
totoznost téchto karet, byla statisticky nevyznamné. Podobna studie vedena Whittle-
seyem (102) a experimentalni hadani karet subjekty pod vlivem psilocybinu ve zpraveé
van Asperen de Boera, Barkema a Kapperse (6) jsou stejnym zklamanim, ackoli zaji-
mavym poznatkem prvni z té€chto studii byla pozoruhodné snizena odchylka; subjekty
vlastné hadaly blize primérnému pravdépodobnostnimu odhadu, nez bylo piredpoveé-
zeno matematicky. Nepublikovana zjisténi parapsychologického vyzkumu Waltera
Pahnkeho z Marylandského psychiatrického vyzkumného strediska upozornuji na to,
ze statisticky pristup k tomuto problému by mohl byt klamny. V tomto projektu Walter
Pahnke pouzival upravenou verzi karet Princentonské univerzity ve formeé elektronic-
kych klavesnicovych paneli. Subjekt pod vlivem LSD musel uhodnout klavesu, ktera
byla rozsvicena na panelu v prilehlé mistnosti bud’ ru¢né nebo pocita¢em. Ackoli vy-
sledky pro celou skupinu LSD subjektii nebyly statisticky vyznamné, urciti jedinci do-
sahli v nékterych meétenich prekvapivé vysokého skore.

Nékteri vyzkumnici vyslovili ndmitky k nezajimavému a neobrazotvornému pri-
stupu ke studiu parapsychologickych fenoménii, predstavujici opakované hadani karet.
Obecné vzato nema takova procedura v soutézi o pozornost subjektu mnoho Sanci v
porovnani s nékterymi vzrusujicimi subjektivnimi zazitky, které charakterizuji psyche-
delicky stav. Ve snaze udinit tlohu ptitazlivéjsi pouzili Cavanna a Servadio (19) spiSe
nez karty emocionalné ladéné materialy; pro pokusné osoby byl piipraven nesourody
vybér obrazti vytiSténych v barvé a fotografické kvalité. Ac¢koli si jeden subjekt vedl po-
zoruhodné dobie, celkové vysledky byly nevyznamné. Karlis Osis (73) podaval LSD celé
radé ,médii“, kterym byly dany predméty a pozadany, aby popsaly jejich vlastniky.



86 NETERAPEUTICKA UZITI LSD

Jedno z médii bylo neobvykle tspé€sné, ale vétsina ostatnich byla natolik zaujata
estetickymi a filozofickymi aspekty zkuSenosti, nebo tak zapletena ve svych osobnich
problémech, Ze shledavaly velmi obtiznym udrzet soustredéni na tlohu.

Zdaleka nejzajimavéjsi daje vyvstaly z pilotni studie navrzené Mastersem a
Houstonovou (65), pouzivajicich emocionalné nabité obrazy se Sedesati dvéma subjek-
ty pod vlivem LSD. Experimenty byly vedeny v zavére¢nych fazich sezeni, kdy je rela-
tivné snadné se soustiedit na konkrétni tkoly. CtyFicet osm z testovanych jedincti se
priblizilo cilovému obrazu nejméné dvakrat z deseti, zatimco pét subjekti ucinilo
uspésné odhady prinejmensim sedmkrat z deseti pripadd. Napriklad jeden subjekt si
vybavil ,zmitajici se more“ tehdy, kdyZ spravnym obrazem byla vikingska lod’ v boufi.
Stejny subjekt hadal ,bujnou vegetaci“ kdyz na obraze byly destné pralesy v Amazonii,
svelblouda“ kdyZ obraz byl Arab na velbloudu, ,Alpy“ kdyZz obrazem byly Himaélaje, a
~cernocha sbirajiciho bavlnu v poli“ kdyz slo o plantaz na jihu.

Studium paranormélnich fenomént v psychedelickych sezenich predstavuje
mnoho technickych problémii. Kromé problému dokézat subjekt zaujmout a udrzet je-
ho pozornost u tlohy, Blewett (12) také zdturaznoval rychly proud eidetickych predstav,
které interferuji se schopnosti subjektu stabilizovat a vybrat odezvu, jez miize byt spus-
téna cilovym objektem. Metodologické obtiZze studovani Géinku psychedelickych drog
na mimosmyslové vnimani nebo dalSich paranormalnich schopnosti a nedostatek dii-
kazu v existujicich studiich nicméné nemohou zrusit platnost nékterych zcela vyjimec-
nych objevii vtéto oblasti. Kazdy LSD terapeut s dostate¢nou klinickou zkuSenosti
shromazdil dostatek podnétnych poznatki, aby bral tento problém vazné. Ja osobné
viibec nepochybuji o tom, Ze psychedelika mohou prilezitostné vyvolavat prvky oprav-
dového mimosmyslového vnimani v obdobi jejich farmakologického tc¢inku. Nékdy se
vSak vyskyt urcitych paranormaélnich schopnosti fenoménti mtize prodlouzit i do dalsi-
ho dne po sezeni. Fascinujici poznatek, ktery je v izkém vztahu a ktery si zasluhuje
v tomto ohledu pozornost, je ¢asté nahromadéni neobycejnych a soucasné se dé€jicich
udalosti v Zivoté osoby, ktera zakusila fenomén transpersonalni zkusenosti béhem psy-
chedelického sezeni. Takovéto soucasné se odehravajici udalosti jsou objektivnim fak-
tem, nejen subjektivni interpretaci vjemii; jsou podobné tomu, co popsal Carl Gustav
Jung ve své praci o synchronicité. (44)

Rozpor mezi vyskytem parapsychologickych fenomént pti sezeni s LSD a nega-
tivnimi vysledky konkrétnich laboratornich studii se zd4 odrazet skute¢nost, ze zvySeni
ESP neni standardnim a konstantnim aspektem ac¢inku LSD. Psychologické stavy na-
pomahajici k riznym paranormalnim jeviim a charakterizované neobvykle vysokym
vyskytem ESP jsou jednémi z mnoha moznych dusevnich stavii, které mohou byt pod-
poreny touto drogou; v jinych typech zkusenosti s LSD se zdaji byt ESP na stejné Grov-
ni jako v kazdodennim stavu védomi, nebo dokonce jesté vice omezeny. Dalsi vyzkum
bude muset zhodnotit, zda jinak nepredvidatelny a jednoduchy vyskyt paranorméalnich
schopnosti v psychedelickych stavech miize byt vyuzit a systematicky kultivovan, tak
jak tomu naznacuje Samanisticka literatura.
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POZNAMKY

1. Zainteresovany ¢tenar mtize nalézt vycCerpavajici rozbor tohoto tématu ve vynika-
jici knize Psychedelic Art Roberta Masterse a Jean Houstonové (66). Vliv LSD a psi-
locybinu na tvorivost profesionalnich malirt byl také jedine¢né dokumentoval v knize
Experimentalni psychozy (Experimental Psychoses) (90) ¢eskym psychiatrem
J.Roubickem. V tomto kontextu si také zasluhuje zminku nepublikovana sbirka obra-
zl1 Oskara Janigera namalovanych profesionalnimi maliti pod vlivem LSD.

2. Neékteré konkrétni priklady diilezitych nahlédnuti tohoto druhu jsou popsany v
mé knize Realms of the Human Unconscious. (32)

3. Mnoho dalsich ptikladi tohoto jevu mtize byt nalezeno v knize Arthura Koestlera
The Act of Creation. (48)

4. Zainteresovany ctenar najde vice informaci o tomto tématu v synoptickém spisu
Stanleyho Krippnera Research in Creativity and Psychedelic Drugs. (51)

5. Nejzajimavéjsi studie tohoto druhu byla Waltera Pahnkeho (75) Good Friday Ex-
periment vedena v 1964 v Harvard Chapel na Cambridgské univerzité v Massachu-
setts. V této studii dostalo deset studentii kiestanské teologie 30 miligramii psilocy-
binu a dalsich deset, fungujicich jako kontrolni skupina, dostalo 200 miligrami kyse-
liny nikotinové jako placebo. Rozd€leni do dvou skupin bylo uc¢inéno na zakladé
dvojné vazby. VSichni naslouchali dvou a pitilhodinové bohosluzbé sestavajici z var-
hanni hudby, vokalnich sél, éetby, modliteb a osobniho rozjiméani. Subjekty, kterym
byl podan psilocybin, se umistily velmi vysoko na mystickém zku$enostnim dotazniku
vyvinutém Pahnkem, zatimco odezva kontrolni skupiny byla minimalni.



UCINNE TERAPEUTICKE
MECHANISMY
1.SD TERAPIE

Zesilenti konvencnich terapeutickyjch mechanismit
Zmény v dynamice idicich systémii

Terapeuticky potencial procesu smrti a znovuzrozeni
Terapeutické mechanismy na transpersonalni urovni

Mimoriadné a ¢asto dramatické acinky LSD procesu na rizné emocionélni a psycho-
somatické symptomy davaji zcela prirozené vyvstat otazku ohledné terapeutickych me-
chanismi zahrnutych v téchto zménach. Ackoli dynamika nékterych z téchto premén
miuze byt vysvétlena konvenénim zptisobem, vétSina z nich zahrnuje procesy dosud ne-
objevené a nepoznatelné tradi¢ni psychologii a psychiatrii. To vS§ak neznamen4, Ze se
na tyto jevy nenarazilo jiz drive ¢i se o nich nehovorilo. Popis nékterych téchto mecha-
nismu lze nalézt v nabozenské literatuie lic¢ici spiritudlni 1écitelstvi a jeho ucdinky na
emocionalni nebo psychosomatické nemoci. Antropologové mohou také rozpoznat
prvky, jez se vyskytuji v Samanskych praktikach, domorodych prechodovych ritualech a
rozliénych l1écivych ceremoniich.

Bylo jiz zminéno, Ze LSD nema zadné vlastni terapeutické vlastnosti ve vztahu k
prostému farmakologickému ucinku. Je nutné usporadat a zpristupnit zazitek specific-
kym zptisobem, aby vynorujici se nevédomy material ptisobil 1é¢ivé spiSe nez destruk-
tivné. Analyzy objevli LSD psychoterapie naznacuji, Ze odehravajici se terapeutické
zmeény jsou velmi komplexni a nemohou byt zjednoduseny na jediného spole¢ného
jmenovatele. Zazitky s LSD se zdaji zahrnovat rozmanitost faktori na mnoha riznych
urovnich; kazdy ma odli$ny terapeuticky potencial a mize byt pouzit k t¢innému na-
kladani s osobnostnimi zménami. V nasledujicim textu si kratce probereme nejvy-
znamnéjs$i mechanismy tohoto druhu ¢innych béhem sezeni s LSD. MnoZstvi moznosti
pro hluboké posuny a premény, jez jsou charakteristické pro psychedelické stavy, se
zda ¢init z LSD velmi zvlastni doplnék psychoterapie.
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ZESILENI KONYENéNiCH
TERAPEUTICKYCH MECHANISMU

Jedinymi Ciniteli terapeutické zmény dostupnymi v pocatec¢nich stadiich psycholytic-
kych sérii jsou mechanismy, které byly popsany v kontextu tradi¢nich psychoterapeu-
tickych skol. Nicméné i u povrchni psychedelické zkuSenosti jsou tyto mechanismy
velmi zesileny. Za téchto podminek jsou obranné systémy znaéné oslabeny a psycholo-
gicky odpor se snizuje. Emocionalni odezvy subjektu jsou dramaticky zvyseny a lze sle-
dovat mohutnou abreakci a katarzi. Potlaéovany nevédomy material zahrnujici vzpo-
minky z raného détstvi se stdva snadno dostupnym, a to miize vyustit nejenom v rozsi-
fené rozpomenuti, ale také v opravdovou regresi do minulosti ¢i Zivouci a komplexni
znovuproziti emocionalné diilezitych vzpominek. Nevédomy material se také ¢asto ob-
jevuje ve formé rtiznych symbolickych jevii se strukturou podobnou sntim. Vyskyt to-
hoto materialu a jeho integrace jsou spojeny s emociondlnim a intelektualnim vhledem
do psychodynamiky pacientovych symptomt a nevyrovnanych mezilidskych vzorci.

Terapeuticky potencial znovuprozivani emocionalné vyznamnych piihod z détstvi
zda se zahrnuje dva dilezité prvky. Jednim z nich je hluboké uvolnéni svazané energie
a jeji vyCerpani smérem ven ve formé emocionalniho a fyzického odreagovani. Tim
druhym je védoma4 integrace obsahu, jenz je nyni zbaven afektivniho naboje. To je
umoznéno dvoustrannym zameérenim ¢i dvoji roli, kterou mohou jedinci pfijmout ve
stavu pod vlivem LSD, a to bud’ soucasné nebo stiidavé. Na jedné strané mohou zakou-
Set iplnou a komplexni regresi do diiveéjsich obdobi jejich Zivota, kdy se jim stala néja-
ka traumaticka udalost, a na strané druhé mohou mit také pristup k situaci odpovidaji-
ci jejich chronologickému véku v dobé konani sezeni s LSD. Timto zptisobem se umoz-
niuje z pohledu dospélého prehodnotit vyznamnost udalosti, jeZ byly pro nedospély or-
ganismus zdrcujici. Toto zopakovani si udalosti z ranych obdobi jedincova zivota je
takto zakouSeno subjektem, ktery predstavuje zajimavy hybrid mezi naivnim, emocio-
nalné zcela pohlcenym ditétem a vice ¢i méné nezucastnénym dospélym pozorovate-
lem.

Tato dvoji role se také odrazi v terapeutickém vztahu. Subjekt mize chéapat tera-
peuta a interpretovat objektivni realitu zptisobem odréazejicim nevytreseny material z
minulosti. Av§ak na jiné tirovni miize také udrzovat adekvatni ovérovani si reality a de-
tailné prozkoumévat ptivod a mechanismus téchto deformaci. Pfenosovy vztah byva
typicky zesilen a zakouSen v zivoucich pitoresknich formach. Jak bylo naznaceno
v predchozi kapitole, poktiveni terapeutického vztahu byva ¢asto prehdnéno az karika-
turné, Ze se tak prenosova povaha jevu stava zjevna jak pacientovi, tak i terapeutovi.
Zesileni vztahu vytvarené drogou nejenom usnadiiuje analyzu prenosu, ale také nabizi
nescetné prilezitosti pro korektivni emocionalni zazitky. Je vSak nezbytné, aby tera-
peut ziistaval rozumny, nerozruseny a neustale podporujici, bez ohledu na povahu vy-
nofujiciho se materidlu a pacientova chovani. To miize mit velmi silny terapeuticky
dopad na pacienta, ktery miva casté preludy nesouhlasu a odmitnuti, nebo dokonce ka-
tastrofalni oc¢ekavani ohledné terapeutovy reakce na urcité aspekty jeho zazitkt. Jaké-
koli vychyleni z tohoto pristupu mimo vyslovné€ navrzené a odsouhlasené terapeutické
sehrani roli,



90 UCINNE TERAPEUTICKE MECHANISMY LSD TERAPIE

mize spiSe zesilit dopad ptivodnich traumatickych situaci, nez piisobit nipravné. Te-
rapeutiiv naro¢ny a casto obtizny ukol je ponékud usnadnén skutec¢nosti, Ze pacient
byva pod vlivem LSD obvykle vice otevieny a méné se brani. Ve vysledku tak ¢asto mii-
Ze prijmout a pouzit nahledy a interpretace, jez by byly nemozné ¢i nevhodné
v psychoterapii bez drogy.

Sugestibilita je obvykle zna¢né zvysSena a terapeut, ktery pouziva sugesci v psy-
choterapii, miize ztéto skuteCnosti t€Zit; nicméné tento pristup by mél byt uzivan
s krajni opatrnosti. Dle mych zkusSenosti je jakakoli odchylka od poctivé a otevicené in-
terakce s klientem, nebo uzivani riiznych askokii a trikii nakonec terapeutickému po-
stupu ke skodé.

ZMENY V DYNAMICE RIDICICH SYSTEMU

Je-li davka zvySena anebo sezeni s LSD opakovano, vstupuje do hry a stava se pristup-
nym novy a mocny mechanismus krom téch shora uvedenych. Mnoho lécebnych zmén
na hlubsi tGrovni mutze byt vysvétleno jako vysledek chemického zakroku
v dynamickém ovliviiovani nevédomych konstelaci, jez maji funkei fidicich systémi.
Nejvyznamnéjs$imi z nich jsou systémy zhusténé zkusenosti (systémy COEX — zkratka
anglického systems of condensed experience; pozn. piekl), které organizuji material
biografické povahy, a bazalni perinatalni matrice (BPM), které maji obdobnou tlohu
ve vztahu ke zkuSenostnim zdrojiim souvisejic s procesem smrti a znovuzrozeni. Za-
sadni charakteristika téchto dvou kategorii fidicich systémi byla detailné popsana jiz
drive. Mohli bychom také mluvit o transpersonalnich dynamickych matricich; avSak
z diivodu bohatosti a voln€jsiho uspotradani transpersonalnich oblasti by bylo obtizné
je zevrubné popsat.

Vzhledem k povaze emocionalniho niboje miizeme rozeznavat negativni ridici
systémy (negativni systémy COEX, BPM II, BPM III, negativni aspekty BPM i a nega-
tivni transpersonélni matrice) a pozitivni ridici systémy (pozitivni systémy COEX, po-
zitivni aspekty BPM I, BPM 1V a pozitivni transpersonalni matrice). Obecnou strategii
LSD terapie je redukce emocionalniho néaboje spojeného s negativnimi systémy a
usnadnéni zkuSenostniho pristupu k tém pozitivnim. Specifi¢téjsim taktickym pravi-
dlem je usporadani zavérecné faze kazdého jednotlivého sezeni zpiisobem, ktery by
usnadnioval dokonceni a integraci materialu zptristupnéného toho dne. Zjevny klinicky
stav jedince neni tplnym odrazem povahy a celkového mnozstvi nevédomého materia-
lu; zalezi na konkrétnim selektivnim zaméreni a naladé, jez ¢ini urcité aspekty tohoto
materialu zkuSenostné dostupné. Jedinci, ktefi jsou naladéni na rtznych trovnich ne-
gativnich psychodynamickych, perinatalnich nebo transpersonalnich fidicich systémi,
vnimaji sebe sama i svét pesimisticky a zakous$eji emocionalni nebo psychosomaticky
distres. Naopak ti jedinci, ktefi jsou pod vlivem positivnich fidicich systémi se nachéa-
zeji ve stavu emocionalni pohody a optimalni psychosomatické funkénosti. Specifické
kvality vysledného stavu zalezi v obou pripadech na povaze aktivovaného materialu.
Pro detailni pojednani o vlivu systémt COEX, BPM a rtiznych transpersonalnich mat-
ric u LSD subjektii se podivejte do kapitoly pojednavajici obdobich nasledujicich po
sezeni. (str. 218-227)
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Zmény v prevladajicim vlivu dynamickych matrici mohou nastat jako vysledek
rtiznych biochemickych nebo fyziologickych procesii uvniti organismu, nebo jako reak-
ce na celou radou vnéjsich vlivii fyzické ¢i psychologické povahy. Sezeni s LSD se zdaji
byt hlubokym zasahem do dynamiky ridicich systému a jejich funkéniho ovliviiovani
se. Podrobné analyzy fenomenologie zazitki s LSD naznacuji, Ze v mnoha pripadech
miiZe byt nahlé klinické zlepseni v pribéhu terapie vysvétleno jako posun od psycholo-
gické nadvlady negativnich fidicich systémi ke stavu, kdy je jedinec pod selektivnim
vlivem néjakého pozitivniho schématu. Takovato zména nemusi nutné znamenat, ze
doslo k propracovani veskerého nevédomého materialu stojici v pozadi tohoto jednot-
livého psychopatologické stavu. Jednoduse to naznacuje vnitini posun od jednoho ¥i-
diciho systému k druhému. Tato situace mlize poukazovat na transmodulaci; ta miize
nastat na nékolika riiznych trovnich. Posun mezi vzpominkovymi schématy obsahuji-
cimi autobiograficky material mize byt nazvan transmodulaci COEX. Z divodu
funkéni vzajemnosti mezi systémy COEX a BPM, predstavuje vétSina znovuproziva-
nych traumatickych vzpominek z détstvi ¢asteéné a zmirnéné znovuprozivani urcitého
aspektu porodniho traumatu. Obdobné i pozitivni zazitky z détstvi mohou byt nahlize-
ny jako céasteény poziistatek prijemnych postnatilnich a nitrodéloznich podminek.
Srovnatelny dynamicky posun od jedné dominantni perinatalni matrice k jiné miize
byt bran jako BPM transmodulace. Transpersonalni transmodulace pak zahrnuji ridi-
ci funkéni systémy v nadindividualnich oblastech nevédomi.

Typicka pozitivni transmodulace mé dvoufazovy priibéh, zahrnuje zesileni domi-
nantniho negativniho systému a nahly posun k pozitivnimu. Je-li vSak silné pozitivni
systém snadno pristupny, miize dominovat zkusenosti s LSD od tplného zacdatku seze-
ni a negativni systém ustoupi do pozadi. Posun od jedné dynamické konstelace k jiné
se nemusi nutné jevit jako klinické zlepsSeni. Je zde moznost, Ze Spatné vyreSené a inte-
grované sezeni vyusti v negativni transmodulaci — posun od pozitivniho systému
k negativnimu. Tato situace byva charakterizovana nahlym vyskytem psychopatologic-
kych symptomi, které se pred sezenim neprojevovaly. Jinou zajimavou moznosti je
posun od jednoho negativniho systému k jinému, jenz je taktéz negativni povahy. Vnéj-
$imi projevy této intrapsychické udalosti jsou napadné kvalitativni zmény
v psychopatologii od jednoho klinického syndromu k jinému. Obéas mtze byt tato
premeéna tak dramaticka, Ze se pacient piresune do zcela odlisné diagnostické kategorie;
klinické zn4zornéni tohoto jevu byly uvedeny v této knize jiz drive (str.219). Ackoli se
vysledny stav miize na povrchu jevit jako zcela novy, vSechny podstatné elementy exis-
tovaly v potencionalni podobé v pacientové zkusSenostni zasobé jiz pred tim, nez se pri-
hodil dynamicky posun. Je proto diilezité si uvédomit, ze LSD procedura miize kromé
propracovavani se nevédomym materidlem také zahrnovat dramaticky posun pozor-
nosti a zmeénit jeji zkusenostni souvislosti.

Rad bych vtomto kontextu zminil zajimavé prirovnani, které pouzila jedna
z mych pacientek k objasnéni jejiho pojeti tohoto procesu. Lidské nevédomi popsala
jako temné skladisté plné rozliénych predmétii vSemoznych druhti, nékterych oskli-
vych, jinych hezkych. LSD proces se ji zdal zahrnovat nejenom odstranovani haraburdi
a odpadu, ale také zménu sméru dopadajiciho svétla z baterky, jiz si osvétlujeme vniti-
ni prostor. Pouze ty uskladnéné objekty, které byly osvétleny
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touto svitilnou, mohou byt v dany ¢as vnimany. Obdobné pak pouze ten nevédomy ob-
sah, jenz se nachazi ve svétle védomého uvédoméni, mtze byt plné zakousen.

Problémem, jenz si v tuto chvili zasluhuje specidlni pozornost, je relativni terape-
utick4 vyznamnost negativnich a pozitivnich zkusSenosti pri sezeni s LSD. Problém, zda
ma byt pri LSD psychoterapii kladen diiraz na znovuprozivani konfliktii a traumatic-
kych vzpominek nebo na dosazeni transcendentalnich zkuSenosti, je jednim
z nejkontroverznéjsich sporti mezi psycholytickymi a psychedelickymi terapeuty. Dle
mych zkuSenosti jsou jak propracovani se traumatickym materidlem tak i zakouseni
extatickych stavi dilezitou a nedilnou soucasti 1é¢ebného procesu. Navic se tyto dva
aspekty LSD psychoterapie zdaji byt vzajemné provazany v dialekticky atvar. Energe-
tické oslabeni negativnich systémt a propracovani se problematickymi oblastmi otevi-
ra cestu k hluboce pozitivnim epizodam. Naopak pak, pokud LSD subjekt zakusi oprav-
dovy transpersonalni stav v ivodnich psychedelickych sezenich, projevuje se toto jako
znacna vyhoda pro dalsi pribéh terapie. Pacienti tak transcenduji omezeny osobni
ramec a vidi své problémy v kosmickém kontextu. To vede k obecné optimistickému
postoji, jenz je znacnou pomoci pii zvladani negativnich psychodynamickych a perina-
talnich material, pokud se objevi béhem lécby. Jedinec, ktery prozil transcendentalni
stav, ziskava silny pocit kosmické totoznosti a zna konecny cil své 1é¢by. LSD proces je
tak vidén jako tsili o piekonani bariér odd€lujici jedince od jeho Self, a ne jen jako ko-
pani naslepo ve slepé uli¢ce individualniho nevédomi. Soucasné zdtraznovani obou
aspektii procesu spolu s podporovanim jeho spontanniho pribéhu se zdaji byt nejlep-
$im feSenim tohoto terapeutického dilematu. Nicméné pozitivni zazitky maji zasadni
vyznam pro vysledek terapie a kazdé pojeti 1écby pomoci LSD, které je podcenuje, se
tak pripravuje o mocny a pritom zasadni terapeuticky nastroj.

TERAPEUTICKY POTENCIAL )
PROCESU SMRTI A ZNOVUZROZENI

Terapeutické zmény spojené se zazitky na psychodynamické trovni se zdaji byt po-
mérné malého vyznamu v porovnani s témi, které vychazeji z perinatalnich sekvenci.
Kazdodenni klinick4 praxe LSD psychoterapie opakované doklada velmi silny 1écebny
potencial procesu smrti a znovuzrozeni. Objev tohoto G¢inného terapeutického mecha-
nismu, doposud nepripoustény a neuznavany zapadni védou, predstavuje jeden
z nejprekvapivéjsich nalezti mého vyzkumu LSD.

ZkuSenostni sekvence umirani a zrozeni se mize vyustit v dramatické zmirnéni
celé rady emocionalnich a psychosomatickych problémii. Negativni perinatalni matrice
jsou vyznamnou zasobarnou pocitii a fyzickych pocitkti mimoradné intenzity; funguji
jakozto potencialni zkuSenostni zdroj mnoha psychopatologickych syndromti. Takové
zavazné symptomy jako jsou tizkost, agrese, deprese, obava ze smrti, pocity provinéni,
pocity ménécennosti, bezmoci a v§eobecné emocionalni napéti se zdaji byt hluboce za-
kotfenény na perinatalni trovni. Mnoho aspektii téchto jevii a jejich vzajemnych vztahi
davaji smysl, jsou-li zvazovany v kontextu porodniho traumatu. Obdobné jsem byl také
mnohokrat schopen vystopovat
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pacientovo ptivodni zaujeti riznymi psychologickymi funkcemi nebo biologickym ma-
teridlem, podivnymi hypochondrickymi obtizemi a celou Skalou psychosomatickych
symptomi ke konkrétnim aspektiim procesu smrti a znovuzrozeni. Jedna se predev§im
o obycejné bolesti hlavy i migrény, neurotické pocity, nedostatek kysliku a priduseni,
bolesti u srdce, nevolnost a zvraceni, riizné diskineze nebo svalové pnuti, bolesti a ttas
v riznych c¢astech téla.

SpiSe béZnym poznatkem psycholytické terapie bylo, Ze pacienti, ktefi se
v pribéhu terapie zcela presunuli mimo psychodynamickou troven, mivali nadale ob-
tizné zkusenosti s LSD a celou fadu klinickych problémt v kazdodennim zivoté. Vyslo
najevo, ze urcité psychopatologické symptomy byly zakorenény na perinatalni arovni a
nezmizi, dokud se fadné nepropracuji materidlem stojicim v pozadi. V pripadé klaus-
trofobie ¢i potladovanych depresi bylo proto nutné se zkusSenostné konfrontovat
s matrici ,bezvychodnosti“, aby bylo mozno dosidhnout trvalého vysledku, a ne jen do-
casné remise. Obdobné pak hlubinné kotreny vzrusené deprese byly nalezeny v boji
smrti a znovuzrozeni teti perinatalni matrice.

Sebevrazedna nutkani casto zcela pominou, kdyz se pacient propracuje perinatal-
nim materidlem a integruje ho. Nékolik jedincti, ktefi dokoncili proces smrti a
znovuzrozeni, nezavisle na sobé uvedlo, Ze jejich drivejsi sebevrazedné tendence byly
ve skutecnosti nerozpoznanou touhou po smrti ega a transcedenci. Dokud jim nebyl
tento nahled k dispozici, soustredili se psychologicky na situaci v objektivni realité, jez
s sebou nesla blizkou podobnost ke smrti ega, tedy k fyzické destrukci. Zkusenost psy-
chologické smrti sméruje k eliminovani nebo znaénému potlaéeni sebevrazedné sklony
a predstavy. Béhem dramatickych zkusSenostnich sekvenci procesu smrti a znovuzroze-
ni je ptijimano mnoho velmi silnych agresivnich a sebedestruktivnich popudd. Krom
toho pak jedinec, ktery dokoncil proces smrti ega, shledava lidskou existenci
v mnohem Sirsim duchovnim kontextu. Védomi je vidéno jako nadirazené hmoté a kru-
té manévry vmateridlni roviné se jevi absurdni a neGcinné jakozto pomoc
v osobnostnim rozvoji. Je zcela lhostejné, jak mohou byt Zivotni situace a podminky
z objektivniho pohledu obtizné, ale sebevrazda se jiz dale nejevi jako feseni.

V nasi praci s alkoholiky a zavislymi na heroinu jsme ucinili néktera zajimava
zjisténi podobna tém vztahujicim se k sebevrazednym jedinctim. Z urcitého thlu po-
hledu mohu byt alkoholismus a zavislost na heroinu vidény jako sebevrazedné chovani
prodlouZzené do dlouhého casového tiseku; dynamismy stojici v pozadi sebevrazdy a
zavislost maji mnoho spole¢ného. Pacienti, kteri pod vlivem LSD proziji opravdové po-
city kosmické jednoty, si ¢asto vyvinou negativni postoj ke staviim mysli vytvarené in-
toxikaci alkoholem a narkotiky. Nahledy téchto pacientt tykajici se povahy jejich zavis-
losti pripominaly ty u osob se sebevrazednymi sklony. Poté, co pti sezeni objevili a pro-
zili pocity kosmické jednoty, zjistili, Ze stav, po kterém skutecné touzili, byl transce-
dence a nikoli intoxikace drogou. Rozeznali uréitou povrchni podobnost a prekryti me-
zi intoxikaci alkoholem ¢i heroinem a sjednocujicimi pocity vyvolané LSD a spatrili, Ze
jejich touha po drogach se zakladala na zdmeéné téchto dvou stavii. Prvky, které ma
transcedence spolecné s takovymi intoxikacemi, jsou zmizeni
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nebo zeslabeni riznych bolestivych pocitii a pocitkli, emocionalni lhostejnost k vlastni
minulosti ¢i budoucnosti, uvolnéni télesnych hranic a fluidni, nediferenciovany stav
védomi. AvSak mnoho zasadnich charakteristik sjednocujiciho stavu se ve zkuSenosti
intoxikace alkoholem ¢i narkotiky nevytvareji. Namisto vyvolani stavu kosmického veé-
domi v jeho totalité tyto drogy produkuji jeho karikaturu; nicméné podobnost je tak
blizka, ze mtze prislusného jedince zmylit a svést k systematickému zneuzivani. Opa-
kované uzivani pak vede k biologické zavislosti a nevratnému fyzickému, emocional-
nimu a socialnimu poskozeni.

Po prozitku smrti ega a kosmické jednoty jsou zneuzivani alkoholu nebo narkotik
a sebevrazedné tendence vidény jako tragické omyly zptisobené nerozeznanou a nepo-
chopenou duchovni touhou po transcedenci. Pfitomnost silného pocitu tohoto druhu,
jakkoli se mtze zdat nepravdépodobny z pohledu vzorct chovani a Zivotniho stylu dro-
gové zavislych a alkoholikli, mize byt znazornén statistikami z psychedelické terapie.
Pri vyzkumu ve Spring Grove méli alkoholici a zavisli na heroinu nejvyssi vyskyt mys-
tickych zazitkd ze vSech studovanych skupin véetné neurotikli, odbornikti na dusevni
zdravi a jedincti umirajicich na rakovinu.

Zlovolna agrese, impulsivni chovani a sadomasochistické sklony maji také vy-
znamné kofeny na perinatalni trovni. Aktivace destruktivniho a sebedestruktivniho
potencialu v jedinci je jednim z nejdtlezitéjSich aspektli zdpasu smrti a znovuzrozeni.
Scény bezuzdné agrese a hromadného niceni stejné jako sadomasochistické orgie jsou
standardnimi slozkami perinatalniho odkryvani.! V tomto kontextu byva zmobilizova-
no a uvolnéno enormni mnozstvi destruktivni energie; vysledkem je dramatické snize-
ni agresivnich pocitii a sklond. ZkuSenost znovuzrozeni je typicky spojeno s pocitem
lasky, soustrasti a vaznosti k zivotu.

Perinatélni prvky hraji také vyznamnou tlohu v dynamice rtiznych stavii azkosti
a fobii, symptomt hysterické konverze a urcitych aspektti obsesivné kompulsivnich
neur6z. Mnoho sexuélnich poruch a deviaci se zda byt zakotveno na perinatalni trovni
a mohou byt logicky vysvétleny z urcitych hledisek a stranek porodniho traumatu. To
plati u impotence, frigidity, bolestivé menstruace, bolestivych vaginalnich krec¢i béhem
souloze (dyspareunie), pozitkarsvi a zaujatosti pro biologické latky v sexualnim kontex-
tu jako je pozivani vykali a piti moci (coprofilie a urolagnie), klinického sadomaso-
chismu a urcitych piipadi fetiSismu a homosexuality.

Mnoho dilezitych stranek schizofrenického procesu se zda predstavovat perina-
talni prvky ve vice ¢i méné cCisté formé. Zde nejsou tyto hlubinné nevédomé obsahy
zmirnény a modifikovany pozdéjsim biografickym materialem jako je to v pripadé vét-
Siny poruch zminénych shora. Takto prihody pekelnych muk, extrémniho fyzického a
dusevniho utrpeni zdajiciho se byt nekonec¢né, hluboky pocit absurdity existence, nebo
vidiny zridného svéta lepenkovych postav a robott, jeZ popsalo mnoho psychotickych
pacientii, ukazuje na zapojeni BPM II. Sekvence zahrnujici smrt, rozpad a vyhlazeni ze
svéta, kosmické katastrofy, pokiiveni agresivnich a pohlavnich pudi, zaujeti biologic-
kym materidlem a zkuSenostni soustiedéni na triddu zrozeni-sex-smrt jsou charakte-
ristické pro BPM III. Mesiasské bludy, zosobnéni s Kristem a



Terapeuticky potencial procesu smrti a znovuzrozeni 95

zazitky znovuzrozeni ¢i znovustvoreni svéta jsou spojeny s prechodem ze tieti do ¢tvrté
perinatalni matrice. Umoznéni a dokonceni procesu smrti a znovuzrozeni je spojeno
s vymizenim mnoha shora zminénych symptomd.

Perinatalni oblast nevédomi takto predstavuje univerzalni, nediferenciovanou
matrici pro celou radu psychopatologickych a psychosomatickych symptomt a syn-
dromti. Zda se patologie rozvine ¢i ne a jakou konkrétni formu na sebe vezme zalezi na
kvalité a povaze jedincova postnatalniho zivota. To vysvétluje, pro¢ miize byt zkusenost
smrti a znovuzrozeni spojena s dramatickym zlepSenim Siroké skaly klinickych stavii a
problémi. Terapeutické mechanismy dostupné na této irovni jsou mnohem mocnéjsi
nez kterékoli jiné v tradi¢ni psychiatrii a psychoterapii. Pozorované pronikavé zmeény
se zdaji zahrnovat kombinaci dvou diilezitych terapeutickych faktorti. Prvnim je uvol-
néni a vycerpani enormniho mnozstvi potla¢enych emocionalnich a fyzickych vjemd,
spojenych s BPM II a III, které poskytuji energii pro klinické symptomy. Druhym je 1é-
¢ivy potencial sjednocujicich extatickych stavii zakousSenych v kontextu BPM IV a I. Ty-
to zkuSenosti maji tak pronikavy vliv na klinické symptomy riznych druht, na osob-
nostni strukturu, hodnotovy Zebric¢ek a svétonazor, Ze si zasluhuji specialni poznamku.

Vérim, Ze zkuSenostni obsah perinatalnich matric nemiize byt zredukovan na
vzpominku na biologicky zrod. Nicméné jednim ze zptisobti, jak pristupovat k tomuto
novému terapeutickému principu, je zamérit se na biologické aspekty perinatalniho
procesu. At uz miiZze ¢i nemutze byt stanoveno skuteéné kauzalni spojeni, zkusenosti
oceanské extdze a kosmického sjednoceni se zdaji byt hluboce vztazeny
k nediferenciovanému stavu védomi, jaky zazivd nemluvné v symbiotické interakci
s materskym organismem béhem nerusené nitrod€lozni existence a kojeni. Propojeni
pocitii kosmické jednoty se zkusenosti dobrého ltina a dobrého prsu nabizi urcita vo-
ditka pro porozumeéni jejich dalekosahlého 1é¢ivého potencialu. Je dobfe znaAmym fak-
tem vyvojové psychologie, Ze blazeny stav bez ega, jenz proziva dité béhem raného ob-
dobi svého Zivota, je velmi diilezity pro jeho budouci emocionalni vyvoj, stabilitu a du-
Sevni zdravi.

ZkusSenosti kosmické jednoty vyvolané u dospélych pomoci LSD nebo rtznymi
nedrogovymi technikami se zdaji byt v tomto smyslu ekvivalentem zkuSenosti dobrého
lina a dobrého prsu. Uspokojuji zakladni psychologické a biologické potieby jedince a
usnadnuji emocionalni a psychosomatické 1é¢eni. Zkusenost konejsivé extaze miize byt
takto vidéna jako retroaktivni zdsah do jedincovy minulosti a anachronické uspokojeni
zakladnich infantilnich potteb. Nicméné takovou dilezZitost jakou by mohl shora uve-
deny mechanismus mit, odrazi pouze jeden relativné povrchny aspekt zkusenosti kos-
mické jednoty. PriliSné zdurazinovani biologické stranky tohoto fenoménu by mohlo
znamenat zanedbani jeho filosofickych a duchovnich rozmért. Jedinec, ktery prozil
transcendentni zkuSenost, si vytvari zcela novou predstavu o své identité a kosmickém
statutu. Materialisticka predstava univerza, ve které je individuum zanedbatelnou ¢as-
teckou prachu uprostred rozlehlosti vesmiru, je bezodkladné nahrazen mystickou al-
ternativou. V ramci tohoto nahledu jsou jedinci zkuSenostné zpristupnény pravée tvori-
vé principy univerza a v nékterych pripadech jsou s nim imeérné ¢i identické. Toto je
znacné drastickd zména v thlu pohledu a ma dalekosihlé disledky pro zivot v kazdém
ohledu.
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V kulturni historii lidstva jsou zkuSenosti tohoto druhu popsany v ramci odlis-
nych systémi uz po staleti nebo dokonce tisicileti. Mohou nastat spontanné u urcitych
jedincti za specialnich podminek, nebo jim miize byt napomozeno rtiznymi duchovnimi
postupy navrzenymi specificky pro tento ucel. Navzdory faktu, Ze jak existence téchto
zazitkd, tak i jejich prospésnost pro zakousejici osoby jsou znamy jiz dlouhou dobu, by-
ly v rAmci moderni psychoterapie nebo terapie ztézi viibec zminény. Az do publikovani
prace Abrahama Maslowa byl jedinym v psychiatrii dostupnym rdmcem pro ,,vrcholné
zazitky“ pouze schizofrenicka symptomatologie. Avsak 1é¢ivy potencial extatickych sta-
vii je tak svrchované vyznamnosti, ze davd podnét ke zcela novému sméru
v psychiatrické terapii. Méli bychom peclivé studovat charakteristické rysy téchto stavii
a vyvinout nové metody pro jejich podporu a vyvolani.

TERAPEUTICKE MECHANISMY
NA TRANSPERSONALN{ UROVNI

Nalezy LSD psychoterapie poskytuji dostatek dtikazi, Ze transpersonalni zazitky jsou
mnohem vice nez jen kuri6znim fenoménem teoretického zajmu. V mnoha pripadech
jsou konkrétni klinické symptomy zakotveny v dynamickych strukturach transperso-
nalni povahy a nemohou byt rozfeseny na arovni psychodynamickych a dokonce ani
perinatalnich zkuSenosti. Za tcelem eliminovani specifickych emocionalnich, psycho-
somatickych, nebo mezilidskych problémt musi pacient obcas zakusit dramatické sek-
vence Cisté transpersonalni povahy. Mnoho neobvyklych a zajimavych pozorovani jas-
né naznacuje potiebu zaclenit transpersonalni aspekty a pristupy do kazdodenni psy-
choterapeutické praxe.

K prekvapeni jak pacienta, tak i terapeuta maji nékdy zdanlivé bizardni a nevy-
svétlitelné zazitky dramaticky dopad na urcité klinické symptomy a problémy. Od té
doby, co terapeuticky proces opakované vede do neobjevenych a nezmapovanych teri-
torii, je potieba znac¢né otevirené mysli a dobrodruzné povahy jak u klienta, tak i tera-
peuta. Terapeut, ktery rigidné lpi na konvec¢nich paradigmatech, je neuvédomély a
uzavireny vii¢i nezndmym urovnim védomi, bude obecné vzato méné ic¢inny u pacientd,
jejichz problémy maji silny transpersonalni diaraz. Nebude je povzbuzovat
k prozitktim, jez by mohli rozresit jejich symptomy, nebo je bude vyslovné odrazovat
od vstupovani do transpersonalnich oblasti. Takovyto pristup, krom toho Ze je terapeu-
ticky méné ucinny, také selhava ve vyhovovani silnym duchovnim potiebam téchto pa-
cientii a poskytovani citlivého vedeni.

U nékterych pacientti pod vlivem LSD se nékteré obtizné symptomy, které se ne-
podarilo rozresit na psychodynamické nebo perinatalni trovni, zmirnily nebo zcela
zmizely ve spojeni s riznymi embryonalnimi zkusenostmi. Znovuproziti pokusu o in-
terrupci, mateiské nemoci ¢i emocionalni krize v pribéhu té€hotenstvi, a prozitky plo-
du, ktery je nechtén (,odmitajici 1ino“) mohou mit znac¢nou terapeutickou hodnotu.
Obzvlastné dramatické pripady terapeutické zmény byly pozorovany ve spojeni
s postinkarnac¢nimi zkusenostmi. Ty se nékdy objevuji soucasné s perinatalnimi feno-
mény, jindy jsou nezavislymi tématickymi gestalty. Subjekt proziva celou sekvenci
v jiné zemi a/nebo odlisném historickém obdobi, obvykle se zna¢nym zaujetim a dra-
matickym uvolnénim. To je
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spojeno se silnym pocitem znovuprozivani obdobi z predchozi inkarnace. PredevSim
emocionalni, mezilidské a psychosomatické problémy jsou pocitovany jako smysluplné
soucasti karmického vzorce a zmizi jakmile je tento gestalt kompletni. V nékterych pri-
padech to miize byt doprovazeno nezavislymi synchronnimi zménami v jejich Zivotech
a urcitymi postoji u lidi, které subjekt oznacil jako protagonisty karmické scény. Nasle-
dujici prihoda je dobrym znazornénim tohoto neobvyklého fenoménu:

Tanya, 34letd ucitelka a rozvedend matka dvou déti, podstoupila LSD
psychoterapii kviili depresim, staviim tzkosti a nachylnosti k inavé. Jedno
z jejich sezeni s LSD prineslo necekané rozreSeni zavazného fyzického problé-
mu, povazovany za Cist€ organicky. Predchozich dvanact let trp€la chronickym
zanétem dutin s obcasnym akutnim vzplanutim z nachlazeni ¢i alergie. Potize
s dutinami zacaly kratce po svatbé a predstavovaly v jejim Zivoté zna¢né nesné-
ze. Hlavnimi projevy byly bolesti hlavy a silné bolesti v licich a zubech, slabé ho-
recky, t&zké vytoky z nosu a zichvaty kychani a sipani. Castokrat se budila z4-
chvaty kasle, néktera rana tyto symptomy trvaly i tfi az ¢tyii hodiny. Tanya pod-
stoupila celou radu testii na alergie a byla 1é¢ena mnoha specialisty pomoci
antihistamind, antibiotiky a vyplachovanim dutin dezinfekénimi roztoky. Kdyz
vSe selhalo a nedostavily se zddné terapeutické vysledky, doktoti navrhli operaci
dutin, coz Tanya odmitla.

V jednom z jejich sezeni s LSD Tanya prozivala v kontextu zkusenosti po-
rodu duseni se, zalykani a tlaku na hlavu. Rozpoznala, Ze nékteré z téchto pocit-
ki nesou blizkou podobnost se symptomy spojenymi sjejimi problémy
s dutinami, avSak byly zna¢né zesileny. Po mnoha sekvencich, jez byly Cisté pe-
rinatalni povahy, se zkuSenost plné oteviela do znovuprozivani ¢ehosi, co zdalo
byt vzpominkou na ptredchozi inkarnaci. V tomto kontextu se zazitky ttlaku, du-
Seni se a zalykani, které byly predtim soucasti porodniho traumatu, staly pti-
znaky tonuti. Tanya citila, Ze je privazana ke sklonénému prknu a je pomalu tla-
¢ena pod vodu skupinou vesni¢anii. Po dramatickém emocionalnim uvolnéni
spojeném s kiikem, prudkym dusSenim, kaslanim a hojnou sekreci obrovského
mnozstvi hustého, nazelenalého vytoku z nosu, byla schopna rozpoznat misto,
okolnosti i protagonisty.

Byla mladou divkou z vesnice v Nové Anglii obvinénou sousedy z ¢aro-
déjnictvi, protoze mivala neobvyklé zazitky duchovni povahy. Jedné noci ji sku-
pina vesnicanl odtahla k blizkému brezovému héji, privazali k prknu a hlavou
napred ji potapéli do studeného jezera. V jasném meési¢nim svétle byla schopna
rozeznat mezi popravéimi obliceje svého otce a manzela ze soucasného zivota.
Nyni byla schopna vidét mnoho prvki ze své soucasné existence jako priblizné
reprodukce této ptivodni karmické scény. Urcité aspekty jejiho zivota, zahrnuji-
ce konkrétni vzorce interakei s jejim manZelem a otcem vcetné téch nejpodrob-
néjsich detailli, nahle zacaly davat smysl,.

Tento prozitek dramatu z Nové Anglie a vSechny spletité spojitosti,
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jakkoli byly na subjektivni trovni presvéd¢ivé, ziejmé nepredstavovaly zadny
dtikaz historické pravdivosti této ptihody ani kauzalni propojeni mezi udalosti a
jejimi problémy s dutinami. Ani jeji presvédéeni, Ze se jednalo o karmicky vzo-
rec, nemiize byt shleddna jako diikaz existence reinkarnace. Nicméné k uzasu
vSech zainteresovanych ji tento prozitek zbavil chronickych zanéti dutin, jez
Tanyu suzovaly po dobu dvanActi let a vykazovaly naprostou odolnost vici kon-
vencni medicinské 1é¢bé.

Je zajimavé poznamenat, Ze tento mechanismus neni omezen jen na psychedelic-
ké stavy. Mnoho obdobnych pozorovani bylo oznameno terapeuty, uzivajicimi nedro-
gové techniky, jako je hypnoza, praxi gestaltu nebo primarni terapii. Dennys Kelsey a
Joan Grantova (45) vyvolavaji u svych pacientd hypnoticky trans a sugeruji jim, ze se
vraceji nazpét ¢asem, aby nalezli zdroj svych emocionélnich nebo fyzickych problémt.
V téchto podminkach bez néjakého zvlastniho planovani znovuproziva mnoho jejich
pacientli vzpominky na minulé inkarnace a fesi v tomto kontextu své symptomy.

Jedna z jejich klientek by zde méla byt zminéna z divodu zahrnutého mechanis-
mu nesouciho blizkou podobnost s tim, co jsem mnohokrat pozoroval v pribéhu LSD
psychoterapie. Trpéla vaznou fobii z ptacich kiidel a peri 1éta vzdorujici tradiéni psy-
chologické 1é¢bé€. Jeji obtizny priznak byl rozresen az poté, co za dramatického uvolné-
ni znovu prozila scénu, jez méla zkusenostni kvalitu minulé inkarnace. Prozivala sebe
samu jakozZto muze,
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perského valec¢nika, ktery byl zranén Sipem a umiral na bojisti. Jak tak lezel a prichaze-
la konecna agobnie, shromazdili se kolem néj supi, ocekavajici jeho smrt. Neustale
k nému priskakovali a klovali do néj, pricemz ho tloukli kiidly do obliceje. Pacientka
nalezla koteny své fobie z ptac¢iho peii v tomto hriizostrasném zazitku; uvolnéni emo-
cionalni energie spolu s novym nahledem ji trvale zbavily vleklych priznakd.

Emet Miller (70) ¢inil obcas obdobna pozorovani za uziti hypnotické techniky,
kterou nazyva selek¢ni uvédomeéni. Ve Spojenych statech jsou psychologové a psychiat-
ii, ktefi se specializuji na navraceni jejich klientti na Groven predchozich inkarnaci, aby
nalezli kofeny individualnich a mezilidskych problémii. Mnoho zazitk{ z téchto pred-
chozich inkarnaci bylo popsano v kontextu auditingu u scientologie. Prednasky Edgara
Cayceho také casto obsahuji odkazy na karmické arovné jako zdroje problémt jeho kli-
entli. Prilezitostné se vzpominky na predchozi inkarnace spontanné objevuji i
v kazdodennim zivot€; mohou mit stejny uzitek, je-li jim dovoleno dosdhnout dovrseni.
Vyvstava otazka ohledné toho, kolik prilezitosti pro uc¢inny terapeuticky zakrok pro-
meskali kartezidnsko-newtonovsti psychiatti, jejichz pacienti vyli¢ili pristup ke kar-
mickym trovnim. Vyznamnost transpersonélnich zkusenosti pro terapeuticky pristup
ke schizofrenii byla nazorné vysvétlena v této knize jiz diive pribéhem Milady. (s. 245)

Zkusenosti predkit mohou obcas sehrat obdobnou tlohu jako vzpominky na
predchozi inkarnace. V nékterych ptripadech symptomy zmizi poté, co pacienti proziji
cosi, co pocituji jako vzpominky ze Zivota svych predki. Vidél jsem také pacienta, jenz
rozpoznal své jisté intrapsychické problémy jako internalizované konflikty mezi rodi-
nami svych predkid a na této tirovni je rozies$il. Nékteré psychopatologické a psycho-
somatické symptomy mohou byt prilezitostné vystopovany zpét k prvkiim rostlinného
nebo animdalniho védomi. Takto byly rozieSeny spletité a zdanlivé bizardni pocitky
jedné pacientky, kdyz v nich rozeznala stav rostlinného védomi a pripustila si ztotoz-
néni se zkusenosti byti stromem. U jiného pacienta byly zesileny neobvyklé fyzické po-
city a priznaky vazné senné rymy aéinkem drogy a staly se autentickymi poditky jakoz-
to byti zvifetem jiného druhu. Pro znazornéni komplexnosti a fascinujicich problémi
této otazky bych rad popsal pripad, jenZ nezahrnuje jasné terapeuticky pfinos, avsak
poskytuje nanejvys zajimavé nahledy.

Byl jsem nedavno kontaktovan Arturem, 46letym matematikem, jenz mél
v minulosti zkuSenosti s LSD zdidaktickych dtvodi a jako prostredku
k nalezeni kofent jeho neurotickych symptomi. Znacna ¢ast prace, jiz ucinil
béhem jeho sezeni, se sousttedila na problémy embryonalniho vyvoje a porodu.
Musel zde celit zvlastnim komplikacim v disledku toho, Ze mél sestru-dvojce.
V mnoha jeho sezenich s LSD mél vize a zazitky stvoreni se slozitym geometric-
kym usporadanim. Citil se témito zazitky silné emocionalné pohlcen, ackoli byly
tak podivné a nedavaly zadny smysl. Nemohl pochopit, pro¢ travil tolik ¢asu té-
mito bizardnimi a nepochopitelnymi formami.

O nékolik let pozdéji, dlouho poté, co prerusil sezeni s LSD, se znacné
prrepinal, kdyZ pracoval na spletitém projektu. Po mnoho
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mésict velmi malo spal, pil mnoho kavy a kouril dva bali¢ky cigaret denné. Bé-
hem rekonvalescentniho obdobi nasledujicim po infarktu ziskal knihu Ernsta
Haeckela Art Forms in Nature, (35) sbirku fotografii znazornujicich rtizné zivo-
¢iSné druhy v evoluénim rodokmenu. Byl ohromen, kdyz béhem listovani kni-
hou rozeznal mnoho forem, jez predstavovaly vyznamnou ¢ast jeho sezeni
s LSD. Okamzité se dostavil ndhled do povahy procesu, jenz nikdy nedokondil.
Jakozto dvojée musel b€hem embryonalniho obdobi celit zvlastnim problémtim
spojenym se symetrii. Jeho zazitky odlisnych stadii jeho embryonélniho vyvoje
byly pri sezenich s LSD asociovany s odpovidajicimi zvifecimi druhy v souladu
s Haecklovym biogenetickym zakonem.2 V tomto kontextu si uvédomil, Ze srdce
jakozto asymetricky organ predstavuje pti embryogenezi zvla$tni problém. Bylo
to pravé na této drovni, v oblasti zakladni geometrie prirody, kde Artur nalezl
nejhlubsi koreny jeho celozivotniho zajmu o matematiku, symetrii a geometric-
ké formy.

V nékterych pripadech si pacienti pod vlivem LSD uvédomuji, ze nékteré jejich

symptomy, postoje a chovani byly projevy v pozadi stojici archetypdlni struktury. Plné
zkuSenostni ztotoznéni s rozlicnymi archetypalnimi entitami miize vést k rozreSeni ta-
kovychto problémii. Obéas maji energetické formy tak cizi vlastnosti, Ze se chovani
subjektu pod vlivem LSD podoba tomu, co antropologové pricitaji posednuti duchem.
V takovychto pripadech miize mit terapeutickd procedura mnoho rysti exorcismu jak
byl praktikovan ve stfedovékou cirkvi, ¢i vyhanéni zlych ducht u domorodych kultur.
Tyto situace mohou byt pro pacienta i pro terapeuta zna¢n€ naroéné. Nasledujici pri-
béh je tim nejdramatictéjSim prikladem tohoto fenoménu jakého sem byl kdy svéd-
kem; skuteénost, Ze pacientka trpéla ztratou paméti béhem vétsi ¢asti procesu, odlisu-
je tuto ptihodu od jinych podobnych.

V dobé kdy jsem pracoval v Marylandském psychiatrickém vyzkumném
centru, jsem byl pozvan na konferenci personalu statni nemocnice ve Spring
Grove. Jeden z psychiatri zde predstavoval piipad Flory, 28leté ojedinélé paci-
entky, ktera byla v té dobé jiz osm mésicti hospitalizovana na uzaméeném oddé-
leni. Byly vyzkouSeny vSechny dostupné terapie vcetné sedativ, antidepresiv,
psychoterapie, pracovni terapie, ale vSechny selhaly a nyni ji cekalo premisténi
na chronické oddeéleni. Flora méla jednu z nejkomplikovanéjsi kombinaci sym-
ptomii a problémi, sjakou jsem se kdy setkal pri své psychiatrické praxi.
V Sestnacti letech byla ¢lenkou gangu, ktery spachal ozbrojené prepadeni a zabil
nocniho hlidace. Jakozto ridicka automobilu na at€ku stravila Flora ¢tyti roky
Zivota ve vézeni a poté byla na zbytek trestu propusténa na podminku. Béhem
bouflivych let, jez nasledovaly se stala zavislou na mnoha drogach. Byla alkoho-
lickou a zavislou na heroinu, opakované uzivala vysoké davky psychostimulanti
a barbiturati. Jeji vazné deprese byly doprovazeny zufivymi sebevrazednymi
sklony; ¢asto méla nutkani sjet s autem z Gtesu nebo narazit do jiného automo-
bilu. Trpéla hysterickym zvracenim, které se jednoduse dostavovalo v situacich,
kdy byla emocionalné rozrusena. Pravdépodobné nejmucivéjsi z jejich potizi by-
la bolestiva krec v obliceji,
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tzv. ,tic doloreux*’, kviili kterému ji neurochirurg Johns Hopkins navrhoval
operaci mozku spocivajici v preruseni prislusnych nervi. Flora byla lesbicka a
méla kviili tomu vazné konflikty a pocity viny, ve svém zivoté nikdy nezazila he-
terosexualni styk. Dalsi komplikaci této situace byla jeji zavazanost soudu, pro-
toze vazné zranila svou pritelkyni a spolubydlici, kdyz se pokousela ¢istit pusku
pod vlivem heroinu.

Na konci konference k tomuto ptripadu ve Spring Grove otazal se navsté-
vujici psychiatr doktora Charlese Savage a mne, zda bychom nezvazili LSD psy-
choterapii. Shledali jsme toto rozhodnuti extrémné obtiznym predev§im z toho
divodu, Ze v té dobé panovala ohledné LSD narodni hysterie. Flora méla jiz za-
znam Vv trestnim rejstiiku, méla pristup ke zbranim a trpéla vaznymi sebevra-
Zednymi sklony. Velmi dobte jsme si uvédomovali, Ze pokud ji podame LSD, co-
koli se pak stane bude automaticky svaleno na drogu, bez ohledu na jeji dosa-
vadni minulost. Na druhé strané vsak bylo jiz vSe ostatni vyzkouseno bez tspé-
chu a ji nyni c¢ekal zbytek Zivota na chronickém oddéleni. Nakonec jsme se roz-
hodli to risknout a prijmout ji do programu s LSD, citic Ze jeji beznad€jna situa-
ce toto riziko ospravedliuje.

Flofiny prvni dvé sezeni s vysokou davkou LSD se prili$ nelisily od mno-
ha jinych, jez jsem vedl v minulosti. Musela se postavit celé rad€ situaci z jejiho
bourlivého détstvi a opakované znovuprozivat sekvence zapasu v porodnich
cestach. Byla schopna si propojit sebevrazedné sklony a bolestivé kieée v obliceji
s ur¢itymi aspekty porodniho traumatu a uvolnit obrovské mnozstvi intenzivni-
ho emocionalniho a fyzického napéti. Navzdory tomu se vsak terapeuticky po-
krok zdal byt minimalni.

Pti jejim tfetim sezeni s LSD se béhem prvnich dvou hodin ned€lo nic vy-
jimec¢ného, jeji zazitky byly obdobné tém z predchozich dvou sezeni. Znenadéani
si zacala stézovat, Ze bolestivé zaSkuby v tvari se stavaji nesnesitelné. Pred na-
Simi zraky se oblicejové kiece zdiiraznovaly a jeji obli¢ej ustrnul v néco, co by se
dalo nejlépe popsat jako maska zla. Zacala mluvit hlubokym muzskym hlasem a
vSe na ni bylo tak odli§né, Ze jsme nebyl schopen vidét jakékoli propojeni mezi
timto jejich sou¢asnym zjevem a jejim drivéjsim ja. Jeji o¢i mély vyraz nepopsa-
telné zloby a jeji kiecovité ruce vypadaly jako spary.

Ona cizi energie, jez prevzala kontrolu nad jejim télem a hlasem, se sama
prredstavila jako d’abel. ,On“ se nyni oto¢il pfimo ke mné, ptrikazujice mi drzet se
od Flory dal a vzdat se jakychkoli pokusti ji pomoci. Ona patti jemu a ztrestal by
kohokoli, kdo by se odvazil vpadnout na jeho tizemi. Co nasledovalo bylo vyslo-
vené vydirani a fada chmurnych popisii toho, co by se mohlo stat mé, mym ko-
legim a s programem, pokud bych neuposlechl. Je obtizné vylicit tu zlovéstnou
atmosféru, kterou tato scéna evokovala; v mistnosti bylo mozné takrka citit
nehmotnou piitomnost ¢ehosi ciziho. Sila onoho vydirani byla jesté vice vystup-
novana skutecnosti, Ze zahrnovalo nékteré konkrétni informace, ke kterym paci-
entka ve svém kazdodennim zivoté nemohla mit pristup.

Zjistil jsem, Ze jsem pod zna¢nym emocionilnim tlakem, jenz m€l meta-
fyzické rozméry. Ackoli jsem obdobné projevy pti nékterych sezenich s LSD uz
vidél, nikdy nebyly tak realistické a presvédcivé. Bylo pro mne
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velmi obtizné udrzet kontrolu nad mym strachem a tendenci vstoupit do ¢ehosi,
co jsem citil, Ze by mohl byt aktivni souboj s touto postavou. Zjistil jsem, zZe
rychle premyslim ve snaze vybrat nejlepsi strategii pro tuto situaci. Vjednu
chvili jsem se pristihl, Ze premyslim o tom, Ze bychom méli mit v nasem terape-
utické vyzbroji krucifix. Mé zdiivodnéni pro tento napad bylo, Ze zde jde zfejmé
o projev archetypu, a Ze by za téchto podminek kiiZ mohl byt tou spravnou ar-
chetypéalni napravou.

Brzy mi zacalo byt jasné, ze mé emoce, at uz strach ¢i agrese, Cinily tuto
entitu skute¢néjsi. Nemohl jsem si pomoci, abych nemyslel na scény ze sci-fi po-
videk s mimozemskymi entitami Zivicimi se emocemi. Nakonec jsem zjistil, Ze je
pro mne nezbytné ziistat chladny a soustfedény. Rozhodl jsem se uvést do medi-
tativniho rozpoloZeni, zatimco jsem drZel Flofinu kiecovité sevienou ruku, a
snazil se vztahovat se k ni v podobé, v jaké jsem ji znal pred tim. Zaroven jsem
se snazil si predstavovat pouzdro ze svétla obalujici nis oba, coz se intuitivné
zdalo jako nejlepsi pristup. Tato situace trvala podle hodin néco pres dvé hodi-
ny, ve smyslu mého subjektivniho prozivani ¢asu to byly vSak nejdelsi dvé hodi-
ny, jaké jsem kdy zazil, vyjma mych vlastnich psychedelickych sezeni.

Po uplynuti této doby se Flofina ruka uvolnila a jeji oblic¢ej se navratil do
své obvyklé podoby, tyto zmény byly stejné nahlé jako nastup onoho podivného
stavu. Brzy jsem zjistil, Ze si nevzpomina viibec na nic z uplynulych dvou hodin.
Pozdéji ve své recenzi popsala prvni hodiny tohoto sezeni a pokracovala obdo-
bim nasledujicim po tomto ,posednuti“. Vazné jsem si polozil otazku, zda s ni
mam probrat onu dobu zahalenou amnézii a rozhodl se, Ze ne. Nezdal se byt
zadny divod pro zavadéni takovychto strasidelnych témat do jeji védomé mysli.

Kmému velkému prekvapeni vytstilo toto sezeni v ohromujici terapeu-
ticky prilom. Flora se zbavila svych sebevrazednych sklonti a rozvinulo se u ni
nové porozumeéni zivotu. Prestala s alkoholem, heroinem i barbituraty a zacala
horlivé navstévovat setkani malé nabozZenské skupiny v Catonsville. Po vétSinu
casu neméla zadné obli¢ejové kiecle; energie, jez se za nimi skryvala jak se zdalo
vyCerpala sama sebe v oné ,,masce zla“, kterou udrzovala po dvé hodiny. Prilezi-
tostny opétovny vyskyt bolesti mél zanedbatelnou intenzitu, dokonce ani nevy-
zadoval podani néjakého l1éku. Zacala experimentovat s heterosexualnimi vztahy
a posléze se vdala. AvSak jeji sexualni prizptisobeni nebylo dobré; byla sice
schopna souloZe, ale shledala ji bolestivou a ne prili§ prijemnou. Manzelstvi
ukondila o tfi mésice pozd€ji a vratila se k lesbickym vztahtim, avSak tentokrat
jiz s mnohem mens$im pocitem provinéni. Jeji celkovy stav se tak zlepsil, Ze byla
prijata jako ridi¢ taxiku. A¢koli nasledujici 1éta prinesla stridavé zdary i nezdary,
jiz nikdy se nemusela vratit do psychiatrické 1é¢ebny, jeZ se mohla stat jejim
domovem natrvalo.

Predchozi pojednéni a uvedené dva priklady predstavuji pouze malou ¢ast pozo-

rovani, jez jsem ucinil béhem dvaceti let vyzkumu LSD a které naznacuji, ze transper-
sonalni zkuSenosti mohou mit zna¢nou terapeutickou hodnotu. At uz je terapeutovo
profesni ¢i filosofické stanovisko ohledné povahy transpersonalnich zkusenosti jakéko-
li, mél by si byt dobie védom jejich terapeutického potencidlu
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a klienta podpoftit, zavede-li ho sebeobjevovani do transpersonélnich oblasti.

Tato pozorovani LSD psychoterapie tykajici se t¢innych mechanismi terapeutic-
ké zmény jasné€ dokazuji, Ze Zadné z existujicich psychologickych skol nepokryva celé
spektrum a neposkytuje adekvatni vysvétlujici koncepci pro vsechny tyto zahrnuté pro-
cesy. Nékteré zhlavnich psychoterapeutickych smérti nabizeji uzitecné navody
v oblasti nevédomi, na kterou se soustteduji. Takto je freudianska psychoanalyza vel-
mi ku pomoci tehdy, kdyz se sezeni s LSD sousttedi na biografickou aroven. Rankian-
sky ramec, s nékterymi dilezitymi tpravami, se hodi pro porozumeéni biologickych
aspektii procesu smrti a znovuzrozeni. Reichidnské a neoreichianské pristupy poskytuji
vyznamna teoreticka i prakticka voditka pro jednani sfyzickymi a energetickymi
aspekty biografickych a perinatalnich trovni. Jungianska psychologie objevila a zma-
povala mnoho dulezitych zkuSenostnich oblasti transpersonalni domény. Kazdy
z téchto systému je vSak stéle jen ¢asteéné aplikovatelny na psychedelicky proces a ne-
prizptisobivé Ipéni na jakémkoli koncepénim ramci je naprosto antiterapeutické. Timto
zpuisobem se miize psychologie a psychoterapie priucit dilezité lekci z moderni fyziky.
V nedavné dobé formuloval teoreticky fyzik Geoffrey Chew (20) prrevratny pristup, kte-
ry nazval ,bootstrapovou® filosofii piirody"". Z tohoto pohledu neni vesmir vidén jako
giganticky hodinovy mechanismus, jako soustava objektli navziajem se ovliviiujicich dle
principti newtonovské mechaniky, ale jako nekoneéné sit vzajemné souvisejicich uda-
losti. Z4adna z vlastnosti jakékoli ¢4sti sité neni zasadni; vSechny vyplyvaji z vlastnosti
ostatnich casti a celkova konzistence jejich vzajemnych vztahti uréuje strukturu celé si-
té. Zpusoby, jakymi rtizné discipliny rozdéluji realitu, jsou naprosto svévolné a veskeré
védecké teorie jsou pouze vice ¢i méné uziteéna pribliZeni.

Na poli vyzkumu védomi je nejblizsi paralelou filosofie Geoffreyho Chewa, kon-
cept spektralni psychologie, formulovana Kenem Wilberem (103). Podotyka, Ze riizné
existujici Skoly spravné popisuji odlisné trovné ¢i skupiny védomi, avsak nejsou apli-
kovatelné na psyché v jeji tplnosti. Pro Géinnou LSD psychoterapii je podstatné pti-
stupovat k procesu sebeobjevovani z thlu pohledu spektralni psychologie a v duchu
~bootstrap“ filosofie. Teoretické modely jakéhokoli druhu jsou pouze ptibliznym a uzi-
te¢nym organizovanim tdaji o urcité oblasti pristupné v urcity cas. Nemély by byt za-
meénovany za presné a vycerpavajici popisy svéta. Aby fungovaly spise jako usnadnujici
prosttedky védeckého pokroku nez jako jeho prekazka, musi byt koncepcéni ramec pro-
vizorni a prizplisobivy; mél by odpovidat novym objeviim, nebo je dokonce plodit. Rea-
lita je vZdy rozsahlejsi a komplexn€jsi nez i ta nejpropracované€jsi nejobsahlejsi teorie.
Jestlize si terapeut poplete teoreticky systém s ,pravdou® o realité, bude si drive ¢i
pozdéji prekazet s terapeutickym procesem a vytvaret vazné nepriichodné situace pri
1éébé pacientd, jejichz terapeuticka pottreba vyzaduje zkuSenosti, které systém nezahr-
nuje nebo nedovoluje.

Miij soudasny nazor je, ze emocionélni a psychosomatické symptomy poukazuji
na blokovanou energii a ve skutecnosti predstavuji potencidlni zkuSenosti
v kondenzované podobé snazici se projevit. Vérim, Ze role terapeuta by méla byt v po-
moci pii mobilizovani této energie a usnadnéni volného zkusenostniho toku. Nemél by
mit zddny koncepcni ani emocionalni vklad do povahy rozuzlujici se zkuSenosti a
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mél by byt ochotny podporovat a schvalovat tento proces tak dlouho, dokud nezahrnu-
je fyzické nebezpeci pro klienta nebo pro ostatni. Nakonec se ukazuje, Ze neni zadny
rozdil vtom, jakou podobu zkuSenost nabere, pristupuje-li pacient ryzim zptisobem
k tomuto procesu a odevzda-li se mu plné. MiZe to byt vzpominka z détstvi, scéna po-
rodu, karmicky vzorec, fylogeneticka epizoda nebo démonické zjeveni. Terapeut musi
mit patfiéné otevienou mysl k povzbuzeni klienta, aby nasledoval energeticky proud
bez ohledu na konkrétni obsah procesu. Zakonéeni zkuSenostniho gestaltu prinasi te-
rapeutické vysledky, at uz proces byl ¢i nebyl intelektuélné pochopen. Poté, co je pro-
ces dokoncéen, mohou terapeut a klient ucinit pokusy o vloZeni udalosti ze sezeni do te-
oretického ramce. V zavislosti na povaze a arovni zkusenosti mtize byt systémem nabi-
zejicim nejlepsi mapu freudidnskd psychoanalyza, Rankova psychologie, teoretické
konstrukce C.G.Junga, tibetsky buddhismus, alchymie, kabala nebo i jiné prastaré kar-
tografie nevédomi, mytologie uréité kultury, nebo uréity duchovni systém. Nicméné in-
telektualni zpracovani by mélo byt povazovano za zajimavé akademické cviceni, jenz
neni podstatné pro terapeutickou praci. I kdyz na povrchu to miize byt vidéno jako in-
telektualni anarchie plodici koncepéni chaos, méa to svou vlastni hlubokou logiku a mii-
ze byt smysluplné vztazeno k novému modelu univerza a lidské prirozenosti. Rozbor
tohoto problému musi byt ponechan pro dalsi knihu.

POZNAMKY

1. Mozné socio-politické diisledky tohoto objevu byly detailné probrany mém spisu
LPerinatal Roots of War, Totalitarianism and Revolutions®. (33)

2. Biogeneticky zakon Ernsta Haeckela stanovuje, ze béhem svého individualniho vy-
voje (ontogeneze) opakuje organismus ve zkratce historii druhu (fylogenezi).



DOSLOV : *
BUDOUCNOST
LSD PSYCHOTERAPIE

V predchozich ¢astech této knihy jsem se pokusil vyjadrit a objasnit mou viru v to, Ze
LSD je jedine¢ny a mocny prostiredek ke zkouméani lidské mysli a lidské prirozenosti.
Psychedelické zazitky zprosttedkovavaji pristup k hlubinnym oblastem psyché, které
zatim nebyly objeveny a uznany hlavnim proudem psychologie a psychiatrie. Odhaluji
také nové moznosti a mechanismy terapeutické zmény a osobnostni transformace.
Skutec¢nost, ze spektrum zkusSenosti s LSD ptisobi na vétsinu profesionall nejasné a
nemiize byt zaclenéno do existujicich teoretickych radmecii, neznamena, ze efekty LSD
jsou totalné nepredvidatelné. Bezpecné a Gcinné uzivani této drogy vyzaduje zasadni
revizi existujicich teorii i psychoterapeutické praxe. Nicméné je vSak mozné stanovit
zakladni zasady pro psychoterapii vyuzivajici LSD, ktera maximalizuje jeho 1é¢ebné
vyhody a minimalizuje rizika.

Je velmi obtizné v této chvili predpovidat budoucnost LSD psychoterapie. Sku-
tecnost, Ze mlize byt pouzivana bezpecné a tc¢inn€, automaticky neznamena, ze bude
piijata tradi¢ni psychiatrii. Tato zalezitost je komplikovana mnoha faktory emocio-
nalni, administrativni, politické a pravni povahy. AvSak méli bychom jasné rozliSovat
mezi samotnou budoucnosti LSD psychoterapie a mezi jejim prispévkem k teorii a
praxi psychiatrie. Jiz dfive jsem se v tomto dile zminil, Ze LSD je katalyzator ¢i zesilo-
vac duSevnich procest. JestliZe je vhodné pouZzivano, mize se stat ¢imsi jako mikro-
skopem ¢i dalekohledem psychiatrie. At uz vsak bude vyzkum LSD v budoucnosti po-
kracovat nebo ne, nahlédnuti, ktera byla dosazena pfti experimentovani s LSD, maji
trvalou hodnotu i dilezitost.

Teoretické formulace a praktické principy, které LSD psychoterapie objevila nebo
potvrdila, zahrnuji novou, rozsifenou kartografii lidské mysli, nové a aéinné 1ééebné
mechanismy, nové strategie psychoterapie a syntézu spirituality a védy v kontextu
transpersonalniho pristupu. Navic pak nedavné rapidni sblizeni mezi mysticismem,
modernim vyzkumem védomi a kvantové-relativistickou fyzikou naznacuje, ze psy-
chedelicky vyzkum by mohl v budoucnosti prispét k nasemu chiapani povahy reality.

Je pravdou, Ze psychedelické experimentovani ma sva nebezpeéi a nastrahy. Ale
pustit se do neprobadané oblasti neni nikdy bez rizika. Wilhelm Conrad Roentgen,
objevitel rentgenovych paprski, ztratil prsty nasledkem svych experimenti s novou
formou radiace. Umrtnost prvnich piloti, dlazdicich cestu
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pro dnesni bezpeéné cestovani proudovymi letadly, bylo tdajné 75 procent. Mira rizi-
ka je pfimo timérna vyznamnosti objevu a jeho potencialu; takto vynalez stfelného
prachu vyvolal odliSnou troven rizika nezli objev atomové energie. LSD je néstroj ne-
obycejné sily; po vice nez dvaceti letech klinického vyzkumu pocituji s ohledem na je-
ho jak pozitivni tak i negativni potencial velkou tctu. At uz bude budoucnost LSD
psychoterapie jakakoli, je dtlezité si uvédomit, Ze zakazovanim psychedelického vy-
zkumu jsme se nevzdali jen studia zajimavé drogy nebo skupiny substanci, ale také
jsme upustili od jednoho z nejslibnéjsich piistupt k pochopeni lidské mysli a védomi.

Soucasné vyhlidky na systematicky vyzkum LSD a jeho rozsahlé uziti v psychote-
rapii vypadaji ponékud ponuie. V této chvili je tézké fici, jak ¢i zda viibec se situace
zméni, i kdyZ tu jsou jistd znameni nasvédcujici tomu, Ze by se obecné klima mohlo
stat v nasledujicich letech piiznivéjsi.

Jednim z hlavnich problémt LSD psychoterapie byla neobvykla povaha a obsah
psychedelického zazitku. Intenzita emocionalniho a fyzického vyrazu, charakterizujici
sezeni s LSD, byla v ostrém kontrastu k tradi¢ni predstavé o psychoterapii, s jejimi
rozhovory tvari v tvarr nebo disciplinované metodé volného asociovani na gauci. Té-
mata zrodu, smrti, Silenstvi, ESP, kosmické jednoty, archetypalnich entit, nebo
vzpominek na predchozi inkarnace vyskytujici se v psychedelickych stavech, zdaleka
presahovala tradi¢ni témata psychoterapie zdtraznujici zivotopisna data. Primeérny
odbornik citil v t¢ dobé zna¢nou nechut az strach ze zkuSenostnich oblasti tohoto
druhu kvili jejich spojeni s psychézami. V soucasnosti mohou byt rizné intenzivni
emocionalni vylevy, dramatické fyzické manifestace a rtizné perinatalni a transperso-
nalni zazitky pro mnoho terapeuti mnohem pftijatelnéjsi a méné désivé, protoze se
mohou celkem bézné vyskytovat v kontextu novych zkuSenostnich terapii, jako je
praxe Gestaltu, skupinové terapie, maratonska a nudisticko-maratoénska sezeni, pri-
marni terapie a riizné neoreichianské pristupy. Mnoho modernich terapeutt si ceni a
povzbuzuje rtizné dramatické zazitky, které by v ramci klasické analyzy byly vidény
jako nebezpec¢né piredvadéni se a byly by povaZovany za diivod pro preruseni 1écby
nebo dokonce psychiatrickou hospitalizaci. Nékteré moderni pristupy ke schizofrenii
vlastné povzbuzuji hluboké zkusenostni ponoieni do procesu namisto jeho chemické-
ho utlumeni. Pro nové terapeuty vySe zminénych smérii budou ptirozené psychedeli-
ka tim dal$im krokem umoznujicim urychleni a prohloubeni tohoto procesu.

LSD vstoupilo na scénu v dobé psychofarmakologické revoluce, kdy prvotni tri-
umfalni vysledky novych uklidnujicich prostredkt a antidepresiv podnitily prehna-
nou nadéji ve snadna chemicka feseni vétsiny problémi psychiatrie. V souéasnosti se
znacna c¢ast tohoto ptivodniho nadseni vytratila. Zatimco je chvalena humanizace
ustavil pro dusevné choré a pacifikace psychiatrickych oddéleni, ktera se svou atmo-
sférou pribliZila té ve vSeobecnych nemocnicich, stava se stale vice ziejmé, Ze sedativa
a antidepresiva jsou zkratka a dobfe pouhymi prostfedky k odstranéni symptomd.
Problémy nevyiesi a v zavaznéjsich pripadech vedou k celoZivotni zavislosti na pod-
plrné 1écbé. Krom toho je zde neustale vzristajici pocet odbornych studii zdtraziuji-
cich nebezpe¢i masivniho uzivani téchto drog — nevratné neurologické symptomy
tardivni diskineze, degenerativni zmény sitnice nebo skute¢né fyziologické zavislosti
s abstinen¢nim ptiznakem.
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Méli bychom se také zminit o dilezitych socidlnich vlivech, které by mohly hrat
roli v budoucich zménéach politiky k psychedelickému vyzkumu. Mnoho z mladych li-
di, kteri jsou nebo brzy budou v rtznych pozicich rtizné socidlni dilezitosti — jako
jsou pravnici, ucitelé, urednici nebo odbornici na dusevni zdravi —, bylo psychedelic-
kym latkdm intenzivné vystaveno béhem studentskych let. Tito jedinci, ktefi méli sa-
mi zkuSenosti, nebo méli prilezitost k pozorovani tohoto procesu u blizkych pratel ¢i
pribuznych, si vytvareji vlastni nezavisly obraz a nebudou tak zavisli na informacich
z druhé ruky. Prvky zdravého rozumu v novych zdkonech mnoha statti ohledné mari-
huany mohou byt prvnim ovocem tohoto vyvoje. Skute¢nost, Ze ritualizované a zod-
povédné uzivani psychedelik bylo u nékterych antickych spole¢nosti a predindustrial-
nich zemi spoleéensky uznano a smysluplné vetkdno do spoleéenské struktury, pred-
stavuje cosi jako nadéjny precedens.
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POZNAMKY PREKLADATELE

'Set a setting - Tyto dva pojmy by se nejlépe daly do ¢estiny prelozit jako vnitini a vnéjsi
naladéni, nastaveni ¢i prostredi. Nejcastéji se pouzivaji, kdyZ popisujeme ramec
interakce cloveka a psychedelické latky. Jde o rozsahly komplex nefarmakologickych
parametrdi, ptisobeni substance samotné zde nechdvame stranou. Prvni oblast
proménnych set se tyka jedince, ktery do situace vstupuje - zahrnuje ocekavani,
motivace a intence subjektu s ohledem na sezeni; terapeutiiv ¢i privodctv koncept
povahy LSD zkuSenosti; souhlas scilem psychedelické procedury; pripravu a
napldnovani sezeni; a konkrétni techniku vedeni béhem drogového prozitku. Druha
oblast setting poukazuje na to, co clovéka v danou chvili obklopuje - aktualni prostredi,
jak fyzické i mezilidské, a na konkrétni podminky za kterych byla droga podana.

! Anglické slovo flashback je nejen prekladatelskym oriSkem, ktery miize mit rtizné vy-
znamy, ale je také uz jakymsi ustdlenym terminem v kontextu psychedelickych zkuse-
nosti a vlibec drog obecné. Doslovny pteklad by mohl byt vzpominka, zpétny zaber,
zpétny zablesk, zablesk minulosti ¢i zablesk paméti. V souvislosti zkuSenosti s drogami
jde o zvlastni jev, kdy se mohou dostavit uéinky drogy v dobé, kdy zddna droga nebyla
pozita, ¢asto i dosti dlouho od jejiho posledniho poziti. Jde tedy o zakousSeni zmén vé-
domi s charakteristickymi rysy uréité psychedelické drogy bez primého farmakologické-
ho piisobeni této drogy.

' Tzyv. OOBE — Out-Of-Body Experience, mimotélni zaZitky

V' 7 fr., konec stoleti — pojem pouzivany zejména pro konec 19.stoleti, coZ bylo obdobi
spojené s mnoha novymi uméleckymi sméry ¢asto dekadentni povahy (impresionismus,
expresionismus...)

V Bolestivy tik

VI Pojem bootstrap filosofie ¢i bootstrap pristup, do cestiny nékdy prekladany jako teorie
seSnérovani ¢i teorie tkanicek do bot, navrhl G. Chew na zacatku 60. let 20. stol. jako
zaklad pro vytvoreni celistvé teorie pro castice se silnymi interakcemi a pro obecnéjsi
filosofii prirodniho fadu. Podle této filosofie nemiize byt priroda omezena na zakladni
entity ¢i prvotni slozky hmoty, ale musime ji chapat v rdmci komplexniho celku. Vesmir
je povaZzovan za dynamickou sit provazanych udalosti. Zadna z vlastnosti jedné ¢asti této
sité neni urcujici; vSechny jsou odvozeny z vlastnosti vSech ostatnich ¢asti a celkovy sou-
lad v jejich vztazich urcuje strukturu celé sité... Tento paradoxni stav vzajemné podmi-
nénosti pak pripomina legendarniho barona Préasila, ktery sam sebe vytahl z baziny za
poutka u bot — odtud také nazev bootstrap — poutko u bot.
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