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W tym artykule chciałabym się podzielić swoimi doświadczeniami i 

refleksjami, które być może zainspirują Cię do nowej myśli, czucia oraz zrobią 

więcej przestrzeni w sercu i głowie na spotkanie z neuroatypowym klientem. 

 

Mając w pamięci swoje gabinetowe doświadczenia, chcę się tu skupić na 

dwóch aspektach: prekontakcie oraz tej części spotkania i bycia w kontakcie, 

gdzie autystyczny klient dotyka poczucia bezpieczeństwa. Z moich obserwacji 

wynika, że to faza asymilacji, baza wiedzy, skąd może ruszyć w nieznane. To tu 

jest zazwyczaj jego początek podróży, jego początek cyklu. Nie jak zwykliśmy 

zakładać - we wrażeniu. 

 

W teorii Gestalt cykl kontaktu zaczynamy zwykle tam, gdzie pojawia się 

odczucie, pobudzenie – gdzie z tła zaczyna wyłaniać się potrzeba i figura. A 

gdyby założyć, że u części naszych klientów proces zaczyna się inaczej? Może 

warto przyjrzeć się prekontaktowi – nie jako oczywistemu początkowi cyklu, 

ale jako przestrzeni, w której doświadczenie jest najpierw porządkowane, 

integrowane, asymilowane. 

 

To założenie może mieć znaczenie kliniczne. Jeśli jako terapeuta oczekuję 

pojawienia się figury w określony sposób, mogę przeoczyć proces, który się 

właśnie wydarza: pozorną pustkę, opóźnienie odpowiedzi, potrzebę powrotu 

do wcześniejszego doświadczenia, powtarzalność, ruch lub jego brak, 

nieistotny szczegół, który dopiero po czasie nabiera znaczenia. To co z 

perspektywy przyjętego gestaltowskiego modelu wygląda jak „brak kontaktu”, 

może być właśnie autystyczną formą organizowania kontaktu.  

 

Interesuje mnie sprawdzenie, co dzieje się z moim rozumieniem kontaktu, 

kiedy jako terapeuta pozwolę sobie potraktować neuroatypowy sposób 

organizacji doświadczenia jako pełnoprawny wariant self. Jest to również 

jeden z wątków, który rozwijam szerzej w pisanej przeze mnie książce, gdzie 

badam granice kontaktu na styku pól gestaltu i neuroróżnorodności. 

 

Przez kilkanaście lat praktyki brakowało mi integracji tematu 

neuroróżnorodności z teorią gestalt. Zaczęłam więc przykładać narzędzia 

gestalt: Cykl Zinkera, teorie Self z jego funkcjami do procesów, które 

prowadzę. Analizowałam, notowałam, kontestowałam i sprawdzałam je w 

gabinetowej praktyce. Poniżej dzielę się garścią refleksji i kilkoma 

przykładami, które mam nadzieję pomogą stosować Paradoksalną Teorię 

Zmiany bez uprawiania terapii konwersyjnej z dorosłymi klientami w 

spektrum autyzmu. 



 

 

Prekontakt klienta z ASD 

 

Zauważyłam, że klient w spektrum autyzmu potrzebuje dużo dłuższego 

prekontaktu w procesie niż klient neurotypowy. Potrzebuje oswoić się z 

przestrzenią gabinetu, osobą terapeuty, stylem i narzędziami danego nurtu. 

Zbyt szybkie przechodzenie do eksperymentów, dialogu relacyjnego czy pracy 

z „Id” klienta może powodować ogromne napięcie i chęć wycofania, a nawet 

zerwanie terapii. 

 

W pierwszych latach swojej praktyki pracowałam z Karoliną (imię zmienione). 

Młodą, niespełna trzydziestoletnią kobietą po inżynierii środowiska. Pani 

Karolina zgłosiła się do mnie z epizodem umiarkowanej depresji po rozstaniu 

z wieloletnim partnerem. Pracowałyśmy już kilkanaście miesięcy i miałam 

bardzo mieszane uczucia w związku z tym procesem. Z jednej strony Pani 

Karolina przychodziła na sesje regularnie, wchodziła w proponowane przeze 

mnie eksperymenty, odpowiadała na pytania, dzieliła się aktualnie 

przeżywanymi trudnościami, ale wszystko to bez wielkiego zaangażowania i 

podłączenia, tak jakby od niechcenia w stylu: ”dobra...mogę to zrobić”. Nijak 

nie udawało mi się nakłonić jej do pracy relacyjnej. 

 

Najbardziej jednak frustrujące było dla mnie to, co od pierwszych spotkań 

widziałam niezmiennie na jej twarzy. W moim odczuciu zawsze wchodziła do 

gabinetu ze skwaszoną, znudzoną, niezadowoloną miną. Jednocześnie pytana 

przeze mnie czy terapia jest dla niej pomocna, deklarowała, że tak. Byłam 

zdezorientowana i sfrustrowana. Wydawało mi się, że klientka nie lubi mnie, 

nie jest przekonana ani do moich kompetencji, ani do skuteczności terapii. 

Wywoływało to moje napięcie i wycofanie w kontakcie. Na sesje z nią 

czekałam w napięciu, a po nich czułam się zmęczona.  

 

Po jednej z superwizji zaryzykowałam odsłonięciem się z moimi 

wątpliwościami – czy jestem jakkolwiek jej pomocna, z odzwierciedleniem, z 

przyznaniem się jak odbieram jej mimikę i z zaciekawieniem czy jest 

świadoma, że mogę ją tak odbierać? Pani Karolina przyznała, że nie raz w 

swoim środowisku osobistym czy zawodowym jest odbierana jako wyniosła i 

zimna. Wybuchła płaczem, ujawniając swoje relacyjne cierpienie. 

Jednocześnie przyznała, że nie miała świadomości wyrazu swojej twarzy i 

powodu, dlaczego ludzie nie wchodzą z nią w bliższy, emocjonalny kontakt. 

Opowiedziałam jej, że na sesji możemy pracować nad treściami, które 

przynosi, ale, że bardzo pomocne może dla niej okazać się bezpośrednie 

budowanie relacji ze mną, że warstwy treściowa i relacyjna mogą się 

przeplatać. Dla nas obu ta sesja była bardzo poruszająca, a dla procesu Pani 

Karoliny przełomowa. 

 



Nieświadomość klientki co do wyrazu swojej twarzy, oraz to, że 

najbezpieczniej czuła się w kontakcie budując strukturę JA-TO-TY , zamiast 

JA-TY(przyjmując, że TO jest tematem czy problemem wnoszonym przez 

klientkę bądź konkretnym narzędziem proponowanym przeze mnie. Nie 

używam tutaj TO jako obrazu przedmiotowego traktowania, raczej rozumiem 

TO jako pomost umożliwiający kontakt) naprowadziła mnie na hipotezę, że 

być może klientka jest neuroatypowa. Hipoteza okazała się strzałem w 

dziesiątkę, a diagnoza spektrum autyzmu przyniosła mojej klientce ogromną 

ulgę. 

 

Do dziś uśmiecham się na wspomnienie spotkań z Panią Karoliną i myślę o 

tym jakie to ważne, że jeśli terapeuta przyjmie usztywniony, jedyny właściwy 

styl komunikacji jako sztywny standard, może pomylić różnice 

komunikacyjną z zaburzeniem kontaktu. 
 

 

Faza asymilacji 

 

Analizując funkcje Self u autystycznych klientów, wytropiłam kolejna pułapkę 

i błędy w swojej pracy gabinetowej. Moje doświadczenie ze studiowania 

gestaltu, szkoleń, warsztatów, superwizji- sprawiło, że często 

priorytetyzowałam pracę z „Id” klienta nad innymi funkcjami Self. Z 

niepokojem obserwowałam, że u moich autystycznych klientów ten rodzaj 

pracy nie działa, a wielu z nich destabilizuje i rozregulowuje. Im więcej 

nabywałam wiedzy o autyzmie oraz doświadczenia gabinetowego, zauważyłam 

dwa istotne aspekty. 

 

Po pierwsze: warto uważać na założenie, że „kontakt z ciałem” jest jednym, 

uniwersalnym doświadczeniem. U osób neuroatypowych w spektrum różnice 

mogą dotyczyć zarówno odbioru sygnałów, jak i ich interpretacji czy 

regulowania pobudzenia. Interocepcja i propriocepcja mogą być przez te 

osoby przetwarzane i odczuwane inaczej niż sobie to wyobrażamy. Brak 

dostępu do określonego sygnału cielesnego nie jest automatycznie brakiem 

kontaktu ze sobą. Autystyczny klient może mieć bardzo dobry kontakt ze 

swoim Doświadczeniem, ale Doświadczenie to może być dostępne przede 

wszystkim przez intelekt, język, trafne słowa, obrazy bądź informacje z 

otoczenia, a nie poprzez klasyczne gestaltowskie rozumienie „czucia ciała”. 

 

I tu dochodzę do drugiego ważnego aspektu. Zauważyłam, że u klientów w 

spektrum ANALIZA JEST WŁAŚNIE SPOSOBEM KONTAKTOWANIA SIĘ Z 

DOŚWIADCZENIEM. Jestem teraz bardzo uważna na interpretacje, że klient 

”intelektualizuje” i że to źle. Nie. On potrzebuje rozumieć i wiedzieć, bo 

WIEDZA JEST DLA NIEGO PRZESTRZENIĄ BEZPIECZEŃSTWA. 

 



Wydaje się, że początek cyklu działania dla osoby ASD jest w fazie Asymilacji- 

w rozumieniu, nie we wrażeniu. Ta faza asymilacji i zrozumienia jaki coś 

będzie miało sens i przebieg bywa bardzo długa (potrzeba długiego 

prekontaktu). Faza asymilacji przejawia się między innymi  w badaniu 

informacji, faktów, analogicznych przypadków. Rozumienie prowadzi do 

bezpieczeństwa. Autystyczny klient potrzebuje najpierw zrozumieć, dlaczego 

wrażenie jest ważne, by sobie na nie pozwolić. Dlatego często omija wrażenie 

(być może ze względu na nadwrażliwość sensoryczna i emocjonalną), 

zastępując je dysocjacją (nieświadomie), bądź desensytyzacją (unikanie 

świadome). 

 

Faza świadomości jest wiedzą, logiczną, uzasadnioną, wyłonioną potrzebą. 

Dlatego doznania są przemieniane w wiedzę. Świadomość u autysty jest 

najwyraźniejsza w biegunie intelektualnym: bardziej „wiem, czego chcę” niż 

„czuję, czego chcę”. Dlatego w wyłonieniu figury czy celu terapii może 

potrzebować dodatkowej struktury. Tu przydatne mogą okazać się konkretne 

narzędzia takie jak koło życia czy pentagram Gingera. 

 

W gestalcie pracujemy z klientem nad doświadczaniem, czuciem, 

poszerzaniem świadomości. Praca z klientem z ASD z powyższymi aspektami 

jest możliwa, jednak póki nie zaufa metodzie i terapeucie potrzebuje 

wprowadzenia do powyższych aspektów poprzez lewa półkulę: logikę, intelekt, 

merytorykę, a nawet metapoziom. 

 

 

Przypominam sobie proces z Panem Przemkiem (imię zmienione). 

Informatykiem przed czterdziestką, pracującym w dużej firmie spedycyjnej. 

Przyszedł do mnie z obniżonym nastrojem, problemami ze snem parę tygodni 

po awansie na kierownicze stanowisko. Czuł nieustający niepokój i napięcie, 

nie był w stanie oderwać się od własnych myśli, o tym jak może wykonać 

jakieś z przydzielonych zadań jeszcze lepiej, jednocześnie pozostając dobrym 

mężem i świetnym ojcem. Irytował się na samego siebie, bo jego ciało i głowa 

nie chciały pracować na coraz większych obrotach. 

 

Przyszedł z oczekiwaniem, że w kilka sesji nauczę go szybkich sposobów na 

zniwelowanie zgłaszanych dolegliwości i podniesienie jego produktywności. 

Czułam jego ogromne oczekiwania i jako młoda wtedy stażem terapeutka 

szukałam sposobów, by te oczekiwania spełnić. Skupiłam się na obniżeniu 

napięcia poprzez prace z ciałem i oddechem, proponując na każdej sesji różne 

techniki. 

 

Po kilku sesjach mój klient bardzo się zirytował, że robię coś przeciwnego niż 

on oczekuje. On potrzebuje szybciej i więcej, a ja uczę go zwalniać, oddychać, 

rozluźniać się i on nie widzi w tym sensu. Usłyszałam to. Usłyszałam, że mój 

klient potrzebuje rozumieć sens tego, co robimy. Jednocześnie w głowie 



słyszałam zdanie powtarzane mi dziesiątki razy przez trenerów podczas 

szkolenia: Zaufaj procesowi! Idź za procesem! Nie intelektualizuj, nie tłumacz 

klientowi... Pomimo tych głosów usłyszałam też swojego klienta, więc wzięłam 

kartkę i rozrysowałam mu w okręgu Cykl Zinkera, tłumacząc funkcje każdej 

fazy. Najwięcej czasu poświęciłam na zasadność fazy asymilacji potrzebnej do 

zdrowego funkcjonowania. Pan Przemek zatrzymał się, rozluźnił i ze łzami w 

oczach podziękował, że wreszcie teraz rozumie. Nie był to przełom, bo po tylu 

latach pędzenia nie udało się mojemu klientowi zwolnić bez farmakoterapii, 

ale czuł sens tego, co robi w terapii i jak to „zaimplementuje”(słowa klienta) 

do życia. 

 

Ze wspomaganiem farmakologicznym i przekonaniem klienta do niego było 

podobnie. Pan Przemek miał mnóstwo introjektów w tej sprawie. Przekonały 

go merytoryczne argumenty: że stany depresyjno-lękowe powstają na 

poziomie biologiczno-chemicznym, z powodu długotrwałego stresu i 

zaburzają działanie i ilość neuroprzekaźników w mózgu. Opowiedziałam mu o 

funkcji serotoniny, dopaminy i noradrenaliny. Doczytywał pomiędzy sesjami, 

ja zaś brałam korepetycje u psychiatry, z którym współpracowałam. W końcu 

się zdecydował i po dwóch tygodniach odczuł znaczącą poprawę nastroju, 

więcej sił i spokoju. Potem już wiedziałam, że Pan Przemek potrzebuje 

rozumieć, żeby proces mógł mu służyć. Uznałam tę potrzebę. 

 

Moją rolą jest rozpoznawać introjekty klienta i jednocześnie pilnować, by nie 

tworzyć nowych. Znając mechanizm autystycznego maskowania, potrzebuje 

jako terapeutka w pracy z osobami autystycznymi być szczególnie wrażliwa na 

to, by terapia nie wzmacniała przymusu dopasowania się do neurotypowych 

norm. 

 

Bardzo polecam koncepcje Podwójnej Empatii: potrzebuję brać pod uwagę 

możliwość, że to ja terapeuta nieprawidłowo odczytuję klienta. Mogę się 

wesprzeć ciekawością wobec różnic, bez wartościowania. Zamiast zakładać, że 

wiem, jak wygląda kontakt, czym jest autentyczność, jak objawia się opór, 

mogę zaciekawić się fenomenologią klienta bez konieczności interpretacji. 

Najtrudniej bywa, gdy nie tylko klient, ale terapeuta ma oczekiwania wobec 

siebie i wobec klienta. 

 

Dwa opisane przykłady pokazują zaledwie fragment możliwości. Prekontakt i 

asymilacja to przecież nie sztywne etapy do odhaczenia, ale sposoby 

rozumienia tego, co dzieje się w kontakcie w ludzkiej diadzie. A każda diada 

tworzy inne „pomiędzy”. 

 

Chciałabym umieć częściej pozwolić sobie na zaufanie, że nie zawsze to 

terapeuta wie dokąd zmierza kontakt. Czasem klient wie. Może warto dać mu 

wystarczająco dużo czasu i przestrzeni we wspólnym polu, by mógł nam to 

pokazać. 



 

O mnie: 

Jestem certyfikowaną terapeutką Gestalt i certyfikowaną superwizorką 

Gestalt . 

Podróżuje z ludźmi po ich wewnętrznych światach :) 

Zawód psychoterapeuty wybrałam, będąc już dojrzałym człowiekiem. 

Wcześniej spotykałam się z ludźmi i ich wrażliwością na gruncie 

artystycznym. 

Wierzę, że każdy człowiek jest wyjątkowy i zasługuję na odkrycie, szacunek i 

wsparcie, a Gestalt wydobywa oryginalność każdej osoby- jej FENOMEN. 

Podczas procesu terapeutycznego obserwuję, jak klienci doświadczają zmiany 

poprzez świadome rozpoznanie swoich emocji, myśli, działań, i ich integrację. 

Stopniową eliminacje tego co im nie służy, a odnajdywanie tego, co sprawia, 

że czują się spełnionymi, wolnymi , wartościowymi ludźmi. 

Jako superwizorka towarzyszę innym terapeutom różnych modalności w ich 

procesach z klientami. 

Bywam też superwizorem dla artystów i ich mentorów na wymagających 

planach filmowych,czy przy innych projektach artystycznych wspierających 

twórców. 

Prywatnie lubię ludzi, zwierzaki, książki,aktywność w naturze, szczególnie w 

okolicach jezior i lasów:) 

Jestem mamą dwóch neuroatypowych synów, a po moim domu zawsze biega 

jakieś uszate stworzenie – aktualnie pies :) 

Pracuję z klientami indywidualnymi, parami, nastolatkami od 15r. życia. Mam 

duże doświadczenie w pracy z klientami neuroroatypowymi (ASD i ADHD). 

Moje doświadczenie: 

Ponad 20 lat pracowałam w zawodzie artystycznym w teatrze i filmie. Tam 

dzieliłam się emocjami. 

Od 2014 r. siedzę w fotelu psychoterapeuty i pomagam innym w rozumieniu i 

przeżywaniu emocji :) 

Od 2023 r. wspieram innych terapeutów jako superwizorka. 

Od 2025 r. dzielę się swoim doświadczeniem jako superwizorka i trenerka w 

ŁSG. 

 


