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Psihoterapie pozitiva

Psihoterapia pozitiva (PPT dupa Peseschkian, din 1977) este
o metoda psihoterapeutica dezvoltata de psihiatrul si
psihoterapeutul Nossrat Peseschkian si colaboratorii sai in
Germania, incepand cu anul 1968. PPT este o forma de
psihoterapie psihodinamica umanista si se bazeaza pe o
conceptie pozitiva a naturii umane. Este o metoda integrativa PPT
care include elemente umaniste, sistemice, psihodinamice si
cognitiv-comportamentale. incepand cu 2014, existd centre Si
cursuri de formare disponibile Tn doudzeci de tari. Nu trebuie

confundata cu psihologia pozitival'l.

Figura 1. Psihoterapia pozitiva §i
transculturala (PPT dupa N. Peseschkian din

Descriere 1977)

Psihoterapia pozitiva (PPT) este o abordare terapeutica

dezvoltatd de Nossrat Peseschkian in anii '70 si '80.[2I314]

Cunoscuta initial sub numele de "analizd diferentiald", a fost redenumita ulterior ca
psihoterapie pozitiva atunci cand Peseschkian si-a publicat lucrarea in 1977, care a fost
ulterior tradusa in engleza in 1987. Termenul “pozitiv" sau "positivus” (din latind) in TPP se
refera la aspectele actuale, reale si concrete ale experientelor umane.

Obiectivul principal al psihoterapiei pozitive si al practicienilor sai este de a ajuta pacientii si
clientii sa isi recunoasca si sa Tisi cultive abilitétile, punctele forte, resursele si potentialul.
Aceasta abordare combina elemente din diverse modalitati de psihoterapie, inclusiv

0 perspectiva umanista asupra naturii umane si aliantei terapeutice,
o intelegere psihodinamica a tulburarilor mentale si psihosomatice,

o abordare sistemica care ia in considerare familia, cultura, munca si mediul, precum si o
abordare practica, de auto-ajutorare si

un proces de terapie in cinci etape, orientat spre un scop, care integreaza tehnici din
diferite metode terapeuticel®!

PPT se caracterizeaza prin abordarea sa centrata pe conflict si orientata spre resurse, care fsi
trage influenta din observatile transculturale din peste doudzeci de culturi diversel®
Pozitionata intre terapia cognitiv-comportamentald manualizaté si psihoterapia analitica
orientata spre proces, PPT foloseste o abordare semi-structurata pentru diagnosticare,
tratament, auto-ajutorare post-terapeutica si formare.

Despre fondator

Nossrat Peseschkian, fondatorul psihoterapiei pozitive, a fost un psihiatru, neurolog,
psihoterapeut si specialist in medicind psihosomatica german de origine iraniana. La sfarsitul
anilor 1960 si inceputul anilor 1970, el s-a inspirat din diverse surse:

Spiritul predominant al acelei epoci care a dat nastere psihologiei umaniste si progreselor
sale ulterioare.

Interactiuni personale cu psihoterapeuti si psihiatri notabili si influenti, precum Viktor
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Frankl, Jacob L. Moreno si Heinrich Meng, printre altii.

Principiile si valorile umaniste si integratoare ale Credintei Baha'i.

Urmarirea unei abordari integrative, in special datorita experientelor negative ale
conflictelor dintre psihanalisti si terapeutii comportamentali din Germania in acea
perioada.

Observatii transculturale extinse, motivate de cautarea unei metodologii sensibile din
punct de vedere cultural.

Peseschkian este legat de dezvoltarea acestei abordari,
deoarece istoria vietii si personalitatea sa au influentat
puternic crearea acesteia. Peseschkian a fost descris de

biograful sdu ca fiind un "ratacitor intre doua lumi" (I");
biografia sa a fost subintitulata The East and the West.

Potrivit lui Peseschkian, dezvoltarea psihoterapiei pozitive a
fost motivatda de experienta sa ca iranian care a trait in
Europa incepénd cu 1954. Aceasta l-a facut extrem de
constient de diferentele de comportament, obiceiuri Si
atitudini dintre culturi.

Aceasta constientizare a Tnceput in copilarie, cand a
observat cum obiceiurile sale religioase difera de cele ale
colegilor si profesorilor sai musulmani, crestini si evrei
Experientele sale l-au determinat sa reflecteze asupra
relatiilor dintre diferite religii si oameni si sa inteleaga
atitudinile ca provenind din viziuni asupra lumii Si concepte
familiale. Tn timpul pregétirii sale de specialitate, Peseschkian Figura 2. Dr. Nossrat Peseschkian

a asistat la confruntari intre diferite metode psihiatrice,

neurologice si psihoterapeutice - experiente care l-au invatat importanta renuntarii la

prejudectil®l:

Psihoterapia pozitiva poate fi urmarita pana la fundamentele psihologiei umaniste si ale

psihoterapiei care au fost stabilite de Kurt Goldstein, Abraham Maslow si Carl Rogers®]
Influenta puternica a psihanalizei si a evolutiilor sale ulterioare, inclusiv a abordarilor
neofreudiene, psihosomatice si orientate spre focalizare, precum cea a lui Balint, a modelat,
de asemenea, perspectiva lui Peseschkian. Ca raspuns la aceste diviziuni, el a aspirat sa
construiasca o metateorie care ar putea acoperi diferentele dintre ele. in acelasi timp, anumite
principii ale Credintei Bahd'i I-au fascinat si inspirat pe Peseschkian pe tot parcursul vietii sale.
Aceste principii au cuprins armonia dintre stiinta si religie, conceptul baha'i de fiintd umana ca
"o mind bogaté in pietre pretioase de o valoare inestimabil&d"% si viziunea unei societéti
globale care sa imbratiseze diversitatea culturald. Aceste principii au jucat un rol semnificativ
in modelarea operei si a viziunii sale filosofice.

Progresul psihoterapiei pozitive poate fi atribuit mai multor factori care au contribuit la
dezvoltarea sa de-a lungul timpului. Printre acesti factori se numara cunostintele dobandite in
cadrul educatiei medicale continue, experientele dobandite prin lucrul cu pacientii in practicile
psihoterapeutice si psihosomatice, interactiunile cu persoane din diverse culturi, religii si
sisteme de valori, precum si natura diversa si variata a metodelor de psihoterapie. Aceste
experiente cumulative au culminat cu crearea "Analizei diferentiale” in 1969, care ulterior a
fost perfectionata si a aparut ca psihoterapie pozitiva in 1977. Titlurile primelor carti scrise de
Peseschkian, cum ar fi "Psychotherapy of Everyday Life" (1974) si "In Search of Meaning"
(1983), reflecta influenta psihanalizei si a scolilor existentiale de psihoterapie asupra

dezvoltarii psihoterapiei pozitive''in plus, titiul Positive Family
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Therapy (1980) subliniaz& cresterea sa paraleld cu terapia familiala sistemica din anii 1970. in
total, Peseschkian este autorul a 29 de carti si a numeroase articole despre aceasta
abordare, contribuind la literatura de specialitate si la diseminarea ei extinsa.

Dezvoltare si istorie

1970-1980s

Anii '70 au marcat o perioada importanta in dezvoltarea si acceptarea psihoterapiei pozitive
asa cum o cunoastem astazi. A servit drept punct de cotitura cand PPT a obtinut o
recunoastere mai larga in cadrul domeniului psihoterapiei. In aceastd perioada, principiile
fundamentale ale PPT au inceput sa prinda contur si au fost puse in aplicare in tratamentul a
numerosi pacienti si a familiilor acestora. Aceste principii au fost, de asemenea, supuse unor
teste si au fost prezentate in cadrul unor conferinte internationale, atat in Germania, cét si in
afara ei. In aceastd epocd semnificativd, au fost publicate patru din cele cinci carti
fundamentale ale PPT. Aceste carti includ Psihoterapia vietii cotidiene (publicata initial sub
titlul Schatten auf der Sonnenuhr in 1974), Psihoterapia pozitiva (publicata initial in limba
germana in 1977), Povesti orientale in psihoterapia pozitiva (publicata initial in limba germana
in 1979) si Terapia familiala pozitiva (publicata initial in limba germana Tn 1980). Mai mult, anii
1970 au fost martorii infiintarii primelor cursuri postuniversitare de formare in PPT, odata cu
crearea unei organizatii de formare in 1974, care a devenit ulterior precursorul Academiei de
Psihoterapie din Wiesbaden (WIAP). Camera Medicala din Hesse a recunoscut aceasta
organizatie de formare in 1979 pentru formarea de rezidentiat in psihoterapie. in plus,
Asociatia Germana pentru Psihoterapie Pozitiva a fost fondatad in 1977, devenind prima
asociatie nationala de psihoterapie pozitiva din lume.

De-a lungul anilor 1980, PPT a cunoscut o dezvoltare continua, ceea ce a dus la lansarea
unor carti suplimentare, cum ar fi "in cdutarea sensului” (publicata initial iIn german& in 1983 si
tradusa ulterior in engleza in 1985). Eforturile de colaborare cu tineri colegi au contribuit si mai
mult la sistematizarea metodei PPT. O etapa importanta in aceasta perioada a fost finalizarea
disertatiei lui Hamid Peseschkian['2lin 1988, care a marcat prima disertatie axata exclusiv pe
PPT. In cadrul acestei disertatii, un progres important a fost facut in structurarea primului
interviu in PPT. A fost introdus un chestionar conceput special pentru acest interviu initial si
supus ulterior unui studiu psihodinamic. In 1988, acest chestionar pentru primul interviu,
impreuna cu WIPPF[3] (chestionar in PPT), a fost publicat cu modificari minore. Acest
precursor al primului interviu psihodinamic semi-structurat de mai tarziu a fost unul dintre
primele exemple din cadrul domeniului psihoterapiei psihodinamice.

in anii 1980, Peseschkian a calatorit mult pentru a sustine seminarii PPT in tarile in curs de
dezvoltare din Asia si America Latina. Lucrari importante ale PPT au fost traduse in limba
engleza in aceasta perioada. Peseschkian a sustinut, de asemenea, seminarii in domeniul
formarii manageriale si al coaching-ului, generand interes pentru aplicarea PPT in aceste
domenii.

1990-2010

In aceastd perioada, Peseschkian a publicat ultima sa lucrare fundamentald, Psihosomaticé
Si psihoterapie pozitiva, in 1991 (versiunea germana), tradusa ulterior in limba engleza in
2013. Aceasta carte a introdus o abordare structurata si psihodinamica pentru tratarea
diferitelor tulburari psihologice si fizice.



Schimbarile politice din Europa Centrala si de Est din anii 1990 au accelerat foarte mult
expansiunea internationald a PPT, care incepuse deja in anii 1980. PPT s-a confruntat cu
un interes semnificativ in aceste culturi, care detineau o pozitie psihologica unica intre
culturile orientale si occidentale. Colegii din Europa de Est, cunoscuti pentru metodele lor de
lucru organizate si setea de cunoastere, au jucat un rol crucial in sistematizarea seminariilor
PPT in afara Germaniei. Pana in 1990, au fost infiintate peste 30 de centre in intreaga lume,
incepand cu primul centru din Kazan, Rusia. Primele asociatii nationale de psihoterapie

pozitiva au fost formate in Bulgaria (1993), Romania (2004) si Rusial'#l Internationalizarea
PPT a continuat cu inregistrarea legala a Centrului International de Psihoterapie Pozitiva in
1996 ca ONG in Germania, care a evoluat ulterior in Asociatia Mondiala pentru Psihoterapie
Pozitiva si Transculturala (WAPP). Aceste evolutii au coincis cu crearea Asociatiei Europene
de Psihoterapie (EAP) la Viena in 1990, care a stabilit standarde profesionale si juridice
pentru psihoterapie. Reprezentantii psihoterapiei pozitive au fost implicati activ in EAP inca
de la infiintarea acesteia.

in tarile vorbitoare de limba germana, o dezbatere privind eficienta diferitelor metode de
psihoterapie a fost declansata de publicatia Iui Klaus Grawel'®] din 1994 si de discutia care
a urmat in jurul legilor privind psihoterapia. Ca raspuns, Peseschkian si colegii sai au
realizat un amplu Studiu de eficacitate a psihoterapiei pozitivel'®!, care a primit Premiul
Richard Merten in 1997. Acest studiu a furnizat dovezi empirice ale eficacitatii practice a
PPT si s-a aliniat la accentul tot mai mare pus pe practicile bazate pe dovezi in psihoterapie.

in 1999, a fost publicat un curriculum international de formare pentru studii avansate in PPT,
bazat pe experiente din diferite tari. Anul 2000 a marcat inaugurarea formarii internationale
anuale pentru formatori in psihoterapie pozitival'”-['7] Extinderea PPT a fost formalizata in
Germania, Academia de Psihoterapie din Wiesbaden (WIAP)8l primind recunoastere
guvernamentala pentru formarea postuniversitara de rezidentiat pf psihologi in psihoterapie
psihodinamica si pedagogi si asistenti sociali in psihoterapie pentru copii si adolescenti.
Legea germand pentru psihoterapeuti'®l.din 1998, a stimulat dezvoltéri suplimentare in ceea
ce priveste curricula si sistematizarea formarii de baza si avansate in TPP, extinzandu-si
influenta dincolo de Germania. De-a lungul anilor, seminariile de nivel de baza organizate in
Europa de Est au dus la aparitia unor noi concepte. PPT a depasit contextul sau medical
initial si si-a gasit aplicatii in diverse domenii, inclusiv in educatia scolara si universitara, in
formarea in management si in coaching.[?%1211 Primul congres mondial al PPT a fost
organizat in 1997 la Sankt Petersburg, Rusia, iar de atunci la fiecare 3-4 ani. In 2005, la
Universitatea UTEPSA din Santa Cruz, Bolivia, a fost finalizat primul program de studii
postuniversitare care ofera o diploma de master in PPT. Fundatia Prof.-Peseschkian,
cunoscuta si sub numele de Academia Internationala de Psihoterapie Pozitiva si
Transculturala (IAPP), a fost infiintatd in 2005 de Manije si Nossrat Peseschkian. Aceasta
faciliteaza initiativele internationale si supravegheaza gestionarea Arhivelor Internationale de
Psihoterapie Pozitiva.

Din 2010

Odata cu disparitia lui Nossrat Peseschkian, fondatorul PPT, in 2010, comunitatea PPT a
intrat intr-o noua etapa.

Asociatia Mondiala pentru Psihoterapie Pozitiva si Transculturala (WAPP) este organizatia
globala care umbreleaza psihoterapia pozitiva. Tnfiin’gaté in 1996 sub numele de Centrul
International pentru Psihoterapie Pozitiva, WAPP cuprinde membri individuali, asociatii
nationale, institute de formare, centre si birouri reprezentative la nivel national si regional.
Obiectivul sau principal este de a oferi sprijin membrilor sai si persoanelor interesate in
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studierea, practicarea si promovarea psihoterapiei pozitive. WAPP este inregistrata ca
organizatie non-profit in Wiesbaden, Germania, iar in 2023 se méandreste cu peste 2.200 de

membri individuali din 50 de tari22):

Psihoterapia pozitiva este o modalitate recunoscuta oficial de catre Asociatia Europeana de
Psihoterapie (EAP). Federatia Europeana a Centrelor de Psihoterapie Pozitiva (European
Federation of Centers for Positive Psychotherapy - EFCPP) este o organizatie care
functioneaza in intreaga Europa, servind ca organizatie la nivel european (EWO), acreditare la
nivel european (European Wide Accrediting)

Organization (EWAO) si un Institut European de Formare in Psihoterapie Acreditat (EAPTI)
prin intermediul IAPP-Academy, afiliat la EAP. Aspirantii la psihoterapie pot obtine
Certificatul European de Psihoterapie (ECP) in Psihoterapie Pozitiva, urmand o formare in

cadrul EFCPPI23l:

Psihoterapia pozitiva este o marca inregistrata in Statele Unite ale Americii (nr. de

inregistrare 6,082,225)24.1n 2016, psihoterapia pozitivd a fost inregistrata oficial atat in
Uniunea Europeana, cét si in Elvetia.

incepand cu 2023, au fost infiintate asociatii nationale pentru PPT in Bulgaria, Georgia,
Germania, Romania, Kosovo, Ucraina si Etiopial?2-2511n plys, PPT este promovat in mod
activ prin intermediul unor centre de formare locale sau regionale in Armenia, Austria,
Belarus, Bulgaria, China, Cipru, Georgia, Germania, Kosovo, Letonia, Macedonia de Nord,
Polonia, Romania, Rusia, Turcia, Ucraina si Regatul Unit. Seminarele si prelegerile privind
PPT au ajuns in peste 80 de tari din intreaga lume. In mod special, PPT este acum inclusa in
curricula pentru programele de psihologie si psihoterapie la universitati din Bulgaria, Rusia,
Ucraina si Turcia.

Teorie

Caracteristici principale

Bazele PPT sunt inradacinate in teorii stiintifice care pot fi gasite si in alte terapii. Cu toate
acestea, metoda lui Peseschkian combina elemente ale teoriilor si practicilor psihoterapeutice
psihodinamice si umaniste pentru a crea o abordare psihoterapeutica transculturala. PPT
implementeaza, de asemenea, o abordare integrativa care ia in considerare nevoile
individuale ale clientului, principiile salutogenetice, terapia de familie si instrumentele de auto-

ajutorare!26!
Principalele caracteristici ale metodei PPT:

Metoda de psihoterapie integrativa

Metoda psihodinamica umanista

Sistem terapeutic coerent si integrat

Metoda pe termen scurt centrata pe

conflict Metoda sensibila la cultura

Metoda culturala

Utilizarea povestilor, anecdotelor si

intelepciunilor Interventii si tehnici

inovatoare

Aplicatie in psihoterapie, alte discipline medicale, consiliere, educatie, prevenire,
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management si traininguri.

Principii principale
Cele trei principii principale sau piloni ai psihoterapiei pozitive sunt:[27]

Principiul sperantei
Principiul echilibrului
Principiul consultarii

Principiul sperantei sugereaza ca terapeutii urmaresc sa ii ajute pe pacienti sa inteleaga si
sa perceapa sensul si scopul din spatele tulburarii sau conflictului lor. in consecinta, tulburarea
este reformulata intr-o maniera "pozitiva", ceea ce duce la interpretari pozitive. lata cateva
exemple:

Tulburarea somnului este vazuta ca fiind capacitatea de a raméne alert si de a se
descurca cu un somn limitat.

Depresia este vazuta ca fiind capacitatea de a trai profund si de a exprima emotiile ca
raspuns la conflicte.

Schizofrenia este considerata ca fiind capacitatea de a exista simultan in doua lumi
sau intr-un taram fantezist.

Prin adoptarea acestei perspective optimiste, devine posibila o schimbare de perspectiva nu
numai pentru pacient, ci si pentru mediul inconjurator. Astfel, bolile au o functie simbolica pe
care atat terapeutul, cat si pacientul trebuie sa o recunoasca. Pacientul invata ca simptomele
si plangerile bolii actioneaza ca semnale pentru a restabili echilibrul in cele patru dimensiuni
ale vietii sale.

Principiul echilibrului recunoaste ca, in ciuda variatiilor sociale si culturale, toti indivizii tind
sa se bazeze pe mecanisme comune de adaptare atunci cand se confrunta cu problemele lor.
Nossrat Peseschkian, impreuna cu Modelul de echilibru al psihoterapiei pozitive, a dezvoltat
o abordare dinamica si contemporana a rezolvarii conflictelor in diferite culturi. Acest model
evidentiaza patru aspecte fundamentale ale vietii:

Corp/Sanatate - preocupari psihosomatice.
Realizari/Munca - factori care contribuie la stres.
Contact/Relatii - potentiali factori declansatori de
depresie. Viitor/Fantezie/Semnificatia vietii - temeri si
fobii.

Desi aceste patru domenii sunt inerente tuturor oamenilor, societatile occidentale tind sa
acorde prioritate domeniilor de bunastare fizica si succes profesional, in timp ce emisfera
estica pune un accent mai mare pe conexiunile interpersonale, imaginatia si aspiratiile viitoare
(un aspect transcultural al psihoterapiei pozitive). Se stie ca un contact insuficient si lipsa de
imaginatie contribuie la diverse boli psihosomatice.

Fiecare individ isi dezvolta propriile preferinte de adaptare atunci cand se confrunta cu
conflicte. Cu toate acestea, atunci cand un anumit mod de solutionare a conflictelor domina,
alte moduri pot fi puse in umbra. Continutul conflictelor, cum ar fi punctualitatea, ordinea,
politetea, increderea, timpul si rabdarea, sunt clasificate ca fiind capacitati primare si
secundare, construite pe capacitatile fundamentale de iubire si cunoastere. Aceasta poate fi
vazuta ca o diferentiere bazata pe continut a modelului clasic al lui Freud al id-ului, ego-ului si



superego-ului.

Principiul consultarii introduce conceptul celor cinci etape ale terapiei si ale autoajutorarii,
care sunt strans legate intre ele in Psihoterapia Pozitiva. in aceste etape, atat pacientul, cat Si
familia sa sunt informati in mod colectiv cu privire la boala si la solutia individualizatéd pentru
aceasta. Cele cinci etape sunt urmatoarele:

1. Observare si distantare: Aceasta etapa implica perceperea si exprimarea dorintelor
si problemelor, mentinand in acelasi timp un anumit nivel de detasare emotionala.

2. Efectuarea inventarului: Capacitatile cognitive intra in joc pe masura ce pacientul
reflecteaza asupra evenimentelor semnificative din viata sa care au avut loc in ultimii 5-
10 ani.

3. Incurajarea situationala: in aceastd etapd se pune accentul pe autoajutorare si pe
activarea resurselor interne. Pacientul este incurajat sa se bazeze pe succesele din
trecut in rezolvarea conflictelor.

4. Verbalizarea: Sunt accentuate capacitatile de comunicare ale pacientului, permitandu-i
sa articuleze si sa exprime conflictele si problemele restante legate de cele patru
dimensiuni ale vietii.

5. Extinderea obiectivelor: Aceasta etapa urmareste sa incurajeze o orientare spre viitor in
viata, odata ce problemele sunt rezolvate. Pacientului i se adreseaza intrebari de genul:
"Ce ati dori sa faceti atunci cand toate problemele vor fi rezolvate? Care sunt obiectivele
dumneavoastra pentru urmatorii cinci ani?".

Aceste cinci etape cuprind o abordare cuprinzatoare a terapiei si a autoajutorarii, oferind un
cadru pentru abordarea diferitelor aspecte ale bunastarii unui individ si pentru promovarea
cresterii personale si a aspiratiilor sale viitoare.

Psihoterapia pozitiva ca metateorie

Scopul initial al lui Peseschkian a fost dublu: in primul rand, sa creeze o metoda pe care
pacientii sa o poata intelege si utiliza cu usurinta si, in al doilea rand, sa ofere psihoterapia
pozitivd ca mediator intre diferite scoli de psihoterapie. in cartea sa "Psihoterapia pozitiva"
(publicaté fn 1977 in limba germana si in 1987 in limba engleza)?8l, el a dedicat un intreg
capitol acestei provocari, intitulat "Psihoterapia pozitiva si alte psihoterapii” (paginile 365-
400). Peseschkian a considerat acest capitol ca fiind cel mai provocator si cel mai laborios
din carte. El a subliniat faptul ca psihoterapia pozitiva nu ar trebui sa fie perceputa doar ca o
altd metoda in cadrul domeniului psihoterapiei. in schimb, ea oferd un cadru cuprinzétor care
permite selectarea abordarilor metodologice adecvate pentru cazuri specifice si faciliteaza
alternanta intre aceste metode. in esenta, psihoterapia pozitiva reprezinta o metateorie a
psihoterapiei. Aceasta vede psihoterapia nu doar ca pe o metoda fixa pentru a aborda profiluri
specifice de simptome, ci si ca pe un raspuns la contextele societale, transculturale si sociale
mai largi in care opereaza.

De asemenea, Peseschkian a insistat asupra faptului ca psihoterapia pozitiva nu ar trebui
privitd ca un sistem inchis si exclusivist, ci, dimpotriva, atribuie importanta diferitelor metode
psihoterapeutice. Ea cuprinde diverse abordari, cum ar fi cea psihanalitica, psihodinamica,
terapia comportamentala, terapia de grup, hipnoterapia, tratamentul bazat pe medicatie si
terapia fizica. Psihoterapia pozitiva poate fi considerata o metoda integratoare care
incorporeaza mai multe dimensiuni ale terapiei.

A fost nevoie de aproape doua decenii pana cand Klaus Grawe si colegii sai din Elvetia au
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publicat o meta-analiza privind eficienta diferitelor abordari psihoterapeutice si au propus o
metodd generald care transcende scolile traditionale de psihoterapiel?®--In Statele Unite,
Jerome Frank a publicat o scheméa de psihoterapie integratd3%: dar si acest plan a fost
intmpinat cu controverse si nu a fost acceptat. Miscarile pentru psihoterapie eclectica si
integrativa, care au gasit o acceptare din ce in ce mai mare de atunci, au ocolit totusi
obiectivul central al integrarii teoretice si s-au multumit in mare masura cu functia periferica de
a utiliza tehnici din diferite scoli31321.In prezent, existd un consens tot mai mare asupra
faptului ca factori precum alianta terapeutica, empatia, asteptarile, adaptarea culturala si
personalitatea terapeutului sunt mai importanti decat metodele si tehnicile specifice.

Abordare pozitiva

Psihoterapia pozitiva pune accentul pe mobilizarea capacitatilor existente si a potentialului de
autoajutorare, in loc sa se concentreze in primul rand pe eliminarea tulburarilor existente.
Terapia porneste de la posibilitdtle de dezvoltare si capacitatile indivizilor
implicati(Peseschkian N.,[33l pp. 1-7), urmand abordarea lui Maslow®** care a inventat
termenul de "psihologie pozitiva"[3% pentru a sublinia importanta concentrarii pe calitatile
pozitive ale oamenilor. Simptomele si tulburarile sunt privite ca reactii la conflicte, iar terapia
este numita "pozitiva" pentru ca recunoaste integralitatea indivizilor implicati, incluzand atat
patogeneza bolii, cat si salutogeneza bucuriilor, capacitatilor, resurselor, potentialelor si
posibilitatilor. (Jork K, Peseschkian N.,361p. 13).

Termenul pozitiv in psihoterapia pozitiva se bazeaza pe conceptul de "stiinte pozitive" (bazat
pe Max Weber, 1988), care inseamna o descriere fara judecata a fenomenului observat.
Nossrat Peseschkian foloseste termenul positum intr-un sens mai larg, insemnéand ceea ce
este disponibil, dat sau actual. Acest aspect pozitiv al bolii este la fel de important pentru
intelegerea si tratamentul clinic al afectiunii ca si aspectul negativ. Terapia urmareste
mobilizarea capacitatilor existente si a potentialului de autoajutorare si se concentreaza pe
posibilitatile de dezvoltare si pe capacitatile indivizilor implicati, mai degraba decét sa ii trateze
doar ca pe un "sac de simptome". Peseschkian considera ca simptomele si tulburarile sunt
reactii la conflicte, iar terapia este numita "pozitiva" deoarece porneste de la conceptul de

integralitate a persoanelor implicate ca un dat/3"!

Conceptul de psihoterapie pozitiva se bazeaza pe o viziune umanista asupra naturii
umane,[38 care pune accentul pe bunatatea si potentialul inerent al indivizilor®®- Conform
PPT, oamenii au doua capacitati de baza: sa iubeasca si sa cunoasca, iar prin educatie si
dezvoltare personala, ei pot dezvolta in continuare aceste capacitati si personalitatile lor
unice. Terapia, in acest context, este vazuta ca un instrument de promovare a cresterii si
educatiei ulterioare pentru pacient si familia acestuia.

In psihoterapia pozitivd, tulburdrile sunt reincadrate intr-o luminad pozitivd. Depresia, de
exemplu, este vazuta ca fiind "capacitatea de a reactiona la conflicte cu o emotivitate
profunda”; teama de singuratate este vazuta ca fiind "dorinta de a fi cu alte persoane";
alcoolismul este reinterpretat ca fiind "capacitatea de a se aproviziona cu caldura (si iubire)
care nu este primita de la altii"; psihoza este considerata ca fiind "capacitatea de a trai in doua
lumi in acelasi timp"; iar tulburarile cardiace sunt vazute ca fiind "capacitatea de a tine ceva

foarte aproape de inima cuiva"“9:

Procesul pozitiv implicat in PPT are ca rezultat o schimbare de perspectiva pentru toate partile

implicate, inclusiv pentru pacient, familia acestuia si terapeut/medic*'41 1n loc sa se
concentreze doar asupra simptomului, atentia este indreptata spre conflictul de baza. Mai mult,

aceastd abordare permite identificarea "pacientului real",*2l care, adesea, nu este cel care
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cauta tratament, ci mai degraba un membru al mediului sau social. Prin interpretarea bolilor
intr-o lumind pozitiva, pacientii sunt incurajati s& inteleaga functia potentiala si semnificatia
psihodinamica a bolii lor pentru ei insisi si pentru cei din jurul lor si sa isi recunoasca
abilitatile, mai degraba decat doar patologiile lor.

Capacitati de baza si reale

Conflictele din viata de zi cu zi, precum si conflictele interioare, care pot duce la tulburari
psihologice si boli, sunt adesea legate de judecati de valoare reale. in spatele lor stau
concepte, de exemplu, de dragoste sau de dreptate sau de valori precum ordinea, increderea
sau rabdarea, caracteristici care in psihoterapia pozitiva se numesc capacitati reale. Modurile
de comportament, valorile, virtutile si ideile conflictuale sunt legate de continuturi specifice ale
capacitatilor actuale, care sunt prezente in toate culturile. Fiecare persoana reactioneaza in
felul sau la un concept pe care I-a invatat si |-a dezvoltat pe parcursul vietii sale, un concept
care i-a fost imprimat de experienta individuala si care a devenit un model mostenit prin
cultura si educatie. Punctualitatea sau increderea, de exemplu, vor fi tratate diferit de doua
persoane diferite in situatii comparabile. Conflictele care duc la suferinta si chiar la reactii fizice
rezultd adesea din conceptii divergente cu privire la capacitatile reale active, in exemplul
punctualitate sau incredere. Evaluarile diferite ale conceptelor rezulta din concepte culturale si
familiale diferite. Importanta punctualitatii sau a increderii in comparatie cu cea a contactului, a
realizarii sau a dreptatii sunt vazute ca fiind diferite de la un individ la altul. Acest lucru poate
duce la conflicte, dar si la schimburi, invatare si largirea conceptelor unei persoane. in 1977,

Nossrat Peseschkian a introdus termenul de "capacitéti reale"“3l:

Potrivit lui Peseschkian, fiecare persoana poseda doua capacitati de baza: Capacitatea de a
iubi, exprimata in capacitatile primare ca nevoi emotionale, si capacitatea de a cunoaste,
dezvoltata cu ajutorul capacitatilor secundare reale, normele sociale. Capacitatea de a iubi isi
gaseste expresia in capacitatile reale primare, cum ar fi rédbdarea, timpul si increderea.
Capacitatea de a cunoaste isi gaseste expresia in capacitatile reale secundare, cum ar fi
punctualitatea, curatenia si ordinea: "Ne structuram experientele cu ajutorul capacitatii de a
cunoaste... Ea contine capacitatea de a invata (de a colecta experiente) si de a preda (de a

oferi experiente altora)"441
Capacitati
reale
Capacitati primare (Capacitati de a iubi) Capacitati secundare (Capacitati de

cunoastere)
lubire/Acceptare Punctualitate
Modelare Curatenie
Rabdare Ordonanta
Timp Obedienta/Disciplina
Contactati Politete/Apotrivire
Sexualitate/Tandrete Deschidere/Honestitate
incredere Fidelitate
Incredere Justitie
Speranta Diligenta/realizare
Credinta Economii

Indoiala Fiabilitate



Certitudine Exactitate

Unitate Constiinciozitate
Nevoile emotionale si capacitatea de relationare Norme sociale si formarea relatiilor (realizate prin
(realizate prin modelare) educatie)

Peseschkian a dezvoltat "Teoria analiticd diferentialda" (,/*%lp. 25) ca o completare a
psihanalizei din acea vreme, care era preocupata in primul rand de fazele de dezvoltare
psihosexuald (de exemplu, oralda, anala si oedipiana), de dezvoltarea autonomiei si de
conflictele dintre id si supra-eu. Analiza de diferentiere intreaba ce continut specific apare in
etapele anterioare: Rabdarea parintilor, dezvoltarea increderii, experienta iubirii in acceptare
neconditionatd este o conditie psihologica de dezvoltare pentru o dezvoltare de succes in
faza orala. Aceste capacitati, cunoscute sub numele de "primare"”, sunt imprimate in copil prin
comportamentul direct al parintilor si prin modelarea lor. Capacitatile primare, cum ar fi a avea
rabdare (cu sine sau cu ceilalti), a avea incredere (in sine, in ceilalti sau in soarta), a avea si a
acorda timp, sunt necesitati de baza pentru dezvoltarea copilului nou-nascut. Copilul are
nevoie de caldura, de timp, de rabdare si de acceptare empatica si neconditionata pentru a-si

dezvolta propriul echilibru interior adecvat varstei sale6l:

Capacitatile reale primare ale relatiei cu prima persoana de referinta fac posibila relationarea
cu sine, impacarea cu sine, perceperea de sine, dezvoltarea unei constiinte de sine si de
lume si, in final, gestionarea adecvatd a conflictelor interioare si exterioare. Capacitatea
primara de "rabdare" este o conditie prealabila pentru controlul adecvat al impulsurilor,
capacitatea "incredere" este necesara pentru sustinerea interioara, caldura si sentimentul de
siguranta. Cat de importanta este acceptarea inconstienta si plina de iubire primita din partea
mamei, a bunicii care are intotdeauna timp si rabdare, sau a figurii interne a tatalui in care
copilul a putut avea incredere atat de deplind incat sa se lase sa cada in bratele Iui sau sa

aiba incredere in el in ceva in care nu avea inca incredere cu adevarat de unul singur!#71

Capacitatile reale secundare, cum ar fi punctualitatea, politetea, deschiderea, dreptatea sau
fidelitatea, joaca adesea un rol de norme sociale in rezolvarea conflictelor si neintelegerilor. Tn
mod similar, "ordinea" este unul dintre cele mai frecvente continuturi ale conflictelor dintre
parinti si copii in culturile occidentale, dar si intre cuplurile insele. "Dreptatea”, o capacitate
secundara, si experienta nedreptatii trebuie infruntate si echilibrate din nou si din nou,
acceptand cu dragoste, luandu-si timp pentru a intelege si avand rabdare. "Supunerea" ca
expresie a disciplinei nu este, din motive istorice, foarte apreciata in Germania democratica,
dar, in ciuda acestui fapt, este in general acceptatd ca un fapt de viata si considerata
constructiva in scoli, iar libertatea inerenta de a face

decizii este lasata deoparte de necesitatea de a se supune regulilor. Totusi, acesta este unul
dintre cei mai frecventi factori de conflict in educatie. In psihoterapie, conflictele superegoului

se evidentiaza in situatiile marcate de religie ca declansatori ai conflictelor de vinovétiel48!

Este demn de remarcat, dintr-o perspectiva transculturala, faptul ca in culturile orientale,
capacitatile primare, cum ar fi dragostea, increderea si contactul, sunt mai valorizate, in timp
ce capacitatile secundare, cum ar fi ordinea, punctualitatea si curatenia, sunt mai pronuntate
in culturile occidentale. Accentul este determinat inca din frageda copilarie, de exemplu, atunci
cand se stabilesc orele de hranire a copilului si se stabilesc reguli clare cu privire la ora exacta
a mesei principale, precum si alte reguli de acest gen. Aceste diferente duc adesea la
neintelegeri, dar si la conflicte si judecati.

Psihoterapia pozitiva analizeaza continutul specific al conflictelor ca declansatori ai emotiilor si
se concentreaza in consiliere sau terapie pe conflictele interioare si exterioare sau pe valorile
si capacitatile care sunt continutul acestor conflicte. Emotiile care duc la suferinta sau



simptomele fizice pot fi atunci intelese ca valori care functioneaza intr-un conflict de concepte
opuse. In acest sens, procesul centrat pe conflict se concentreaza mai putin pe declansatori

decat pe identificarea si apoi pe rezolvarea conflictului care le-a provocati 9!

Abordare transculturala

Integrarea unei perspective transculturale in psihoterapie nu numai ca a fost de la inceput un
obiectiv principal al lui Nossrat Peseschkian, dar a avut si o semnificatie sociopolitica pentru
el. Nossrat Peseschkian subliniaza importanta unei abordari transculturale in psihoterapia
pozitiva, aceasta fiind o tema recurentd in intreaga metoda. Aceasta perspectiva ofera
perspective valoroase pentru intelegerea conflictelor individuale si detine implicatii sociale
semnificative. Probleme precum imigratia, ajutorul pentru dezvoltare, interactiunile cu indivizi
din culturi diferite, casatoriile transculturale, abordarea prejudecatilor, modelele alternative din
medii culturale diverse si provocarile politice care apar in situatii transculturale pot fi abordate

cu ajutorul acestei abordari9l

Includerea factorilor culturali si recunoasterea naturii unice a fiecarui tratament a extins
aplicabilitatea PPT si a facut din ea o metoda eficientd pentru utilizarea in societatile
multiculturale®-PPT a fost predata si practicata de psihoterapeuti din peste 70 de tari si
poate fi considerata o abordare transculturala a psihoterapiei. Prin urmare, principiile PPT
constituie fundamentul pentru definirea si construirea domeniului psihoterapiei transculturale,
care este esential pentru educatia in psihoterapie, pentru formarea continua si pentru
recunoasterea si adoptarea de noi discipline de psihoterapie.

Semnificatia termenului "transcultural" in PPT poate fi inteleasa in doua moduri:

1.Tn primul rand, se refera la recunoasterea caracteristicilor unice ale pacientilor care
provin din medii culturale diferite, ceea ce este cunoscut si sub numele de
psihoterapie interculturala sau a migrantilor.

2.1n al doilea rand, implica luarea in considerare a factorilor culturali in fiecare relatie
terapeutica pentru a largi repertoriul terapeutului si pentru a promova o constiinta
sociopolitica.

PPT este o metoda sensibila la cultura (conceptul de "unitate in diversitate"), care poate fi
adaptata la diverse culturi si situatii de viata si nu ar trebui privitd ca o forma de "colonizare
psihologica" occidentala™2! Nossrat Peseschkian subliniazé importanta aspectului social n
psihoterapia pozitiva, sugerand ca aceasta poate fi aplicata pe scara larga la diverse relatii
sociale, cum ar fi cele dintre grupuri, popoare, natiuni si grupuri culturale. Procedand astfel,
se poate stabili o teorie sociala cuprinzatoare, care sa se concentreze pe provocarile
interactiunii, pe abilititile umane si pe circumstantele economice!®3!:

Psihoterapia transculturald nu este doar o comparatie intre diferite culturi, ci un concept
cuprinzator care se concentreaza pe dimensiunile culturale ale comportamentului uman.
Aceasta cauta sa inteleaga modul in care oamenii sunt diferiti si ce au in comun. PPT
foloseste exemple din alte culturi pentru a-i ajuta pe pacienti sa& isi largeasca propriul
repertoriu de comportament si sa isi relativizeze propria perspectiva. Instrumente precum
povestile, povestirile, normele sociale si Modelul Echilibrului sunt folosite pentru a promova o
perspectiva transculturald. In 1979, Nossrat Peseschkian a folosit termenul de "psihoterapie
transculturald”" si i-a dedicat un capitol in cartea sa The Merchant and the Parrot: Povesti
orientale in psihoterapia pozitiva. El credea ca rezolvarea problemelor transculturale va fi una
dintre sarcinile majore ale viitorului, datoritd importantei crescande a dificultatilor transculturale
in viata privata, la locul de munca si in politica. Principiul problemelor transculturale devine
principiul relatiilor dintre oameni si al rezolvarii conflictelor interioare, devenind in cele din urma



obiectul psihoterapieil®4!:

Primul interviu in psihoterapia pozitiva

Peseschkian a dezvoltat un prim interviu semi-structurat, care este unul dintre putinele din
domeniul psihoterapiei psihodinamice. Teza de doctorat a lui Hamid Peseschkian,®®
prezentata in 1988, a fost prima teza de doctorat care s-a ocupat de PPT. Primul interviu in
PPT a fost structurat pentru prima data in aceasta teza, a fost prezentat un chestionar pentru
acest prim interviu si a fost realizat un studiu psihodinamic al acestuia. Acest precursor al
primului interviu psihodinamic semi-structurat de mai tarziu a fost o contributie semnificativa la
psihoterapia psihodinamica si a fost publicat in 1988, impreuna cu chestionarul WIPPF
privind PPT.

Primul interviu in psihoterapie este o componenta cruciala care poate fi comparata cu
examinarea medicala si cu intocmirea istoricului in medicina somatic&[56-/°6! Acesta serveste
mai multor scopuri, inclusiv diagnosticarea, planificarea terapiei, prognosticul si generarea de
ipoteze[27571 In PPT, primul interviu implicd o abordare diagnostica similard cu cea a
istoricului medical, dar ia in considerare si factorii de relatie si alianta terapeutica[?8-°81 Acesta
recunoaste impactul asteptarilor®?-inclusiv speranta unei terapii eficiente (Snyder,®%1-193-
212, Frank[®l). Datoritd naturii sale semi-structurate si a conceptelor adaptabile, poate fi
aplicata in diverse contexte, cum ar fi terapia individuala, terapia de cuplu, terapia de familie,
consilierea si coaching-ul, si este potrivita pentru diverse contexte culturale.

Primul interviu din cadrul PPT este un interviu semi-structurat care include atat intrebari
obligatorii, céat si optionale. In functie de raspunsurile date la intrebarile obligatorii, terapeutul
poate sau nu sa puna intrebarile optionale. Intrebarile pot fi deschise sau inchise si sunt
concepute pentru a colecta informatii in scopul diagnosticarii, terapiei, prognosticarii si
formularii de ipoteze ([62] p.31). Interviul poate fi utilizat in timpul Tntalnirii initiale sau in primele
sedinte, ca parte a fazei preliminare a terapiei, si poate fi folosit, de asemenea, in scopuri de
orientare in prima sedinta, terapeutul aprofundand anumite domenii in cadrul sedintelor
ulterioare. Primul interviu se poate aplica intr-o gama larga de contexte, inclusiv in terapia cu
indivizi, copii, tineri, cupluri si familii, precum si in consiliere si coaching, si poate fi adaptat la
diferite culturi®3!:

Model de echilibru

Modelul Balance este recunoscut pe scara larga si poate fi aplicat in diverse domenii, inclusiv
in terapie, auto-ajutorare si terapie de familie. Este comparabil cu conceptul de libido al lui
Freud, cu obiectivele de viata ale Iui Adler si cu cele patru functii ale lui Jung: perceptia,
raportul, sensibilitatea si intuitia. Modelul echilibrului ofera o reprezentare structurala a
personalitatii si permite identificarea domeniilor in care un individ ar putea fi deficitar. Prin
abordarea acestor domenii, se poate obtine un nou echilibru, ceea ce duce la o sinteza in
cadrul terapiei.

Modelul de echilibru se bazeaza pe conceptul ca exista in esenta patru domenii ale vietii
in care o fiinta umana traieste si functioneaza si care au un impact semnificativ asupra
satisfactiei generale a individului, a valorii de sine si a capacitatii de a face fata provocarilor.
Aceste domenii servesc drept indicatori cheie ai personalitatii unui individ in momentul prezent
si cuprind aspectele biologice-fizice, rational-intelectuale, socio-emotionale si imaginative,
orientate spre valori, ale vietii de zi cu zi. Desi toti indivizii poseda potentialul pentru fiecare
dintre aceste domenii, unele pot fi mai proeminente sau neglijate in functie de variatiile in
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Figura 3. Modelul echilibrului in psihoterapia pozitiva dezvoltat de Nossrat Peseschkian

1. Activitati si perceptii fizice, cum ar fi mancatul, bautura, sensibilitatea, sexualitatea,
somnul, relaxarea, sportul, aspectul si imbracamintea;

2. Realizari si capacitati profesionale, cum ar fi o meserie, sarcini casnice, gradinarit,
educatie de baza si avansata si gestionarea banilor;

3. Relatii si stiluri de contact cu partenerii, familia, prietenii, cunostintele si strainii;
angajamente si activitati sociale;

4. Planuri de viitor, practici religioase/spirituale, scop/semnificatie, meditatie, reflectie,
moarte, credinte, idei si dezvoltarea viziunii sau a imaginatiei-fantezie.

Scopul modelului de echilibru este de a restabili echilibrul intre cele patru domenii ale vietii. in
tratamentul psihoterapeutic, obiectivul este de a ajuta pacientul sa isi identifice propriile resurse
si sa le utilizeze pentru a obtine un echilibru dinamic/®®! Mai_exact, acest lucru presupune
prioritizarea unei alocari echilibrate a energiei, fiecare domeniu primind in mod dinamic o
proportie egala (25%) mai degraba decat o cantitate egala de timp. O unilateralitate
prelungitad poate duce la conflicte si la imbolnaviri, printre alte rezultate negative.

Dimensiunile modelului

Evaluarea impactului experientelor din copilaria timpurie asupra unui pacient este o sarcina
crucialad si dificila in psihoterapia psihodinamica. in PPT, conceptul Dimensiuni model,[66!

cunoscut si sub numele de "exemple", "modele de rol" sau "forme de iubire", este utilizat ca
instrument pentru a descrie modelul de concepte familiale care modeleaza experienta si
dezvoltarea unui individ. Educatia timpurie si mediul influenteaz& dezvoltarea si exprimarea
unica a capacitatilor de baza pentru dragoste si cunoastere, asa cum a fost descrisa de
Nossrat Peseschkian. Modelul echilibrului ilustreaza mijloacele capacitatii de a cunoaste, in

timp ce cele patru dimensiuni ale modelului ilustreaza mijloacele capacitatii de a iubi.
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Figura 4. Cele patru dimensiuni ale modelului de psihoterapie pozitiva

Utilizarea celor patru dimensiuni ale modelului in PPT extinde teoriile analitice ale sinelui si
obiectului lui Kohut si Kernberg prin introducerea nu numai a dimensiunii "Eu", ci si a
dimensiunilor "Tu", "Noi" si "Noi primar". Dimensiunea "Tu" reprezinta relatia dintre parintii



pacientului sau Tngrijitorii primari ai acestuia intre ei,

in timp ce dimensiunea "Noi" include experientele parintilor/principalilor ingrijitori cu alte
persoane. Dimensiunea "Noi primari", care este unica pentru PPT, descrie relatile dintre
persoanele care se ocupa in primul rand de ingrijirea pacientului, cum ar fi parintii si bunicii, si
viata lor

filozofie sau convingeri religioase. Prin incorporarea acestor patru relatii de subiect, PPT se
extinde asupra teoriilor auto-obiectului si se stabileste ca o abordare distinctiva care ar putea
influenta viitorul terapiilor psihodinamice.

1. Dimensiunea "I" este dimensiunea modelului care se concentreaza pe relatia individului
cu el insusi si pe luptele sale de-a lungul vietii, cum ar fi stima de sine, increderea in
sine, imaginea de sine si increderea de baza versus neincrederea de baza. Aceste
probleme sunt influentate in mare masura de experientele din copilarie ale individului si
de relatia acestuia cu parintii si fratii sai. In timpul copilariei, indivizii invatd sa Tsi
formeze o relatie cu ei insisi bazata pe modul in care le sunt indeplinite dorintele si
nevoile.

2. Dimensiunea "Tu" se refera la relatia unui individ cu ceilalti, in special cu partenerul sau
romantic. Modelul principal pentru aceasta relatie este exemplul oferit de parintii
individului, in special in propria lor relatie cu celalalt. Comportamentul si interactiunile
dintre parinti servesc drept model pentru modalitatile posibile de comportament intr-un
parteneriat, influentand modul in care individul isi formeaza propria relatie cu
partenerul romantic.

3. Dimensiunea "Noi" se refera la relatia individului cu mediul sau social si este influentata
in mare masura de relatia parintilor cu propriul mediu social. Prin socializare, atitudinile
fata de comportamentul social si normele de realizare sunt transferate de la parinti la
copiii lor. Aceste atitudini si asteptari sunt legate de legaturile sociale dincolo de familia
apropiata, cum ar fi relatiile cu rudele, colegii, grupurile sociale de referinta, grupurile de
interese, compatriotii si umanitatea in ansamblu. Modalitatile tn care parintii
interactioneaza cu aceste relatii sociale si navigheaza prin ele modeleaza intelegerea
si abordarea comportamentului social de catre copiii lor.

4. Dimensiunea "Originea/Noi primordiali" se refera la relatia individului cu originea sa sau
comunitatea primara, care este influentatd in mare masura de atitudinea parintilor sai
fata de sens, scop, spiritualitate/religie si viziune asupra lumii. Aceasta dimensiune nu
se bazeaza doar pe apartenenta formald la o comunitate religioasa, dar este
fundamentala pentru intrebarea despre sensul care apare mai tarziu in viata. Chiar
daca un individ respinge religia, relatia sa cu originea sau comunitatea primara ramane
importanta ca baza pentru alte sisteme de orientare care se asteapta sa ofere sens si
scop.

Modelul conflictului

Modelul psihodinamic de conflict al lui Peseschkian (a se vedea figura) evidentiaza
diferentierea continutului, care este punctul central al disputei, si evaluarea interna a acestuia.
Modelul face distinctie intre conflictul real care apare intr-o situatie impovaratoare, conflictul
de baza preexistent si conflictul interior inconstient care provoaca simptome fizice si/sau
psihice. Termenul "conflict" (din latinescul confligere, care inseamna a se ciocni sau a se lupta)
se refera la incompatibilitatea aparenta a valorilor si conceptelor interioare si exterioare sau la
o ambivalenta interna. Emotiile, starile afective si reactiile fizice pot fi intelese ca indicatori de
semnal ai unui conflict interior de valori si de distributie a capacitatilor reale. Prin urmare, in
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Figura 5. Conceptul celor trei conflicte principale in PPT



PPT, se pune intrebarea cu privire la continut: ce provoaca sau declanseaza aceasta
emotie?[®7!:

Conceptul de "microtrauma” al lui Peseschkian se refera la acumularea de leziuni psihice mici,

repetitive, care provoacd microstres sau "banalititi, sau fleacuri" (I8l p. 80) si care pot
declansa conflicte interioare. Aceste microtraume sunt diferite de evenimentele majore ale
vietii sau de macrotraume. Ele sunt considerate a fi continuturi conflictuale si sunt legate de
capacitatile reale pe care le poseda indivizii, care le permit sa formeze relatii, dar care pot
deveni, de asemenea, o sursd de conflict. intr-un conflict real, atunci cand mecanismele de
adaptare sunt suprasolicitate, poate aparea un vechi conflict de baza inconstient, care opune
nevoi emotionale primare, cum ar fi increderea, speranta sau tandretea, unor capacitati
secundare sau norme sociale, cum ar fi ordinea, punctualitatea, justitia sau deschiderea.
Atunci cand compromisul anterior care a functionat pentru a rezolva conflictul de baza nu mai
este eficient, apare un conflict interior, ceea ce duce la simptome care sunt vazute ca incercari
de rezolvare. Aceste reactii conflictuale pot fi reprezentate cu ajutorul Modelului echilibrului,
chiar daca nu pot aduce o rezolvare, ele au totusi un impact.

Atunci cand anumite abilitati, moravuri, idei sau principii sunt folosite in mod constant fara a fi
adaptate la circumstantele actuale, pot duce la tulburari. Daca conceptele familiale sau
compromisurile facute in trecut continua sa se repete, poate aparea un conflict interior
inconstient, care poate provoca tulburari psihologice, psihosomatice sau fizice. Aceste
simptome servesc ca o modalitate prin care pacientul exprima ceva inconstient si au o
semnificatie specificd pentru fiecare. Scopul PPT este de a consolida zonele neglijate si
capacitatile subdezvoltate in cadrul relatiei terapeutice si al vietii de zi cu zi, permitandu-le
pacientilor sa rezolve eficient conflictele si sa atinga un echilibru interior si exterior.

Abordare narativa folosind povesti si intelepciune

O tehnica speciala folositd in PPT este utilizarea terapeutica a povestilor, povestirilor si
proverbelor, care a fost introdusa pentru prima data de Nossrat Peseschkian in lucrarea sa
Povesti orientale ca instrumente in psihoterapie - Negustorul si papagalul, in 1979. in timp ce
hipnoterapia (Milton Erickson) folosise aceasta abordare, ea nu era obisnuitd in terapia
psihodinamica pana la lucrarea lui Peseschkian. Spre deosebire de Carl Gustav Jung, care
s-a concentrat pe basme, metoda Peseschkian foloseste o gama mai larga de instrumente
de terapie narativa si de asociere. "Folosind povesti si parabole din Orient si din alte culturi, se
face un efort pentru a recunoaste si a promova potentialul de autoajutorare al persoanei. Cu
referire la semnificatia simbolica a proverbelor si a vechilor cuvinte de intelepciune extrase
din multe culturi, persoana careia i sunt povestite este condusa in psihoterapie spre o viziune

mai pozitivd despre sine" (€% p. 92).

Efectul terapeutic intentionat de surpriza care rezulta din utilizarea povestilor orientale, care
poate parea initial nefamiliar in cultura europeana, s-a dovedit eficient nu numai in alte culturi

(1701 pp. 24-34). Povestile au functii multiple in terapie, inclusiv crearea de norme pentru
autocomparare si punerea sub semnul intrebarii a normelor stabilite pentru a le vedea ca fiind
relative. In prima etapa a terapiei, aceste povesti pot duce la o schimbare de perspectiva, care
este apoi utilizata in etapele urmatoare. Aceste naratiuni pot facilita, de asemenea, eliberarea
emotiilor si gandurilor, jucand adesea un rol critic in terapie. Povestile in terapie servesc ca o
oglinda care permite cititorilor sau ascultatorilor sa se identifice cu personajele si cu
experientele lor, reflectdnd asupra propriilor nevoi si situatii. Prin prezentarea de solutii,
povestile pot actiona ca modele pe care pacientii le pot compara cu propria abordare, ceea ce
duce la interpretari mai largi si la un potential de schimbare. In plus, povestirea este deosebit
de eficienta pentru a-i ajuta pe pacientii care sunt rezistenti la schimbare si care se agata de
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idei vechi si invechite[711[72].

Concepte in cinci etape

Conceptele in cinci pasi utilizate in terapia individuala si familiala, asemanatoare celor cinci
degete ale fiecarei maini, se aseamana foarte mult cu procesul natural observat in
psihoterapia de grup descrisa de Raymond Battegay, in psihodrama descrisa de Moreno si in
educatia suplimentara a oamenilor descrisa de Alfred Adler. Ceea ce diferentiaza abordarea
lui Peseschkian!’3l este aplicarea sistematicd a acestui model de proces la psihoterapie.
Procedura in cinci pasi serveste ca o foaie de parcurs atat pentru terapeut, cat si pentru
client, pentru a gasi cele mai eficiente mijloace de autoajutorare. Cercetarile in domeniul
terapiei au aratat ca, cu cat gestionam mai bine situatiile dificile de terapie si reflectam mai
bine asupra relatiei terapeutice, cu atat este mai probabil ca rezultatul terapiei sa fie mai reusit.

Cele trei stadii de interactiune in terapie (atasament, diferentiere, detasare) implica un proces
de comunicare in 5 etape, care este utilizat atat in cadrul sedintelor individuale, cat si pe

parcursul terapieil’4!:

1. Primul pas este acceptarea, observarea si distantarea, care implica o
schimbare de perspectiva.

2. Al doilea pas presupune inventarierea, diferentierea continutului si a contextului
conflictului si a punctelor forte ale pacientului.

3. A treia etapa este incurajarea situationala, in care se dezvolta autoajutorarea si
resursele.

4. Al patrulea pas implica rezolvarea conflictului prin verbalizare.
5. Cea de-a cincea si ultima etapa, numita extinderea obiectivelor, implica reflectarea,

rezumarea si testarea unor noi concepte, strategii si perspective, cu un accent orientat
spre viitor.

Aceasta abordare structurata a comunicarii este unica pentru metoda Peseschkian si
contribuie la succesul rezultatelor terapiei. Acest proces terapeutic este axat pe viitor si pe
schimbare si implica utilizarea conceptelor din trecut care sunt eficiente pentru prezent. in
plus, concepte din alte discipline psihoterapeutice sunt utilizate atunci cand este cazul
(aspect integrativ). Pacientul si anturajul sau participa activ la intelegerea procesului de boala
(autoajutorare).

Cele 5 etape din PPT servesc drept structura pentru comunicarea in cadrul unei sedinte de
terapie sau pe parcursul intregului proces terapeutic, care altfel ar fi lipsit de direct,ie[75] Prin
utilizarea unei intelegeri adecvate, a unor intrebari de orientare, a unor povesti, a unor
declansatori de asociere si prin reluarea temelor anterioare, terapeutul faciliteaza povestirea si
reflectia pacientului. Procesul ofera atat terapeutului, cat si pacientului un punct de plecare si
un sentiment de siguranta, pregatindu-l pe pacient sa lucreze la conflicte si sa se angajeze in
autoajutorare, mai ales dupa ce terapia s-a incheiat.

Aplicatie

Domenii de aplicare a PPT

Metoda de psihoterapie pozitiva, care a fost initial dezvoltata pentru psihoterapie, s-a extins
dincolo de aplicatia sa traditionala si a fost aplicata in diverse domenii, cum ar fi consilierea,
pedagogia si asistenta sociala. In Germania, PPT este utilizatd in consiliere din 1992, in timp
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ce Tn Bulgaria este utilizata in pedagogie din acelasi an. In China, a fost folosit pentru a instrui
asistentii sociali cu privire la tulburarile de sanatate mintala, la modul de a face fata familiilor si
la prevenirea epuizarii incepand cu 2014. PPT a fost, de asemenea, utilizat ca baza pentru
programe de formare specializata in terapia copiilor si a tinerilor in Bulgaria incepand din
2006, iar ulterior in Ucraina si Rusia. Profesionisti din diverse tari, precum Germania,
Bulgaria, Cipru, Turcia, Kosovo, China, Bolivia si Ucraina, s-au specializat in terapia familiala
pozitiva si in consilierea bazata pe PPT. Ca urmare, PPT a devenit un mijloc de impartasire a
competentelor si experientelor psihoterapeutice in diferite domenii profesionale si culturalel”®!

Conceputa initial ca un tratament psihosomatic pozitiv fundamental pentru sanatate mintala,

medicin& psihosomatic!”’!: prevenire si psihoterapie, Psihoterapia Pozitiva a fost utilizatd de
numerosi medici din Germania. Abordarea a fost implementatd intr-un numar de spitale,
precum si in cadrul programului de formare aprobat de stat al Academiei de Psihoterapie din
Wiesbaden pentru terapia psihodinamica din Germania.

in afara psihoterapiei

Psihoterapia pozitiva si-a gasit aplicatii intr-o gama larga de contexte, inclusiv in educatie si
scoli,[’8psihologia religiei,"8BN__formari  pentru profesori,/8283] managementul
timpului,®®4! diverse contexte de consiliere, formare in management,’®3! seminarii de pregatire
pentru parteneriat sau casatorie, recrutare, formari pentru juristi si mediatori; fortele armate,

societate, ofiteri si politicieni;®8! traininguri interculturale, naturopatie si terapie de comanda
(cunoscutd si sub numele de medicind minte-corp/®’l), prevenirea burnout-uluil®8l si

supervizare 89N plus, PPT este utilizatd in coaching/®% [ consiliere familial&™®'!'si consiliere
generala.

Tratament

Practica

Psihoterapia pozitiva este utilizatd pentru tratamentul diferitelor afectiuni psihice, inclusiv
tulburarile de dispozitie (afective), tulburarile nevrotice, tulburarile legate de stres, tulburarile
somatoforme si anumite sindroame comportamentale, asa cum sunt clasificate in ICD-10
(capitolele F3-5). De asemenea, s-a dovedit a fi promitatoare in abordarea tulburarilor de
personalitate intr-o anumita masura (capitolul F6). PPT a fost integrata cu succes in terapia
individuala traditionala si a fost considerata benefica in cadrul terapiei de cuplu, de familiel®?!
si de grup. in plus, PPT a fost aplicatd in domeniul psihiatriei, demonstrandu-si eficacitatea
atunci cand se lucreaza cu pacienti (post)psihotici si in setarile de grup din cadrul spitalelor de
psihiatrie, unde utilizarea povestilor si a anecdotelor s-a dovedit a fi deosebit de eficienta.

Auto-ajutorare

Cartile lui Peseschkian sunt destinate in mod special celor care nu sunt experti si care doresc
sa se autoajute. Lucrarile sale, cum ar fi "The Psychotherapy of Everyday Life" (1977
germana, 1986 engleza), sunt concepute pentru a ajuta indivizii sa gestioneze neintelegerile.
fn mod similar, "in cdutarea sensului” (1983 germana si 1985 engleza) ofera indrumari pentru
navigarea in crizele vietii. In plus, carti precum "If You Want Something You Never Had, Then
Do Something You Never Did" (2011) se concentreaza pe rezolvarea conflictelor
interpersonale. in plus, persoanele pot urma cursuri de specializare pentru a deveni consilieri
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certificati in psihoterapie pozitiva, ceea ce le permite sa faciliteze moderarea conflictelor si sa
promoveze autoajutorarea in timpul situatiilor dificile.

Formari

Formari PPT

Programul principal de formare postuniversitara al WAPP este impartit in trei parti. Aceste
parti sunt concepute intr-o ordine secventiala, adica trebuie sa fie finalizate succesiv,

incepand cu nivelul cel mai scazut/®3!:

Consultant de baza in psihoterapie pozitiva (200 h - inclusiv teorie si autodescoperire).

Candidat Certificat de Psihoterapeut Pozitiv (710 h - incl. teorie, supervizare si
autodescoperire).

Psihoterapeut pozitiv certificat european (1400 h - inclusiv teorie, practica, supervizare si
autodescoperire).

Cursurile sunt impartite in module de 3 sau 4 zile fiecare, care se desfasoara pe parcursul
mai multor luni, in functie de tipul de curs. Formarea de psihoterapie pozitiva si transculturala
consta in trei parti de continut:

Teorie. Tnvé’garea tuturor conceptelor si instrumentelor de baza ale psihoterapiei pozitive
si transculturale.

Descoperirea de sine/experienta de sine. in primul rand, autoexperienta educationala ar
trebui sa ajute studentii (candidati, rezidenti, stagiari) sa isi dezvolte o identitate
psihoterapeutica psihodinamica. Auto-reflectia studentului ar trebui sa fie consolidata si
dezvoltata. Acestia ar trebui sa se intalneasca cu propriul conflict interior central si cu
propria structura de personalitate. Acestia ar trebui sa

sa experimenteze ei insisi modul in care functioneaza psihoterapia si cat de dificila
poate fi aceasta. Experienta personald a inconstientului este aspectul central al
autodescoperirii psihodinamice. Chiar daca autodescoperirea educationala se ocupa
de probleme personale, nu este o terapie personala. Studentul nu este un pacient, ci
un viitor coleg si un viitor psihoterapeut. Daca in timpul autodescoperirii educationale
studentul si/sau formatorul sadu constatd ca exista multe probleme personale
nerezolvate, atunci studentul ar trebui sa urmeze o terapie personala. Acest lucru mai
inseamna ca o terapie personala nu poate fi socotita ca o autoexperienta

educational&l®4!:

Supervizarea este o componenta esentiala a psihoterapiei pozitive, cuprinzand atat
formate individuale, cat si de grup. In cadrul PPT, supervizarea depaseste simpla
intelegere a situatiei terapeutice si urmareste sa dezvolte abilitatile si capacitatile
supervizatului pe baza propriilor nevoi si a celor ale pacientilor sai. Supervizarea de
grup este frecventa in PPT, deoarece procesul structurat se preteaza bine la beneficii
practice si la un efect didactic. Formatul cel mai frecvent implicd concentrarea asupra
unui caz in timpul unei sesiuni cu un supervizat, restul grupului actionand ca participanti,
inclusiv supervizorul. Aceasta abordare permite supervizorului sa ii implice pe ceilalti
participanti ca si co-supervizori, imbogatind perspectiva supervizatului asupra cazului cu
puncte de vedere suplimentare si perspective diverse din partea intregului grupl9511961.

Certificare PPT

Dupa finalizarea cu succes a fiecarui curs PPT, participantul primeste un certificat eliberat de



Asociatia Mondiala pentru Psihoterapie Pozitiva si Transculturala (WAPP), semnat de
formatorul principal al cursului si de presedintele Asociatiei. WAPP certifica formatorii de
psihoterapie pozitiva. Numai formatorii care sunt formatori acreditati de WAPP au voie sa

semneze si s inmaneze certificatele oficiale WAPPI7!:

Standarde de formare

WAPP a dezvoltat standarde universale de formare!®8l-pentru formarile postuniversitare in
psihoterapia pozitiva. Aceste standarde sunt obligatorii pentru toata lumea. Standardele pot fi
diferite in unele tari. Dar standardele definite de WAPP reprezinta cerintele minime, care
trebuie indeplinite.

Educatia formatorilor

WAPP formeaz4 si certifica formatori pentru cursurile de bazé si de masterat (;%%p. 26):

Formator pentru cursul de baza de psihoterapie
pozitiva Formator pentru cursul de masterat de
psihoterapie pozitiva

Psihoterapeutii certificati in psihoterapie pozitiva care doresc sa devina ei insisi formatori
pentru PPT pot participa la un program de formare pentru formatori, care include un examen
si insotirea unui curs complet in calitate de candidat-formator.

Reuniuni internationale si proiecte de formare
Asociatia Mondiald pentru Psihoterapie Pozitiva organizeaza periodic intalniri nationale si

internationale, de exemplu, conferinte, seminarii pentru formatori si congrese mondiale!19!
Incepand cu anul 2000, au avut loc anual seminarii internationale de formare si, din 1997,
sapte congrese mondiale.

Dezvoltare si retea internationala

In ultimii 40 de ani, psihoterapia pozitivd s-a axat in principal pe tratament, formare Si
publicare.

In 1979, Institutul de formare postuniversitard pentru psihoterapie si terapie familiala din
Wiesbaden a fost infiintat ca un centru de formare postuniversitara pentru medici in
Wiesbaden, Germania. In 1999, a fost infiintatd Academia de Psihoterapie din Wiesbaden

(WIAP),"9 o academie de psihoterapie postuniversitard, autorizatd de stat, cu o clinica
ambulatorie mare, pentru formarea psihologilor si a specialistilor in stiintele educatiei.

Sediul central international se afla in Wiesbaden, Germania. Psihoterapia pozitiva este
reprezentata la nivel international de Asociatia Mondiald de Psihoterapie Pozitiva si

Transculturald (WAPP)[2l Consiliul de conducere international al acesteia este ales o dat&
la doi ani. Exista asociatii nationale si regionale in aproximativ zece tari.

PPT si terapeutii sai au fost implicati in dezvoltarea internationald a psihoterapiei si sunt
membri activi ai asociatiilor internationale si continentalel03!
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Cercetare

Progrese in cercetare si aplicatii

Primele publicatii Tn domeniul PPT dateaza din 1974. De atunci, aceasta metoda a fost
prezentata in numeroase carti, lucrari stiintifice si alte publicatii. PPT indeplineste cele patru

principii postulate de Grawel'%¥ pentru eficienta psihoterapiei:

activarea resurselor,
actualizarea,
gestionarea
problemelor,
clarificarea
terapeutica.

Un studiu privind eficacitatea si asigurarea calitatii psihoterapiei pozitive a fost realizat intre
1994 si 1997 de catre 32 de membri ai Asociatiei Germane pentru Psihoterapie Pozitiva sub
indrumarea Iui Nossrat Peseschkian, Karin Tritt si Birgit Werner. Studiul a urmarit sa
fundamenteze afirmatia conform céreia PPT este o forma clasica si integrativé de terapie (19°]
p. 9) bazata pe modelul lui Grawe. Acesta a fost efectuat in conditii controlate si a fost primul

de acest gen'%l:jar rezultatele aratd ca metoda PPT pe termen scurt este eficienta.

Studiul longitudinal de eficacitate realizat de Asociatia Germana pentru Psihoterapie Pozitiva
a examinat eficacitatea PPT in practica clinica zilnica. Un total de 402 pacienti cu diverse
tulburari de sanatate mintala au fost tratati de 22 de terapeuti instruiti in PPT, inclusiv medici,
psihologi si profesori. Pacientii au fost comparati cu un grup de control format din 771 de
persoane aflate pe o listd de asteptare pentru terapie din cauza unor boli somatice. Procentele
reprezinta proportia de pacienti cu diferite tipuri de tulburari: 23,6% aveau tulburari depresive,
19,8% aveau tulburari de anxietate si panica, 21,2% aveau tulburari somatoforme, 20,5%
aveau tulburari de adaptare, 8,2% aveau tulburari de personalitate, 3,4% aveau dependente si
3,4% au fost diagnosticati recent cu tulburari somatice. Studiul a utilizat o baterie de teste
psihometrice, inclusiv SCL-90R, VEV, Gieflen-Test, WIPPF, IPC, IIP-D, GAS si BIKEB,
pentru a masura eficacitatea PPT. Studiul a inclus, de asemenea, o interogare retrospectiva a
pacientilor dupa terminarea PPT la intervale de 3 luni pana la 5 ani in trei grupuri de 84, 91 si
46 de pacienti. Studiul a constatat rezultate pozitive in ceea ce priveste eficacitatea PPT in
tratarea diferitelor tulburari de sanatate mintala. Acest lucru inseamna ca efectele pozitive ale
PPT s-au mentinut chiar si dupa ce a trecut o perioada semnificativa de timp de la incheierea
terapiei. Studiul a constatat, de asemenea, ca pacientii tratati cu PPT au raportat o
imbunatatire semnificativa a calitatii vietii lor, masurata prin testul Gieflen-Test (p < 0,005), si a
relatiilor lor interpersonale, masurata prin lista de verificare interpersonala (IPC) si Inventarul
problemelor interpersonale (IIP-D) (p < 0,005). n plus, pacientii tratati cu PPT au prezentat o
crestere semnificativd a capacitatii lor de adaptare, masurata prin Scala capacitatii de
adaptare (BIKEB) (p < 0,005). in general, studiul a demonstrat c& PPT este o forma eficienta
de terapie pentru o serie de tulburari de sanatate mintala si ca efectele sale pozitive pot fi

mentinute in timp (p = 0,05; VEV: F = 1179; SCL-90-R: F = 2473)[1071.

in timpul discutiei, cercetatorii au explorat dilema alegerii intre un proiect experimental care
acorda prioritate validitatii interne si unul realizat in conditii controlate pentru a obtine o
validitate externa ridicata. Acestia au recunoscut lipsa nefericita a studiilor de eficacitate si au
evidentiat faptul ca designul experimental utilizat in acest studiu ar putea fi considerat un

punct forte semnificativi18-198] Stydiul de asigurare a calitatii asistat de calculator privind
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psihoterapia pozitiva (PPT) a primit Premiul Richard Merten!1991in 1997, care este unul dintre
cele mai prestigioase premii din sectorul sanatatii din Europa. Premiul a fost acordat de catre
administratorii acestuia incepand din 1992, cu scopul de a recunoaste munca exceptionala
care contribuie la imbunatatirea tratamentului medical, farmaceutic sau de asistentd medicala
si reprezinta un progres notabil in domeniul medical, social, sociopolitic sau economic in
cadrul industriei sanatatii.

Lucrari academice

Aplicabilitatea pe scara larga si adaptabilitatea culturala a PPT sunt atribuite numerosilor
colegi care sunt motivati si sustinuti s& efectueze cercetari stiintifice. In plus, multi practicieni
care au fost expusi la PPT fsi vad reaprins interesul pentru publicare, deoarece nu mai sunt
legati de limitarile si cerintele unei anumite scoli. Exista dovezi ca aproximativ 5 teze
postdoctorale si aproape 20 de teze de doctorat au fost publicate pe PPT, in principal din
Germania, Rusia, Bulgaria si Ucraina. in plus, aproximativ 50 de teze de licentd si de

masterat au fost scrise pe aceasta temal119l

Cea mai mare parte a cercetarilor privind PPT s-a axat pe aplicatile sale in domeniile
psihosomatic, medical, psihiatric, psihologic si pedagogic. Aceasta concentrare ofera o
privire asupra domeniilor potentiale de cercetare stiintifica viitoare. O trecere in revista a
subiectelor abordate in aceste lucrari academice indica faptul ca PPT are o gama larga de
aplicatii clinice si non-clinice, acordandu-se o atentie deosebitd anumitor modele.

Pe langa cercetarile privind psihosomatica in diferite sisteme de organe, exista, de asemenea,
studii comparative si transculturale. Aceste studii s-au axat pe aspectele unice ale relatiei
terapeutice si pe modul in care aceasta poate fi aplicata in contexte educationale. Unele
dintre cercetari au fost efectuate in cadrul social-pedagogic, subliniind aplicatiile si

posibilitatile potentiale ale "pedagogiei pozitive"[ 11

Publicatii

Publicatiile privind psihoterapia pozitiva constau in materialul de baza de mare anvergura
scris de fondatorul acesteia si in lucrarile studentilor sai. Acestor publicatii academice li s-au
alaturat lucrari de popularizare a stiintei care au aparut in diverse periodice si care nu apar in
listele de literatura stiintifica. Peseschkian a scris 29 de carti care au fost traduse in nu mai
putin de 23 de limbi. Cea mai raspandita carte este Povesti orientale ca instrumente in
psihoterapia pozitiva: Negustorul si papagalul. Alte carti de baza sunt: Psihoterapia vietii
cotidiene, Psihoterapia pozitiva, Terapia familiald pozitiva si Psihoterapia pozitiva in medicina
psihosomatica. In ultimii sai ani, Peseschkian a publicat o serie de carti de autoajutorare
dedicate diferitelor domenii ale vietii.

incepand cu infiintarea revistei German Journal of Positive Psychotherapy in 1977, colegii
din PPT au fost incurajati sa publice rezultatele cercetarilor lor si sa impartaseasca cazurile
lor. In plus, publicatile sursa ale lui Peseschkian au inceput sa acumuleze publicatii
secundare incepand cu anii 1990. Pe masura ce in ultimii 20 de ani s-au format noi asociatii
nationale de psihoterapie pozitiva in diferite tari, au fost fondate reviste de PPT in Rusia,
Ucraina, Bulgaria si Romania.

Lista unora dintre principalele publicatii PPT este urmatoarea:

Peseschkian, Nossrat (1987). Psihoterapia pozitiva - Teoria si practica unei noi metode.
Berlin: Springer-Verlag. ISBN 978-0-387-15794-8. (tradus) (prima editie germana 1977)


https://en.wikipedia.org/wiki/ISBN_(identifier)

Peseschkian, Nossrat (2016). Povestile orientale ca tehnici in psihoterapia pozitiva.
Bloomington, SUA: AuthorHouse. ISBN 978-1524660871. (prima editie in limba germana,
1977)

Peseschkian, Nossrat (2016). in cdutarea sensului: Psihoterapia pozitivd pas cu pas.
Bloomington, SUA: AuthorHouse. ISBN 978-1524631611. (prima editie in limba germana,
1983)

Peseschkian, Nossrat (2016). Terapia familiala pozitiva: Manual de psihoterapie pozitiva
pentru terapeuti si familii. Bloomington, SUA: AuthorHouse. ISBN 978-1524662042.
(prima editie n limba germana 1980)

Peseschkian, Nossrat (2016). Psihosomatica pozitiva: Manual clinic de

psihoterapie pozitiva. Bloomington, SUA: AuthorHouse. ISBN 978-

1524636616.

Peseschkian, Nossrat (2016). Psihoterapia pozitiva a vietii de zi cu zi: A Self-Help

Guide for Individuals, Couples and Families with 250 Case Stories (Un ghid de
autoajutor pentru persoane, cupluri si familii cu 250 de cazuri). Bloomington, SUA:
AuthorHouse. ISBN 978-1524631437. (prima editie in limba germana 1974).

Messias, Erick; Peseschkian, Hamid; Cagande, Consuelo, eds. (2020). Psihiatrie,
psihoterapie si psihologie pozitiva. Aplicatii clinice. Springer Nature Switzerland AG.

ISBN 978-3-030-33263-1.

Jurnalul PPT

The Global Psychotherapist (JGP) este o revista digitala care se axeaza pe psihoterapia
pozitiva, urméand principiile stabilite de Peseschkian inca din 1977. Aceasta serveste ca o
platforma interdisciplinara pentru publicarea de articole legate de practica si utilizarea abordarii
umanist-psihodinamice a psihoterapiei pozitive si transculturale. Revista functioneaza
semestrial, lansand numere in ianuarie si iulie. Articolele trimise la JGP sunt supuse unui
proces riguros de evaluare inter pares dublu-orb pentru a asigura calitatea si integritatea

publicatiei. Revista accepta articole in limbile englezé, rus4 si ucrainean&!12:

ISSN: 2710-1460
(online) DOI:
10.52982/197700

The Global Psychotherapist adera la o politica de acces deschis care promoveaza
diseminarea libera a informatiilor stiintifice si incurajeaza schimbul global de cunostinte, cu
scopul final de a promova progresul social. Revista crede cu tarie in oferirea accesului
nerestrictionat la continutul sau, in beneficiul comunitatii mai largi. Autorii au libertatea de a
alege licenta sub care se publica lucrarile lor, pastrand in acelasi timp drepturile depline
asupra continutului lor.

In plus, politica editoriald a revistei permite autorilor sa depuna orice versiune a articolelor
publicate intr-un depozit la alegere, fie ca este vorba de un depozit institutional sau de orice
alta platforma adecvata, fara nicio perioada de embargo. Acest lucru asigura faptul ca
rezultatele cercetarii raméan accesibile si usor disponibile Tn beneficiul comunitatii

academicel113l:
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