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Da dette nummer over-
vejende er et konferen-
cenummer, er det igen
logoet for Anden Danske
Gestalt-konference,  der
ma holde for - nu dog i
en lidt @ndret udgave for
at illustrere den buket af
tilbud, som konferencen
indeholder. Tag kon-
ferenceprogrammet (s.15-
18) ud af bladet og gem

det.
h.h.
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Gestaltterapiens metode
Fritz Perls, Gyldendal,
2002. Genudgivelse.

Gyldendal har wvalgt at
genudgive den danske
oversattelse af "The Ge-
stalt Approach” - et af
hovedverkerne af gestalt-
terapiens fader, Fritz
Perls. P4 amerikansk er
den udgivet som bind 1 af
et to-bindsverk. Det
andet bind er Eye
Witness to Therapy (pa
dansk Gestaltterapien). 1
den amerikanske chefre-
daktgr Rene  Spitzers
indledning hedder det, at
de to varker kan lases
hver for sig. Perls
arbejdede pa begge disse
bgger frem til sin dgd i
1969. De fremstar tilsam-
men som et billede af
gestaltterapien, som Perls
sa den, ved afslutningen
af sit eget aktive liv som
terapeut og teoriudvikler.



Denne anmeldelse ved-
rgrer kun Gestalttera-
piens metode.

Perls er 1ikke nogen
sprogligt indviklet teore-
tiker. Hans tanker og
teoribygning fremstar pa
en enkel, ligefrem og klar
made, men man skal ikke
af den grund underkende
den solide teoretiske for-
ankring 1 hans teoretiske

og psykoterapeutiske ar-
bejde.

Perls bygger sin psyko-
logiske teori pa den
oprindeligt  perceptions-
psykologiske retning, ge-
staltpsykologi, idet det
samtidig, 1 trad med
denne,  pointeres, at
helheden er mere end
summen af delene. Det er
med andre ord ikke
tilstreekkeligt blot at pre-
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sentere  gestaltterapiens
grundbestanddele, stable
dem oven pa hinanden og
sa kalde det gestaltterapi.

Homeostase-synspunktet
eller princippet om selv-
regulering er
udgangspun-ktet for en
forklaring af menneskets
motivations-struktur.
Motivation op-star som
fglge af en ubalance. Nar
denne danner forgrund
opstar tilskyndelsen til
handling, hvorefter der
igen er balance indtil en
ny figur bryder frem.

Gestaltterapeuten arbejder
holistisk og feltteoretisk.
Han lytter til, hvad
patienten forteeller om,
hvad han t®nker, hans
rollespil og hans hand-
linger. Gestaltterapien
kan med dette udgangs-
punkt koncentrere sig om
veren her og nu, idet
patienten  bringer den
historie og de mgnstre
med sig ind 1 nuet, der
stadig har betydning.



Med udgangspunkt i felt-
teorien bliver der skudt
genve] gennem diskus-
sionen fra psykoanalytisk
funderede traditioner om
fenomener som overfp-
ring og mod-overfgring.
Savel patienten som tera-
peuten er en del af feltet.
”Studiet af den made
mennesket fungerer 1 sine
omgivelser pa, er studiet
af, hvad der foregar i
kontakt-greenseomrddet
mellem individet og dets
omgivelser”, sd. 26 eller
sagt pa en anden made
”Organisation plus omgi-
velser er lig med felt.”,
sd. 28.

Perls taler om utdlmo-
dighed (impatience) som
basis for positiv kathexis
og angst (dread) som
basis for negativ kathexis.
Emotioner er det brand-
stof, der driver vaerket.

Perls” opfattelse af
spektret psykisk sundhed/
sygdom er egentlig ogsa
ganske enkelt (for enkelt)
selv 1 betragtning af, at
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han har skrevet bogen 1
1969. Der er de sunde —
og de er bestemt ikke de
fleste. Sa er der neuro-
tikerne - som nok
nermere er de fleste.
Hertil kommer de psyko-
tiske, som er nogle fa —
men maske alligevel flere
end man rent klinisk ville
diagnosticere som psyko-
tiske 1 dag. Det psyko-
terapeutiske udgangs-
punkt er at arbejde med
de kontakt-graenseforstyr-
relser, der manifesterer
sig 1 kontakten mellem
terapeut og klient og at fa
(gen)oprettet en sund og
opméarksom relation.

Perls definerer kontakt-
forstyrrelserne  introjek-
tion, projektion, kon-
fluens og retroflektion og
beskriver dem. Der kan
ikke eksistere en arsags-
sammenh&ng mellem ele-
menter, der udger et hele
— sa 1 forholdet or-
ganisme/omgivelse eller
sjel/legeme eller individ/
omgivelser kan ingen part



ses som ansvarlig for
sygdom hos den anden
part. Ved at arbejde med
kontaktgraenseforstyrrel-
serne bliver det muligt for
patienten at etablere en
sund adskillelse som
forudsztning for inte-
gritet og vakst.

Patienten kommer ikke
tomhendet og historielgs
til terapeuten. Han kom-
mer derimod med sine
manipulationer og kon-
taktafbrydelser.
Gestaltterapeuten er ikke
interesseret 1 hvorfor erne
— men 1 hvordan.

“Hvis patienten erkender
sine egne afbrydelsers
hvordan — de tidligere og
de nuvaerende, hvis han
virkelig oplever sig selv
afbrydende sig selv og
fgler de mader, hvorpa
han g@gr det, kan han
arbejde sig igennem sine
afbrydelser ind til sit
virkelige selv og de
handlinger, han gnsker at
udfgre”, sd. 61. Gestalt-

terapeuten sgger efter
processen. Den gamle
mester fremhaver, at den
ortodokse (l&s psykoan-
alytiske) terapeut bruger
overfgring som forklaring
pa den terapeutiske pro-
ces, og at overfgring
“ikke er kontakt, men
noget, der forhindrer
kontakt”. Kontakt invol-
verer nemlig en verdsat-
ning af det, den anden
virkelig er, ikke hvad man
fortolker han er. Med
reference til Freud siger
Perls, at det, der er aktivt 1
terapien er dét, der ikke
har veeret og ikke dét, der
har veeret.

En psykoanalytiker ser
ikke patienten, som han
er, hvis han er sporet ind
pa at se eller at befordre,
at  patienten udvikler
overfgring (som senere
fortolkes).

Metoden sigter mod, at
klienten bliver klar over
sine selvafbrydelser og
finder eller genfinder sin



selvstgtte og saledes nér
frem til sit ®gte selv.
Maske er klienten ogsa
efter denne proces ulyk-
kelig, men sa er det ikke
en neurotisk fglelse af
ulykkelighed, men en
@gte emotion som kan
gennemleves.

Nar klienten er i stand til
at sige — og marke "Nu er
jeg opmarksom”, (sd. 72)
er han naet meget langt.
Denne s@tning nedbrydes
yderligere til "Hvad laver
du?”’, "Hvad fgler du?”’;
det kan udvides til "Hvad
gnsker du?’, “Hvad
forventer du?”’. Patienten
settes med disse grund-
leggende spgrgsmal som
fremmer opmarksomhed
1 en udholdelig frustration
1 mgdet med terapeuten.
Terapeuten fastholder sin
fokusering  indtil  det
gjeblik, hvor patienten
bliver opmarksom pa,
hvad han selv laver.
Modstand viser sig pa
mange mader — en af
dem, som er ganske
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velkendt for terapeuter er,
at patienten (tilsyneladen-
de) ikke forstar spgrgs-
malet og pa denne made
afbryder patienten kon-
takten. Perls"udtryk for
dette er “semantiske
vanskeligheder”.

Perls har her 1 et af sine
sidste vaerker ikke forladt
sin oprindelige opfattelse
af aggression fra “Ego,
Hunger and Aggression”
(1947) — at arbejde med
vreden, de fraspaltede
emotioner mv. drives af
den dentale aggression og
der sker en omstruk-
turering /assimilering.

Ved lasningen af denne
genudgivelse ser jeg til-
bage til starten af 70 erne,
da gestaltterapien var
kommet til Danmark -
bragt med af amerikanere
og hurtigt viderebragt af
danskere og andre skandi-
naver. Snart fik gestalt-
terapien et omdgmme
som konfronterende,
voldsom og drevet af



mere eller mindre nar-
cissistisk praegede tera-
peuter. Det var teknik-
kerne mere end teorien,
der 1 fgrste omgang ramte
Skandinavien. Begreber
som den tomme stol, den
varme stol og et af
gestaltbgnnens mantraer:
“Jeg er ikke sat 1 denne
verden for at leve op til
dine forventninger” gav
legitimitet til opggr med
bgrn, foreldre, arbejde,
samfund og you name it.
Gestaltterapeutiske klien-
ter fra 70’erne gmmer sig
stadig lejlighedsvis over
de konfronterende meto-
der fra dengang. Derfor er
det ogsa rart at konstatere,
at Perls selv er opmark-
som pd ngdvendigheden

af savel empati som
sympati 1 forhold til
klienten — og at det

teoretiske fundament er
solidt.

Jeg har selv kun set Perls
pa videooptagelser — men
har hgrt om ham fra
mange, der har kendt ham
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og arbejdet sammen med
ham. Jeg kan godt se hans
praksis som en oms&t-
ning af den metode han
her 1 bogen fremlegger
ganske nggternt —
nermest lidenskabslgst.
Men det er ogsda ind-
lysende, at denne arbejds-
stil ikke bare kan kopieres
som et overfladefenomen
og anvendes af andre
terapeuter.

Gestaltterapien hviler pa
et solidt grundlag af
erkendelsesteoretisk, filo-
sofisk, psykologisk og
psykiatrisk tankegods.
Modsatningen til psyko-
analysen er klart trukket

op.

Den terapeut, der er i
stand til at anvende den
gestaltterapeutiske forsta-
else har med “hverdags-
neurotikeren” et  godt
redskab til at give
patienten mulighed for at
en proces hen mod en
bedre livskvalitet.



I den aktuelle ame-
rikanske gestaltterapi,
som jeg kender den 1
amerikansk udgave fra
Gary Yonteff og 1 den
danske udgave, er der
sket en yderligere accen-
tuering af terapeutens
empatiske stgtte il
patientens arbejde.

Sa vidt jeg kan se ud fra
Gestaltterapiens metode,
er der 1 den aktuelle
gestaltterapi tale om en
nuancering og en person-
lig forvaltning af den
gestaltterapeutiske meto-
de, der ikke grund-
leggende fraviger det
udgangspunkt Perls teg-
ner konturerne af i denne
bog. Bogen har altsa
stadig en eksistensberet-
tigelse ud over det rent
historiske.

Det er vigtig, at gestalt-
terapeuter sammen med
den praktiske trening er
opmarksom  pa  det
teoretiske grundlag for
deres arbejde. I modsat
fald wvil risikoen for
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overgreb pa klienternes
graenser gges.

Det er helt afggrende at
en terapeut kan arbejde
med  klientens  selva-
fbrydelser og vere til
stede 1 her og nu og 1
relationen uden at veare
forstyrret selv eller blive
det 1 samver med pa-
tienten.

Det er godt, at denne lille
bog er genudgivet — og
jeg haber den bl.a. finder
anvendelse 1 de for-
skellige  gestaltterapeu-
tiske uddannelser, saledes
at det teoretiske funda-
ment bevares.

MODE I ARHUS
29. oktober

GF afholdt foredrag med
Carsten René Jgrgensen,
lektor pa Psykologisk In-
stitut, Arhus Universitet.

Carsten René arbejder pa
Psykiatrisk  hospital 1
Risskov pa et stgrre



forskningsprojekt om
interpersonel  psykoana-
lyse af personligheds-
forstyrrelser og er igang
med at skrive en bog om
emnet. Der var 20
deltagere  til  mgdet.
Nedenfor fglger en af
deltagernes referat af
foredraget. Overheads
kan findes pa GFs
hjemmeside.

REFERAT AF
FOREDRAG

Referant Lone Riber.

Interpersonel
Psykoanalyse
af Carsten René
Jorgensen

Jan Tgnnesvang pasente-
rede Carsten Rene Jgr-
gensen, (CRJ) som med
afset 1 blandt andre
Sullivan og Fonagy og
med  henvisninger til
Erikson, talte om Inter-
personel  psykoanalytisk
forstdelse og behandling
af  personlighedsforstyr-
relser.

8

CRJ talte overvejende ud
fra sit kendskab til
borderlineklienten, idet
denne personlighedsfor-
styrrelse  betragtes som
den mest om-sig-gribende
1 rekken af personlig-
hedsforstyrrelser, som
man 1 dag anser for at
opsta i1 kombinationen:
(1) genetiske anleg (2)
stor sarbarhed (3) darlige
eller  uhensigtsmassige
faciliterende relationer i
nermiljget, voldsomme
og traumatiske oplevelser
1 barndommen osv. CRIJ
kom ind pa fglgende
omrader:

1. Om forstyrrelsens op-
staen

Borderline klienten har
vasentlige problemer 1
det interpersonelle rum.
Dertil kommer problemer
1 det kognitive, det affek-
tive og is@r hele omradet
omkring impulskontrol.

Der ses 3 hovedelemen-
ter:



1. Identitetsforstyr-
relse — hvordan
adskiller jeg mig
fra andre?

2. Forstyrrelser 1
personens made
at handtere kon-
takt til andre pa

3. Personens men-
taliseringsevne —
hvilket vil sige
evnen til  at
reflektere  over
"hvordan jeg fun-
gerer 1 interak-
tionen med andre
mennesker’

Fellestrekket er, at der
mangler — og har manglet
— en stabil tilknytning til
andre. Og her kan man for
forstaelsens skyld med
fordel knytte an til
Attachment teorierne.

2. Symptomer
Symptomerne, klienterne

frembyder er fglgende:
* Pludselige skift 1
selvbilledet
* Kortvarigt  intenst
engagement

e Uklare fornemmelser
af egne behov

* Historielgshed  og
manglende oplevelse
af 'mening’

* Uvillighedsfglelse
og fremmed for
‘Selv’

* Valg af negativ iden-
titet

* Uklar fornemmelse
af ’hvem er jeg’

* Manglende fornem-
melse af at vere
aktgr 1 eget liv

Hvis en klient fgler sig
’stresset”, rodlgs eller
rastlgs  har  klienten
ingen fornemmelse af, at
det gar over, dvs. at
tilstanden ikke wvarer
ved. Klienten har ogsa
en tilbgjelighed til at
vere afventende over
for hvad der sker, som
om ’det er verden
derude og de andre’, der
har indflydelse og ikke
klienten selv.
Betegnelsen splitting
kan her bruges om det
faktum, at klienten af



den  grund  veksler
mellem ’det er godt’
eller ’det er skidt” om
det samme forhold.
Grunden hertil er ikke,
at klienten er splittet,
men at klienten mangler
kontakten til sin egen
indre  aktgr, hvorfor
opfattelsen skifter efter
omstendighederne. Der-
for siges ogsd om bor-
derlineklienten, at “det
eneste denne er stabil 1,
er sin ustabilitet”. Nar
en klient bliver
selvdestruk-tiv og fx
skerer sig, skyldes det,
at tomheden og den
manglende kon-takt til
‘Selv’  bliver ulidelig.
Og pa den made ma man
betragte de
selvdestruktive tilbgje-
ligheder som en slags
forsvar (mulig
selvopret-

holdelsesdrift), idet det
er klientens ’eneste vej
til selvorganisering og
selv-beroligelse. Det er
et holdepunkt 1 kaos,
hvor klienten — foruden
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at dulme den indre
smerte, kan marke, at
han/hun er 1 live.

3. Den terapeutiske
holdning
Fordi klienten mangler

kontakt til ’selv’ og
organisering af ’selv’ som
agent, og fordi disse
mangler er opstaet i et
mangelfuldt opvakstmil-
j8, hvor de tilstede-
vaerende andre ikke pa en
hensigtsmassig made har
stillet sig til radighed for
klienten, er det terapeu-
tens opgave, at vaere den
rollemodel som klienten
ikke havde, men som er
ngdvendig for at en
organisering kan finde
sted 1 klienten. Teknikken
er derfor selve relationen,
hvor terapeuten bringer
sig selv 1 spil og er til
stede som person. Re-
lationen hviler pa fgl-
gende  antagelser og
handlinger:
* Terapeuten forteller
klienten, hvad der
sker 1 terapeuten —



hvad terapeuten op-
lever 1 relationen
med klienten.

Alle klientens van-
skeligheder ses 1
sammenh&ng med
den interpersonelle
relation. Alt det,
som udspiller sig
mellem terapeut og
klient, verbaliseres
og mentaliseres (g@-
res til genstand for
refleksion) saledes,
at klienten opnar at
have oplevelser og
opbygger evne til
selv at mentalisere
over de forhold i
samvaeret med and-
re, som vakker
smerte og virker
problematisk.

Det er ikke vigtigt,
hvor manglerne
kommer fra. Altsa
arbejdes der meget
lidt med dengang-
da, og CRIJ ville
aldrig afbryde rela-
tionen for at til-
vejebringe et eks-
periment. Det ville

11

vere at flytte fokus
vaek fra den relation,
hvori det hele ud-
spiller sig — bade
klientens vanskelig-
heder og den proces,
som undervejs heler
klienten.

* Der tenkes ikke i
deterministiske ba-
ner, fordi det ikke er
muligt at slutte no-
get som helst ud fra
klientens barndoms-
oplevelser. Alt kom-
mer 1 princippet an
pa, hvorledes fx et
seksuelt overgreb er
taklet af de primere
omgivelser — dvs.
hvorledes der er
taget hand om
traumet.

Hele arbejdet med klien-
ten gar ud pa at udvikle
klientens mentaliserings-
evne, og det bedste
materiale for terapeuten
er: “Hvorledes fungerer
klienten 1 samspillet med
mig?”



4. Om tolkning
Terapeuten indgar i re-
lationen og deler sine
observationer, hypoteser
med klienten for pa den
made at undersgge og re-
organisere via mentalise-
ringsprocesser. Et par
eksempler kan vare:

* ”Jeg har bemerket,
at du bliver ked af
det  hver  gang
jeg.....hvad kan det
handle om? Formalet
kan vere at finde ud
af hvad der fx ligger
bag en given for-
svarsmekanisme.

* “Jeg legger marke
til, at du skifter
fokus nar du lige
pludselig  fortaeller
denne vittighed -
(eller taler om sit
arbejde) hvad er det
du wvil vk fra?
Formalet med at
skifte fokus kan
dekke over angst
eller manglende vi-
den om selv, hvilket
er blevet en del af
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klientens selvorgani-
sering.

Mange  klienter  med
borderlinetreek vil afsta
fra gjenkontakt. P4 grund
af den manglende kontakt
til ’selv’ og pa grund af
de mange huller 1 klien-
tens organisernde struktu-
rer, ved klienten ikke,
hvad gjenkonkten indby-
der til — eller hvad han
skal stille op med den.
Klienten kan ikke menta-
lisere  situationen, far
mindrevaerdsfglelser og
merker angst. Det er
muligt, at terapeuten selv
fgler sig utilpas i1 sam-
veret med klienten, og
terapeuten ma bringe sig
selv 1 spil eller give sin
observation videre til
klienten og give plads til
at undersgge og til at
reflektere. Terapeuten
kommer gerne med sine
bud pa, hvad der kan
ligge bag. Men her er det
vigtigt, at terapeuten er
opma&rksom pa sin op-
fattelse af klientens evne



til og villighed til at sta
ved sig selv. Er klienten
ikke parat, er der risiko
for at klienten ukritisk
tager terapeutens bud til
sig. Sker det, vil det dog
som oftest afslgre sig
senere 1 terapien, hvor det
ma genoptages.

Er der udviklet et Falsk
Selv tager terapien sigte
pa at fjerne dette og
erstatte klientens afhen-
gighed og den selvska-
dende adferd med en
moden  mentaliserings-
evne. Nar klienten bliver i
stand til at vide, hvad det
er, der sker med ham, fx
nar han bliver angst, kan
klienten handle - eller
vere 1 angsten med en
viden om, at den
forsvinder igen. Med
tiden vil klienten udvikle
en slags modstandskraft,
hvormed klienten kan
handle eller tage vare pa
sig selv (selvberoligelse) 1
stedet for at ga i kaos,
flygte eller blive selv-
destruktiv. Klienten vil
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opdage, at de paranoide
forestillinger, der tidligere
handlede om, ”nar den
anden ggr sadan, er det
fordi hun ikke kan lide
mig” ikke holder vand —
at det lige sa ofte handler
om den andens egen
organisering. Netop den
paranoide forestilling, gar
klienten meget sarbar.
Desuden ggr det klienten
ude af stand til at se, hvad
der evt. foregar i1 den
anden — hvad der far
andre mennesker til at
ggre, som de ggr. Hvis
klienten ikke ved, hvorfor
han bliver afvist og ikke
kan forstd det ud fra den
andens perspektiv vil det
altid medfgre, at klienten
opfatter sig som varende
forkert eller ugnsket. Det,
som er blevet klientens
realitet er, ”’du ggr det for
at straffe mig eller for at
redde dit eget skind ”
Klienten kan ikke se
andre muligheder.
* Terapeuten gar ind i
mentaliseringsproces
-sen sammen med



klienten “Jamen jeg
gjorde sadan, fordi
jeg oplevede du .....
og det gjorde

ved mig” Klienten
far hjelp til at se, at
der er andre mulig-
heder end den, klien-
ten har opbygget.

Den forvrengede virke-
lighed udggr en stor
trussel for klienten 1
samvaeret med andre,
fordi  klientens indre
realitet ’de andre kan ikke
lide mig” bliver det,
klienten hele tiden ser.
Der er ingen nuancer, og
klienten har 1ikke for-
staelse for, at han selv kan
give den anden anledning
til irritation og vrede.

5. Om at bega fejl som
terapeut

Det er afggrende for
udviklingen af klientens
mentaliseringsproces, at
terapeuten erkender det,
nar og hvis han begar fejl.
I tilfelde af, at klienten
reagerer pa terapeuten, og
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terapeuten ikke erkender
en evt. fejlslutning eller
handling, vil klienten ikke
alene retraumatiseres (i
sin utrygge tilknytning til
andre), men ogsa invali-
deres 1 sin udvikling af
mentaliseringsevnen. Det
positive, der kan komme
ud af, at terapeuten fx
indrgmmer, at han er
irriteret pad sin klient, kan
vaere (1) at klienten
opdager, at det evt. ikke
kun handler om ham
og/eller (2) at klienten
opdager, at den evt. vel-
begrundede irritation ikke
er ensbetydende med, at
terapeuten ikke kan lide
klienten og ikke gider se
ham mere. Nar det er sa
vigtigt, at undersgge de
fglelser, der opstar mel-
lem terapeut og Kklient,
skyldes det, at klienten,
som er vokset op med 'nu
er far vred, og nu er det
med at komme vaek’ uden
en refleksion her-og-nu
ofte vil reagere med at ga
ud af terapien. Det samme
gor sig geldende, hvis



klienten re-traumatiseres,
fordi terapeuten vil undgé
at indrgmme sine fejl.

6. Om Kklientens hel-
bredelse

Handler det om en
manifest borderline for-
styrrelse, kan terapien
tage ar. Klienten vil grad-
vist opdage, at han — nar
han reagerer sadan pa
terapeuten — ogsa ggr det
uden for den terapeutiske
setting. Klientens pretend
mode og det falske selv
vil erstattes af en mere og
mere udviklet mentalise-
ringsevne. Klienten wvil
med tiden kunne reflek-
tere sig frem til, at en
afvisning ikke per defini-
tion handler om at den
anden ikke vil ham, men
om den andens grunde til
ikke at ggre, ville eller
kunne dette eller hint.
Med denne evne, vil
klienten med tiden kunne
opfange og reflektere og
klientens tidligere mang-
lende evne til affekt-
regulering vil aflgses af
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andre og mindre vold-
somme handlinger.
Mentaliseringsevnen ud-
vikles intersubjektivt gen-
nem sproget

7. Andre forhold der
blev bragt frem/disku-
teret

* Hvorfor vil man
afsta fra ”det gestalt-
terapeutiske”’eksperi
ment? Svar: Fordi
eksperimenter flytter
fokus  over  pa
klienten og vak fra
det, som sker lige
her-og-nu 1 relatio-
nen. Fra lytterside
bemarkes det, at
eksperimentet 1 ge-
staltterapien har til
formal at folde klien-
tens faenomenologi
ud og at det dermed
blot er en anden
made at ggre det pa.

* Forskellen mellem
projektiv identifika-
tion og projektion.
Projektion:

Ugnskede folelser



(eller gnskede fglel-
ser) hos en selv som
tillegges den anden.
Projektion kan vere
en forsvarsmekanis-
me. Det kan vare en
fordel at kunne mar-
ke, hvad man er ved
at hoppe pa (hvad
den anden har til
hensigt), 1det det
betyder, at man for-
star den anden bedre.
Den projektive iden-
tifikation; nar den
anden identificerer
sig med projektio-
nen, og tager den til
sig. Kan 1 positiv
forstand ses, nar
klienten internalise-
rer gnskede fglelser,
der kommer fra det
intersubjektive for-

hold (fra terapeu-
ten).

TODD BURLEY

Todd Burley aftholder

kursus umiddelbart efter
konferencen (se s. 18).
Todd Burley har gennem
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flere ar varet med til at
foresta  det europziske
summer-residential  pro-
gram, som Gestalt Asso-
ciates  Training  Los
Angeles gennem de sidste
31 ar har holdt i Europa.

Han skriver om sig selv:

I am currently Professor
of Psychology at Loma
Linda University Depar-
tment  of  Psychology
where 1 teach graduate
courses in Gestalt
Therapy, Neuropsycho-
logical Assessment, Cog-
nition, and  Cortical
Functions. Have been
training Gestalt Thera-
pists in Europe, United
States, Israel, and
Australia for 18 years.
Have published in the
areas of Gestalt Therapy,
and Neuropsychology.

My interests in Gestalt
Therapy lie in Theory of
Personality, Applications
of Field Theory, and the
use of Gestalt Therapy
with trauma and crisis
settings. Making theory



practical and doing the-
rapy that has theoretical
integrity are concepts that
tie my work together. My
interest in Gestalt Theory
goes beyond therapy to
psychology in general
and I am active integra-
ting basic research in
psychology into Gestalt
Theory and practice.

Litteratur:

Burley, T: Minds and Brains for
Gestalttherapists. Gestalt review
2(2),p.353-382

Burley, T: A phenomenological
Theory of Personality. In: Burley
T (ed): GATLA reader. Gestalt
Associates Training Los Angeles,
L.A.29-42.

Burley, T.. Neuroscience of
Creativity. In:Lobb, Spagnuolo &
Amendt-Lyon (eds): Creative
License, the art of gestalt
therapy. Springer. Wien/New
York

HAR DU SKIFTET
MAIL-ADRESSE?

Vear god at tjekke din e-
mail-adresse  pa  GFs
hjemmeside (medlemslis-
ten). Der kan veare fejl 1
adressen eller maske har
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du faet ny mailadresse,
siden jeg fik den.

Hvis der er noget, der
skal rettes, sa send en
mail til mig om det.

venlig hilsen

Helle Bay-Valdan,
hex@adslhome.dk

\&)

at betale KONTINGENT
for naeste ar.

Der ligger to giroindbe-
talingskort 1 nyhedsbre-
vet. Det ene kan du bruge
til at betale kontingent
med. Det andet kan du
bruge, nar du indbetaler
konferencegebyret. De to
kort ma& ikke blandes
sammen. Begge betalin-
ger skal hver for sig
merkes tydeligt med dit
navn og enten kontingent

eller konference.
h.h.



ANNONCER OG MEDDELELSER

18

MEDLEMSLISTEN
Kan bestilles pa tlf.44984733 — eller email haho@ get2net.dk
(Hanne Hostrup)

HIJEMMESIDEN

Husk at s&t Jeres navn pa hjemmesidens medlemsliste.
I skal sende navn, stilling og adresse+emailadresse
til hex@adslhome.dk
(Helle Bay-Valdan

AKTIVITETER

Vil I annoncere kurser, foredrag osv.
pa Hjemmesiden og i Nyhedsbrevet?
Giv besked til Helle Bay-Valdan og Hanne Hostrup.
Det er gratis reklame!

INDMELDELSE
Hvis du vil melde dig ind i GF, sa kan det ggres ved at udfylde
indmeldelsesformularen pa hjemmesiden

eller ved at bede om at fa tilsendt en indmeldelsesblanket

(Helle Bay Valdan, tlf.59446829).

Du er fgrst medlem nar du er ”godkendt” og har betalt kontingent pa 200kr.
(giroblanket tilsendes)
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CoExistence
living & relating

Supervision

individuelt efter aftale
grupper max 4 deltagere
1 gang pr. maned
Ny gruppe starter tirsdag den 25. januar 2005 kl.13-16

Grupperne henvender sig til personer, der har gennemgaet minimum en 3- arig
gestaltterapeutisk videreuddannelse. Fokus er aktuelle situationer fra deltagernes
arbejdsliv / liv, hvor supervision suppleres med gestaltteori, diagnostik og metodik.
Desuden er der ogsa mulighed for at inddrage koblingen gestalt —spirituel udvikling .

Stille dage

ro — balance — inspiration

vejledt meditation
stilhed sammen med andre.
udtryk i ord og kreativitet
tid til reflektion
plads til balance mellem ggren og varen .

Start 26. februar 2005 . En Igrdag pr. maned kl. 10 - 15.

1-dags seminar
Himmeljordspunktet
” den lille og den store verden mgdes i et punkt dybt indeni ”

Et heldags seminar med opleeg, inquiry og meditation baseret pa min bog:
”Himlajordspunkten” — om hvordan livet kalder pd os i lengsel og dromme,
sygdom og kriser og minder os om at leve et liv med mening.

Lgrdag den 30.april 2005 kl . 10 - 16 i Kgbenhavn, lokale meddeles senere.

Judith Beermann Zeligson
-Dipl. gestaltpsykoterapeut MPF, socionom
Privat praksis siden 1982.
-Mangearig erfaring som supervisor pa behandlingsinstitutioner
og centre for torturramte flygtninge.
-Lerer og supervisor pa Masteruddannelsen i gestaltpsykoterapi
ved Gestaltakademiet i Skandinavien.

For mere information kontakt mig pa
TIf. 4919 0071
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e- post coex@post.tele.dk
Adresse, arbejde : Strandvejen 226 B, 3070 Snekkersten

Kurser v. Mikael Sonne

Lederens Personlige Udvikling,
3 moduler af 3 dggns varighed,
start maj 2005

3 arig Gestaltuddannelse,
for psykologer og evt. andre behandlere.
start januar 2006

Rekvirer kursusmateriale ved henvendelse til
Mikael Sonne,

tlf 75782528, mail@mikaelsonne.dk
www .gestalt.dk




21

Gestalt Associates
Training Los Angeles
Tel & Fax 310. 395.6844

www.gatla.org

www.couplestherapvtraining.com
email: ritaresnick@gatla.org

HELSINGOR,
DENMARK

Join Our International
Community

COUPLES THERAPY
TRAINING

WORKSHOP
JuLy 10— 16, 2005

ROBERT W. RESNICK, PH.D.
RiTA F. RESNICK, PH.D.

New 5 Day Residential Couples
Therapy Training workshop for
Therapists. Basic & Adv. Groups.
You need not be part of a couple
to attend.

*  Daily live demonstrations
*  Supervised practice
* International therapists and

couples

*»  (Clinical work related to
tht‘(lry

Fees: US $1495 - $1695 inclusive

Some partial scholarships available

Model Couples Needed

34% Annual

European Summer

Residential Training

.

. & & @

Programs

for

Therapists

GESTALT THERAPY

TRAINING PROGRAMS
JuLy 17-25, 2005
JuLy 17-29, 2005

Topp BURLEY, PH.D. RITA RESNICK,
PH.D., ROBERT RESNICK, PH.D. &
INTERNATIONAL GUEST FACULTY

DISTINGUISHED VISITING

FACULTY

HANNE HOSTRUP, LIC.PSYCH.

Two simultaneous programs

6 day (8 nights) & 9 day (12 nights

Hands On Supervision
Elective Theory Tracks
Participants from 25 countries

5 levels of training: Introductory

to Trainer’s Group
80% return rate

Fee: US $1795.00 - $2995.00 inclusive

Some partial scholarships available

APA and other Countinuing Education Units Available




