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DE CONTEXTUELE THERAPIE ALS EEN INTEGRATIEVE BENADERING:   PLEIDOOI VOOR EEN HERWAARDERING VAN DE VIER DIMENSIES

May Michielsen

Ammy van Heusden-lezing 6 mei 1999

Mijn lezing houdt een pleidooi in, tegelijk voor een grotere openheid voor de andere dimensies, én voor een duidelijker besef van het belang, maar ook de eigen betekenis van de vierde dimensie. 

Ik wil ruimte maken, voor zover er die nog niet of te weinig is, voor het integreren en gebruik maken van een aantal inzichten en methodieken uit andere therapeutische benaderingen en vakgebieden uit de hulpverlening in het contextuele werken.  Een duidelijke en samenhangende opvatting over hoe de mens intrapsychisch functioneert en hoe een groep mensen als een systeem zich organiseert is een noodzakelijke basis voor contextuele therapie. 

Bvb Om een goede contextuele groepsleider te kunnen zijn heeft die groepsleider een gedegen kennis van ontwikkelingspsychologie nodig en een aantal  inzichten, vaardigheden en methodieken ivm groepswerk om in zijn leefgroep een groei- en ontwikkelingsklimaat voor kinderen te kunnen scheppen. 

Misschien is dit een open deur, maar ik heb toch dikwijls de indruk en ervaring dat contextueel werken teveel verengd wordt tot wat men dan “de vierde dimensie” noemt, maar juist door die verenging een allegaartje van clichés dreigt te worden. 

Een tweede punt waar ik jullie van wil overtuigen, en dat is de keerzijde van mijn eerste punt, is dat de specifieke betekenis van de vierde dimensie en de essentie van professioneel contextueel werken liggen in het uiteindelijke doel dat men voor ogen houdt: nl. het vergroten van de rechtvaardigheid en betrouwbaarheid van de context en het bevorderen van de dialoog binnen die context. Het werken met de dynamiek van de andere dimensies staat altijd in functie van dat doel. De relationeel- ethische dimensie is niet zo maar een toevoegsel van de vorige dimensies, maar geeft het werken met en kijken naar die andere dimensies zijn betekenis. 

Contextueel werken is volgens mij niet een bepaalde richting in het systeemdenken naast de structurele of cybernetische of communicatie richting, een richting, die dan een aantal psychodynamische inzichten in het systeemdenken zou integreren. (A. Onderwaater)

Het is een benadering, die een nieuwe dimensie in de therapie en hulpverlening binnenbrengt, nl de relationeel-ethische. Een contextuele hulpverlener is dus volgens mij iemand, die vanuit allerlei benaderingen of methodieken met mensen kan werken, op voorwaarde dat hij zich daarbij voortdurend de relationeel-ethische consequenties van zijn interventies en zijn werk voor de context van de cliënt realiseert en daar verantwoordelijkheid voor neemt. 

Je kan op een contextuele manier een bio-energeticagroep begeleiden of juist op een zeer oncontextuele manier, je kan een contextuele of een niet-contextuele gestalttherapeut zijn, je kan stervensbegeleider, vroedvrouw,  verpleger, groepsleider, ouderbegeleider, leraar, vormingswerker, spelbegeleider, gezinstherapeut, advocaat, dominee, geneesheer, personeelswerker, individuele of groepstherapeut zijn op een contextuele manier of niet. 

De eerste vraag die we ons dan moeten stellen is: Wat maakt dat werken dan al of niet contextueel? Wat zijn de consequenties daarvan? Wat maakt het verschil?

Een tweede vraag is dan: lenen alle andere hulpverleningsmodellen en ook alle beroepen zich dan voor contextueel werken, of zijn er ook hulpverleningsmodellen, die absoluut in strijd zijn met het contextuele denken, en zijn er ook beroepen, waarvan het mandaat per definitie  contextueel werken uitsluit?  

Een derde vraag is dan waarvoor we die andere dimensies nodig hebben in het specifiek therapeutische werk. 

Dat zijn de vragen, die ik mijzelf heb gesteld, en waarover ik het in de lezing heb gehad. 

De twee eerste vragen wil ik hier verder uitwerken. Op de derde vraag wil ik later in een apart artikel in deze Nieuwsbrief nog eens terugkomen.  

1. HET INTEGRATIEVE EN HET RELATIONEEL-ETHISCHE 

Wat maakt hulpverlening contextueel? Wat maakt een vierde dimensie van relationele ethiek dan voor wezenlijk verschil?

Als ik dat tot zijn essentie probeer te herleiden, zijn dat eigenlijk 2 dingen:

Ten eerste de integratie van de 4 dimensies. 

Het gaat bij die 4 dimensies om epistemologische clusters, om kennisgebieden. 

Een contextuele training moet leiden tot het vormen van een mensbeeld, dat een individu met zijn feitelijke mogelijkheden, beperkingen en omstandigheden ziet als onlosmakelijk verbonden met zijn context, en dat is iets anders dan een individu te zien als een element in een systeem, waar de eigen dynamiek en ontwikkeling van dit individu dreigt verloren te gaan, en dat is ook iets anders dan het individu te zien als een entiteit op zich, waar de omgeving slechts relevant is voor zover die dienstbaar of hinderlijk is voor de ontwikkeling van het individu. 

Ten tweede: 

Contextueel werken is niet alleen een integratieve benadering, maar er is ook het specifiek eigene van de vierde of relationeel-ethische dimensie, die aan die integratie een perspectief geeft. 

Ik laat mij hier verder inspireren door het boek “De Context en de Ander” van Aat van Rijn en Hanneke Meulink-Korf .

- loyaliteit en rechtvaardigheid

Het concept “loyaliteit”, als metapsychologische en metasystemische categorie, maakt het mogelijk om de eerste twee clusters (de psychodynamische en de systemische) met elkaar te verbinden. 

Mensen zijn van meet af aan toegewijd aan anderen in een netwerk van verwantschapsverhoudingen, waarin ze zijn geboren en waartoe ze behoren. 

Er is meteen sprake van geven en nemen, van verdienste en schuld in die verhoudingen, en ook deze vormen een belangrijke motivationele kracht. Door middel van de dialoog  leidt deze kracht tot grotere rechtvaardigheid en betrouwbaarheid van de context. Waar de dialoog vastloopt leidt diezelfde kracht evengoed tot grove onrechtvaardigheid en relationele stagnatie. 

Contextueel werken is dus mensen helpen om de dialoog over de rechtvaardigheid van het loyaliteitssysteem en hun balansen van geven en nemen te voeren. 

- ethiek als perspectief

Aat en Hanneke stellen zich, -mijns inziens terecht- de vraag of je die relationele ethiek wel een epistemologisch cluster kunt noemen, zoals de andere dimensies. En ik citeer: “Is ethiek niet veeleer een perspectief, een beweging, waardoor de epistemologisch vastgestelde psychologische en systemische regelmatigheden bewogen werden en kunnen worden? “

“In hun samenhang vormen de vier dimensies een zicht op het geheel van de menselijke werkelijkheid (inclusief die van de therapeut), die altijd een verhoudingswerkelijkheid is. De vierde dimensie is echter meer dan een integratie of overstijgen van de andere drie dimensies. In die vierde dimensie gaat het uiteindelijk over de vraag: “wat is de ware verhoudingswerkelijkheid van dat “wezen”, dat mens heet en is, gebonden als het is aan de feitelijkheid en fataliteit van zijn aards en natuurlijk bestaan, aan de gegevens van zijn psychologisch functioneren en aan de regels en wetmatigheden van het sociale systeem waarvan hij deel uitmaakt.”

En zij antwoorden daarop: “Die ware werkelijkheid is eerder een verte, die hem lokt dan een prikkel, die hem voortdrijft, eerder een plaats, waarop hij hoopt (of waarvoor hij vecht) dan een huis vanwaar hij uitgaat.” 

Wat mij in deze poëtische omschrijving erg aanspreekt en mijns inziens zeer relevant is, is dat het eerder om een perspectief gaat dan om een drijfveer, eerder iets dat ons lokt dan dat het ons drijft. Het is wel een motivatie- wat ons in beweging zet-, maar eerder omdat we getrokken dan omdat we geduwd worden. In  dat perspectief zit meer keuze. 

Contextueel werken is dus dat perspectief, dat lokken versterken bij mensen, en vooral niet gaan duwen door preken en gemoraliseer.

- Het verschil tussen ethiek en moraal.

De moraal maakt deel uit van de derde dimensie. Het gaat over de gedragsregels en standaards, die in een samenleving of gemeenschap worden overeengekomen. Het gaat dus over systeemregels.(derde dimensie) Het gaat ook over wat wij door onze socialisatie van die gedragsregels tot persoonlijke richtlijnen hebben gemaakt. Het gaat dus niet alleen om systeemregels, maar ook om geïnternaliseerde opvattingen over goed en kwaad, over wat mag en niet mag.(tweede dimensie)

Ethiek gaat niet over goed en kwaad, maar over de vraag wat goed is, en niet zomaar over het goede in het algemeen, maar over wat goed is in deze verhouding. Vragen ivm met wat goed is in de verhouding, daar houdt een kind zich al mee bezig, nog voor het geleerd heeft wat mag en niet mag. 

Consequenties voor de praktijk

Hoe zie je nu dat iemand contextueel werkt of niet? Wat maakt in de praktijk het verschil tussen een contextuele of niet-contextuele therapeut, maatschappelijk werker, groepsleider, verpleger, enz..? 

Ten eerste is hij op een meerzijdig partijdige manier gericht op de cliënt in zijn context. 

Ten tweede vertrekt hij vanuit een relationeel-ethische grondhouding. Hij is gericht op wat rechtvaardig is in de relatie. Hij richt zich daarbij niet naar de moraal, niet naar zijn eigen context en eventueel destructief recht, maar naar het stimuleren van de dialoog in de context van de cliënt. 

Bvb Een faalangstige student leren ademen of zich ontspannen kan dus zeer contextueel zijn of juist niet. Als het leren ademen en ontspannen alleen maar staat in het teken van beter presteren, zou het kunnen dat de therapeut daarin eenzijdig partijdig is met het delegaat van de ouders. Als de ademhalings- en ontspanningsoefeningen alleen maar staan in het teken van het leren neen zeggen aan de ouders, krijgen we te veel partijdigheid naar de student. Om meerzijdig partijdig te kunnen zijn is dus een zorgvuldig onderzoek van de betekenis van de consequenties van de therapeutische interventie (in dit geval ademhalings- en ontspanningsoefeningen) binnen de context aan de orde.   

2. ZIJN ALLE BENADERINGEN EN MANDATEN MET DAT CONTEXTUEEL WERKEN TE VERENIGEN? 

Een gedragstherapeut, die vertrekt vanuit een mensbeeld dat een mens een te conditioneren wezen is, kan geen contextueel therapeut zijn. Maar een contextueel therapeut kan wel gedragstherapeutische inzichten en methodieken gebruiken, omdat hij er van uit gaat dat een mens ook een te conditioneren wezen is. De gedragstherapeutische technieken kunnen dan ook slechts gebruikt worden als ze bijdragen tot een meer dialogische relatie. Bvb agressieregulering, allerlei toepassingen in opvoeding. 

Zo kunnen inzichten uit de meest diverse therapeutische richtingen geïntegreerd worden met contextueel werken, vermits het contextueel werken er een breder kader aan geeft en de beperktheid van het model verruimt.  

Een advocaat of een personeelswerker in een bedrijf zijn mandaten, die wij onmiddellijk associëren met staan voor het belang van de cliënt of het bedrijf. Ik heb intussen echter reeds een advocaat en een personeelswerker ontmoet, die hun job op een meerzijdig partijdige manier proberen uit te oefenen, en de blijkt ook te kunnen. 

BESLUIT 

Ik wil deze lezing eindigen met enige besluiten over de plaats en de situering van de contextuele benadering in het totale veld van de hulpverlening en therapie. 

In Vlaanderen en Nederland, en eigenlijk in heel Europa, is er op beleidsniveau nogal wat gaande ivm erkenning van het vak van psychotherapeut en de voorwaarden om dit vak te mogen uitoefenen. Allerlei groepen, die zich rond een welbepaald model scharen, zijn actief bezig om daarin het beleid te beïnvloeden. Allerlei opleidingsinstituten ijveren ervoor om een erkenning te krijgen om erkende psychotherapeuten binnen hun model te kunnen en mogen opleiden. 

Het “Nagy Genootschap” heeft zich omgedoopt tot Vereniging voor Contextueel Werkenden”, en niet therapeuten. Mijns inziens terecht. Ik vind het een zeer passende naam, omdat ik denk dat het contextuele denken, zoals het ons door Prof. Nagy is aangereikt, op veel bredere schaal toepasbaar is dan binnen een therapeutische context, en anderzijds op zichzelf een onvoldoende uitgewerkt therapeutisch model is. Het is dus tegelijk breder en enger dan een therapeutisch model.  

Ik verklaar me nader: 

· Enger: het is een onvolledig uitgewerkt therapeutisch model. Een therapeutisch model  moet zich stoelen op een mensbeeld, een opvatting over pathologie en gezondheid, en een opvatting over het therapeutisch proces, de relatie therapeut- cliënt en een methodiek voor hulpverlening. Om dit voldoende in te vullen moeten we te rade bij de andere dimensies, en Nagy geeft zelf ook aan welke modellen op de tweede en derde dimensie voor hem inspiratiebronnen zijn. Dit betekent volgens mij ook dat, om zich contextueel therapeut te noemen, men voorafgaand aan een contextuele scholing een gedegen opleiding in de tweede en derde dimensie moet hebben, of dat scholen, die mensen willen opleiden tot contextuele therapeuten, binnen die opleiding ook een behoorlijke scholing en training in die andere dimensies moeten voorzien. De bestaande opleidingen in Vlaanderen en Nederland zijn dan ook voor zover ik weet opleidingen voor contextuele hulpverleners, en dat kunnen ook therapeuten zijn, maar die moeten dan wel vooraf in andere dimensies geschoold zijn. 

· Breder: Het is veel meer dan een therapeutisch model. Het gaat mijns inziens vooral om een mensbeeld, dat iets zeer wezenlijks over mens-zijn aangeeft, en dat in het professioneel bezig zijn met anderen helpt om “de totale mens in zijn relaties” aan te spreken, en dat is iets waar mensen eigenlijk recht op hebben, of het nu bij de dokter, de dominee of de therapeut is. 

Zo, dit is het resultaat van mijn denkwerk en overwegingen ivm contextueel werken, vanuit mijn ervaring en perspectief. Ik ben erg benieuwd wat jullie daarvan vinden, of jullie dit met mij kunnen delen, of juist absoluut niet. 

Graag dialoog daarover…Laat deze Nieuwsbrief daartoe een medium zijn. 
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