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Abstract:

This paperwork intend to penetrate in to the profound universe of neuro-linguistic programming
through expose some theoretical aspects which debate from multiple angles in a rational argumen-
tative manner the recognition of neuro-linguistic programming as a psychotherapy form.

On the grounds of profound knowledge of this fascinating domain, we consider that neuro-
linguistic programming (NLP) is a ,systemic — imaginative therapeutical method, with an integrative-
cognitive approach, having as main idea the end oriented effort, where the individual has in mind
mostly his perception systems, metaphora and connections matrix“. It really is a discreet bias to look at
NLP as a form of communication or personal development, or even manipulation, but like the hyp-
nosis ,myths” that were elucidated step by step, we have the believe that already the neuro linguistic
programming become more methodically analyzed, developing a state of interest by the scientific and
academic environment.

Key-words: neuro-linguistic psychotherapy, epistemological presuppositions, models and tech-
niques of NLP.

In 1970, Richard Bandler, un psiholog de renume, si John Grinder, cu o experienta solida in
domeniul lingvisticii si profesor la Universitatea California, au initiat si dezvoltat in Santa Cruz o
cercetare ce a fost mai tarziu denumitd programare neuro-lingvistica.

Acesti doi fondatori au considerat ca excelenta umanda poate fi inteleasa prin procesul mode-
larii, pornind de la analiza comportamentelor unor renumiti psihologi si medici psihiatri cu intentia
de a descoperi ce anume 1ii facea pe acestia sa aiba succes in profesia lor. Asistand la sute de sedinte
de psihoterapie si analizand cat mai amanuntit alte sute de inregistrari video, au reusit sa identifice
sl sa sistematizeze principalele ,, structuri neurolingvistice “ ale procesului de comunicare interpersonala.

Ca modele pe care le-au avut cei doi fondatori (si care au influentat, intr-un mod indirect, pro-
gramarea neuro-lingvisticd), mentiondm pe Frederic Pearls (parintele Gestalt-Terapiei), Virginia
Satir (Terapie de cuplu) si marele hipnoterapeut Milton Erickson (Hipnoza ericksoniand). Dupa stu-
dierea comportamentului in detaliu a lui Pearls, cei doi au preluat multe din subtilitdtile de limbayj,
obtinand rezultate similare in demersurile psihoterapeutice, iar dupa analiza unor nenumarate ore de
hipnotism, au reusit sa descifreze secretele lui Erickson (pe care nici el nu le cunostea), si anume
modul de a vorbi pacientilor, strategiile de variatie a tonului vocii, adaptarea la ritmul de respiratie
al pacientilor.

Va prezentam, intr-o maniera succintd, traseul urmat de programarea neuro-lingvistica de la
origine si pana in zilele noastre (J. O ’Connor, J. Seymour, 2002).
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Termenul de ,,programare* este imprumutat din informatica (Richard Bandler era la baza in-
formatician si, ulterior, doctor in psihologie) care aduce in atentie ideea cd ne conducem viata dupa
anumite strategii, asa cum un computer utilizeazd programe pentru a ajunge la rezultatele dorite.
Procesele psihice, actiunile si experientele subiective nu se desfdsoard haotic, la intamplare, ci pe
baza unor anumite programe, in urma experientelor de viatd traite pana in acele momente. Aceste
programe pot fi modificate prin actualizarea ,,software-ului mental* pe care-l detinem.

Cei doi fondatori, observand maniera in care functioneaza oamenii, au ajuns la concluzia ca
functioneaza perfect, prin punerea in practica a ceea ce s-a programat in creier. Din aceastd perspec-
tiva, tulburarile psihice pot fi considerate deficiente de programare mintala.

Termenul de ,,neuro“ se refera la modul in care functioneaza creierul si sistemul nervos, la
caile mentale ale celor cinci simturi: vizual, auditiv, kinestezic, olfactiv si gustativ. Mintea si corpul
reprezintd parti ale aceluiasi sistem, astfel incat ,,neurologia NLP* analizeaza atat procesele cogniti-
ve (ale gandirii), cat si corespondentul lor in plan somatic, fiziologic.

Termenul de ,,lingvistica* se referd la modalitatile multiple prin care comunicam cu ceilalti si
cu noi ingine. NLP analizeaza si perfectioneaza comunicarea prin valorificarea celor trei canale:
verbal, paraverbal si nonverbal. Limbajul verbal este clarificat de Modelul Meta, unul dintre cele
mai puternice instrumente NLP, prin distinctia dintre structura de suprafata si cea de profunzime a
limbajului. Limbajele para- si nonverbale sunt permanent utilizate in construirea sincronizarii cu
ceilalti, limbaje ce reflecta sistemele noastre de convingeri si valori.

Datorita faptului ca cei doi fondatori nu au facut nici o referire la NLP ca facand parte din
universul psihoterapiei, caracterizand propria creatie ca ,, studiu al experientei subiective“ sau ,,arta
i stiinta eficientei personale, o altd grupare de profesionisti au dezvoltat paralel o metodologie
stiintifica riguroasa. Astfel, s-a infiintat in Austria — Asociatia Europeana pentru Psihoterapie Ne-
uro-Lingvisticd (EANLPt), acceptata cu drepturi depline de Asociatia Europeand de Psihoterapie
(EAP), ai caror promotori sunt Dr. Helmut Jelem (lector la Universitatea pentru terapie psihiatrica,
specialist 1n psihiatrie si neurologie, doctor la Spitalul Psihiatric Otto Wagner din Viena, psihotera-
peut al Consiliului General Medical Austriac) si Mag. Peter Schutz (lector la Universitatea din
Viena, psihoterapeut licentiat In psihoterapie dinamica de grup, psiholog in sdndtate, supervizor
pentru Organizatia Profesionala Austriaca de psihologi). Odata cu aparitia acestei asociatii pro-
fesionale, consideram ca teritoriul NLP s-a extins de-a lungul a doua axe divergente:

= Adeptii fondatorilor care considera NLP un sistem de comunicare i dezvoltare personald
avansat, urmand traininguri de scurta sau medie duratd (de exemplu, un practitioner fundamentat pe
modelul lui R. Bandler consta in 7 zile de curs, acelasi format avandu-le si cele de master sau
trainer In NLP), la care se pot Inscrie persoane din orice domeniu;
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= Profesionistii din sistemul de sandtate, psihologi si psihiatri, care urmeaza o formare baza-
ta pe criterii riguroase, aliniindu-se standardelor celorlaltelor psihoterapii ,,veterane®, cu tehnici si
metode specifice sanogenezei si patogenezei si cu o duratd de formare continua de 4 ani.

In continuare, dorim sa subliniem aspectele fundamentale ce au dus la dezvoltarea programa-
rii neuro-lingvistice ca forma de psihoterapie. In primul rand, psihoterapia neuro-lingvistici (NLPt)
este o ,,metoda terapeutica sistemic-imaginativa, cu o abordare cognitiv-integrativa, avand ca
principala idee travaliul orientat spre scop, in care individul are in vedere mai ales sistemele sale
de reprezentare, metafore si matrici de relatie” (H. Jelem, P. Schutz). NLPt constituie o abordare
esential pragmatica; inca de la inceputul formarii, o parte preponderentd a timpului este dedicata
practicii, sub forma exercitiilor de aplicatie. Pe langa aceasta, este esential sd intelegem ca ,,a face
NLPt*“ reprezinta, Tnainte de toate, o stare de spirit si poate presupune o deschidere catre alte abor-
dari psihoterapeutice, in general, fiind compatibila cu filosofiile umaniste.

Cu privire la relatia terapeutica, in NLPt, predomina o relatie bazata pe realitate, pe respect,
empatie si acceptare neconditionatd. Relatia terapeuticd reuneste atat elemente de tip transferential
(apartinand psihanalizei), cat si de tip contractual (specifice psihoterapiilor cognitiv-comportamentale).

Concepte fundamentale

Desi NLPt tinde sa fie un model si nu o teorie, el se sprijind pe o serie de presupozitii. Aceste
presupuneri reprezintd filosofia din spatele modelelor si tehnicilor NLP. Legate de analiza modului
in care functioneaza creierul, acestea sunt relativ diferite de abordarile psihologiei clinice traditio-
nale. In timp ce psihologia traditionala este preocupati cu descrierea si clasificarea tablourilor clini-
co-psihologice ale tulburarilor de naturd psihica, precum si de identificarea cauzelor in istoricul in-
dividual al persoanelor, psihoterapia neuro-lingvisticd emite o serie de principii legate de functiona-
rea mintii si comportamentului uman. Presupunerile NLP reprezintd o tehnologie de tip ,,cum anu-
me sa‘‘ in procesele de analiza si dezvoltare personala.

Presupozitiile NLP urmaresc s permitd persoanelor sa se dezvolte interior si sd perceapa
oportunitatile si avantajele in diferite situatii. Actionand ca i cum aceste presupozitii sunt adevara-
te, este uimitor cate se pot realiza.

Ele sunt dezvoltate pe baza unor ample cercetari din diverse domenii: semantica generala (Al-
fred Korzybski), gramatica transformationala (Noam Chomsky), teoria sistemelor (Gregory Bate-
son), cibernetica (W. Ross Ashby), pragmatismul (William James), fenomenologia (Edmund Husserl).

Presupozitiile NLP se asociaza cu credintele subconstiente sau supozitiile intiparite in structu-
ra unei afirmatii, actiuni sau convingeri, fiind cerute pentru a da sens acestora. Termenul ,,supozi-
tie” provine din latina si inseamna ,,a pune sub®, de la sub (sub) + ponere (a pune).

Presupozitiile epistemologice (epistemologie — teorie a cunoasterii stiintifice, parte a gnoseo-
logiei care studiaza procesul cunoasterii, asa cum se desfisoara in cadrul stiintelor), sunt credinte
care reprezintd fundamentul unui anumit sistem de cunostinte. Ca fundament al unei epistemologii,
acestea trebuie sa fie ,,presupuse” insd nu pot fi dovedite. Astfel, acestea reprezinta ipoteza in func-
tie de care toate celelalte concepte si idei in cadrul epistemologiei sunt ,,dovedite®. Deoarece le-am
descris detaliat 1n alte lucrari de specialitate, dorim sd le mentiondm pe scurt: ,,harta nu este totuna
cu teritoriul®, ,,mintea si corpul reprezintd parti ale aceluiasi sistem cibernetic®, ,,nu exista esec, ci
numai feed-back®, ,,daca cineva poate face un lucru, oricine poate sa-1 faca®, ,,oamenii detin toate
resursele de care au nevoie®, ,,legea varietdtii necesare — partea cea mai flexibild dintr-un sistem
este cea care conduce si/sau catalizeaza sistemul si daca ceva nu merge, faceti altceva! “, ,,nu putem
sd nu comunicam®, ,,sensul/valoarea comunicarii este dat/a de raspunsul primit®, ,,la un nivel mai
profund/inalt toate comportamentele au o intentie pozitiva“.

Metodologie si tehnici ale NLPt

NLPt reprezinta o adevarata ,,cutie a Pandoriei* care contine tehnici psihoterapeutice adaptate
situatiei prezente si obiectivelor urmadrite. Psihoterapeutul cauta cu flexibilitate i intelepciune tehni-
cile care se potrivesc cel mai bine obiectivelor clientului, integrandu-le in modelul sau despre lume
si urmdrind 1n permanenta capacitatea de a dezvolta cat mai multe alternative si niciodata de a le
restrange.
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Schimbarea terapeutica constituie in NLPt distanta dintre starea prezenta si starea dorita. Sta-
rea prezenta reprezintda ansamblul de probleme cu care se confrunta clientul, include contextul, per-
ceperea si reprezentarea sa despre lucruri, precum si comportamentele actuale si universul afectiv.
In general, clientii se prezinta la psihoterapie nemultumiti de starea prezenta. Spre deosebire de alte
forme de psihoterapie care patrund intr-un labirint cu probleme, meditdnd profund la analiza excesi-
va a problemelor, urmand ca apoi sa caute solutii, NLPt isi canalizeaza eforturile pe activarea resur-
selor interioare §i cautarea obiectivelor care duc la starea doritd. De exemplu, vom intreba ,,daca
aceste probleme ar dispdrea si totul va incepe sd functioneze bine, cum s-ar prezenta lucrurile
atunci?*. Dupa aceasta intrebare, urmeaza o cautare profunda a raspunsului in interiorul clientului,
iar noi, ca terapeuti, trebuie sd urmarim o formulare cat mai clara si motivanta a raspunsurilor. Ca sa
poata fi atins, obiectivul trebuie sd se supuna unor anumite criterii. Mai intai, el trebuie sa fie formu-
lat in termeni pozitivi. ,,Nu vreau sa mai sufar de anxietate* este o formulare gresita. Ea poate fi in-
locuita cu ,,doresc sa trdiesc o stare de relaxare profunda® sau ,,pe zi ce trece, devin tot mai relaxat,
din ce In ce mai relaxat®. Daca este o persoana iritabild, obiectivul ,,nu vreau sa mai fiu nervos si
impulsiv* poate fi inlocuit cu ,,0 stare de calm si pace interioard ma invaluie tot mai mult”. Putem
pune o serie de intrebari cu privire la formularea obiectivelor in sens pozitiv: ce va doriti?, ce va
doriti in schimbul a ceea ce aveti?, ce ati dori, mai degraba, sa aveti? Obiectivul trebuie sa fie reali-
zabil, n raport direct cu resursele de care dispune clientul (nimic imposibil) si ecologic, adica atin-
gerea obiectivului sd nu cauzeze alte inconveniente In personalitatea sa, daca existd sau nu vreo par-
te din persoana clientului care nu urmareste atingerea obiectivului.

Lucrul cu submodalitatile

Una dintre interventiile cele mai ,,magice* asupra structurii experientei se refera la ,,submoda-
litatile* experientei noastre interne.

In NLP, modurile in care preluim, stocim si codim informatiile senzoriale pe plan mintal
poartd numele de sisteme reprezentationale. Tot ceea ce simtim, tot ceea ce ne place, tot ceea ce cu-
noastem patrund in mintea noastra prin cele 5 simturi (vizual, auditiv, kinestezic, olfactiv, gustativ).
Percepem si ne reprezentdm propriile experiente prin intermediul lor.

Fiecare sistem reprezentational contine numeroase distinctii interne, calitati sau detalii care in
NLP sunt denumite submodalititi. Deci, in interiorul fiecarui sistem de reprezentare se afld nume-
roase submodalitati care ne ajuta sa intelegem mai bine experientele noastre si a altor persoane si sa
intervenim cu scopul de a le schimba intr-un sens sau altul.

Cand dorim sa descriem o imagine pe care am vazut-o, o facem prin intermediul unor nume-
roase detalii, submodalitdti. Daca luam, spre exemplu, primul si cel mai important canal senzorial,
cel vizual, precizdm daca imaginile experientei sunt colorate sau alb-negru, sunt mai luminate sau
intunecate, daci se misci sau stau pe loc, daci imaginile sunt panoramice sau inramate etc. In cazul
unei experiente tactile, pot deveni importante aspecte precum caracterul moale sau tare, ascutit sau
neted, flexibil sau rigid.

Pentru ce este necesar si identificim aceste submodalititi? In momentul in care modificam in
mod congtient submodalitatile, se modifica si experienta noastra.

Daca avem o imagine negativa care apare intr-o forma mare i luminoasa, creierul ne prezinta
o experientd mare si luminoasa. Insa, dacd luim in mod constient acea imagine si ii modificim sub-
modalitatile, 11 micsoram dimensiunile, o Intunecdm, o indepartdm de noi, creierul va raspunde In
consecinta si intensitatea trairilor din acea experientd negativa se va diminua semnificativ.

Submodalitatile sunt reprezentari subiective. Ele sunt diferite in functie de harta mentala a
fiecarei persoane 1n parte. La unii dintre noi, sunt dominante submodalitatile vizuale, pe cand la
altii, experientele sunt prelucrate cu submodalitati auditive sau kinestezice. Pentru unii este suficient
sd mareasca sau sa micsoreze voluntar dimensiunea imaginii pentru a se modifica trairile afective.
Atunci cdnd imaginea devine tot mai mare se intensifica i trairile afective, iar cand imaginea de-
vine tot mai mica se reduc.

Pentru altii se pot modifica tréirile afective atunci cand isi reprezinta imaginea negativa pe o
muzica vesela si ritmatd. Pentru multe persoane, tragedia se va transforma in comedie.
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Antrenandu-ne cu schimbarea submodalitatilor critice din experientele negative, psihicul nos-
tru va prelua programul si va proceda la fel, in mod automat, cu toate amintirile.

Meta-modelul pentru limbaj

Modelul Meta reprezintd unul din primele modele dezvoltate de fondatorii programarii neuro-
lingvistice, fiind publicat in 1975 in cartea The structure of magic 1. La crearea modelului, Bandler si
Grinder s-au inspirat de la Noam Chomsky cu a sa Gramatica Transformationala, din sedintele de
psihoterapie sustinute de Frederic Perls si Virginia Satir, precum si unele idei emise de Alfred Korzybski.

Meta-modelul are drept obiectiv clarificarea limbajului verbal prin construirea unui set de
intrebari ce urmaresc identificarea si eliminarea omisiunilor, distorsiunilor si generalizarilor.
Acest model propus se numeste META, deoarece utilizeaza limbajul pentru a evidentia si depasi li-
mitele lui.

Premisa de la care pleaca construirea modelului Meta este distinctia Intre cele doud structuri
ale limbajului:

1. Structura de suprafata — partea vizibilad a aisbergului — consta 1n discursul oral sau scris al
unei persoane, atunci cand comunica experienta.

2. Structura de profunzime — partea nevizibild a aisbergului — reprezinta discursul nerostit in co-
municarea verbald, mai concret reprezentarea lingvistica completa a experientelor si trdirilor noastre.

Ambele structuri sunt necesare in contexte diferite. In domeniul nostru, in consiliere psiholo-
gica si in psihoterapie, este necesar sa descoperim elementele lipsa din discursul verbal al clientului.

Toate informatiile necesare limbajului pentru exprimare in comunicare sunt , filtrate* pana
cand sunt transmise structurii superficiale. Cand comunicam, realizdm un proces de derivare de la
structura de profunzime a propriei experiente la structura de suprafata pe care o emitem interlocuto-
rului. Aceasta trecere de la structura de profunzime la cea de suprafatd implica o serie de transfor-
madri la nivelul informatiilor. Selectiondm doar o parte din informatiile din structura profunda, restul
informatiilor sunt omise. Asa iau nastere omisiunile. In comunicarea verbala, simplificim informa-
tiile redate, ceea ce duce la o distorsiune a sensului. Pe langa omisiuni si distorsiuni, noi generali-
zam, adicd extindem sfera de aplicabilitate a unei experiente izolate.

Modelul Meta cuprinde un set de intrebari care cautd sa clarifice omisiunile, generalizarile §i
distorsiunile limbajului pentru a da sens comunicarii.

STRUCTURA
SUPERFICIALA

= =

Omisiune

=&

Distorsiune

{}

Generalizare

STRUCTURA
PROFUNDA

Omisiunile apar atunci cand in vorbire sau in gandire sunt omise unele parti din experienta,
evidentiindu-le pe unele si ignorandu-le pe altele. Ele cuprind: omisiunile simple, indexul referen-
tial, verbele nespecificate si comparatiile.

Generalizarile presupun a face dintr-un caz particular o constanta universala, adica a extinde
sfera de aplicabilitate a unei experiente izolate, dandu-i valoare de lege. Generalizarile au un ca-
racter limitativ, deoarece ne impiedicd sd vedem diferentele, sa identificam exceptiile. Ele contin:
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cuantificatori universali, operatori modali (de posibilitate si necesitate) si performative pierdute
., lost performatives “.

Distorsiunile se referd la o viziune simplificatd a ceea ce dorim sa transmitem, acorddm o mai
mare importantd anumitor aspecte in detrimentul altora, ceea ce modifica, inevitabil, sensul. Ban-
dler si Grinder au subdivizat distorsiunile in: citirea gandurilor ,,mind reading*, presupozitii, re-
latii cauza—efect, nominalizarile §i echivalentele complexe.

Metaforele

In programarea neuro-lingvistica, termenul de metaford se refera la orice povestire sau forma
de limbaj care presupune o comparatie intre doud elemente care nu sunt asemanatoare la prima ve-
dere. Termenul ,,metafora” provine din grecescul metapherein, care inseamna ,,a transporta sau
transfera® (meta = peste, intre, dupa + a cara, a purta).

Metaforele ne insotesc in diverse forme inca din copilarie. Povestile cu zéne si printi spuse
dinainte de culcare, proverbele, parabolele si ghicitorile s-au transmis din generatie in generatie. Cu
toate ca par la fel, acestea capdtd noi conotatii, noi intelesuri in functie de persoana care le aude.

In fiecare noapte, ascultim povestile inconstientului nostru — visele. Atunci cand nu receptim
aceste simboluri transmise de inconstient, treptat ajung sa se materializeze in simptome fizice sau
psihice. Din momentul in care vom Invata sd ascultim metaforele din viata noastrd, vom putea acce-
sa fortele nelimitate ale inconstientului. Stim foarte bine ca noi definem in inconstient toate resurse-
le necesare pentru rezolvarea problemelor.

Studiile din domeniul neurostiintelor arata ca cele doua emisfere cerebrale opereaza in con-
formitate cu doua sisteme distincte de procesare a informatiei.

Emisfera stanga este specializata 1n spiritul logic, analitic, rational, dorinta de clarificare, com-
ponentele verbale ale comunicarii, limbajul digital. Emisfera stinga are nevoie de cuvinte, structu-
reazd frazele si respecta sintaxa. Ca sinteza, emisfera stanga este reprezentanta ratiunii si logicii.

Emisfera dreapta este activata prin perspectivele metaforice si asocierile emotionale mai putin
cenzurate, reprezintd sediul fanteziei si intuitiei, construieste imagini, se intereseazd de aspectele
nonverbale si paravebale, de limbajul analogic.

Bazandu-ne pe aceste cercetari, metaforele reprezintd modul de distragere a constientului si
activarea incongtientului prin cautarea de resurse si noi intelesuri, semnificatii. Povestirile metafori-
ce vor pacali emisfera stanga (sediul logicii §i ratiunii) si mesajul va ajunge n emisfera dreapta (se-
diul emotiilor).

O caracteristicd majora Tn metafora terapeutica o constituie caracterul deschis la finalul poves-
tirii, provocand clientul s ,,caute* propriile resurse pentru rezolvarea problemei.

Dupa Robert Dilts, alcatuirea metaforei presupune urmatorii pasi:

¢ Transferul atentiei de la client la personajul din poveste,

¢ Stabilirea unui izomorfism, a unei analogii intre starea actuala a clientului si evenimentele
si personajele povestirii (starea doritd),

O Accesarea resurselor clientului in contextul povestirii,

¢ Povestea se finalizeaza prin rezolvarea conflictelor si obtinerea rezultatului urmarit.

Indicatorii de acces vizuali

O altad modalitate prin care putem patrunde in universul interior al celorlalte persoane o repre-
zintd indicii de accesare a ochilor.

Ochii nostri reflectd indicii puternice despre modul in care gandim. Promotorii NLP, constien-
tizand faptul ca ,,ochii reprezintd fereastra sufletului®, au studiat modul in care se acceseaza infor-
matiile prin analogia dintre miscarile oculare §i procesele gandirii. Atunci cand reusim sa citim pe
chip gandurile unei persoane, este mult mai usor sa stabilim o relatie terapeutica adecvata.

Orice intrebare care necesitd cautarea in creier a unor amintiri sau dimpotriva construirea unor
imagini, fie vizuale, auditive sau kinestezice, antreneaza prin intermediul unor automatisme neuro-
logice o deplasare a ochilor (ca in imaginile de mai jos). Miscarile oculare ale unei persoane pot in-
dica ce operatiuni se petrec in creierul sau.
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Daca pacientul povesteste ce a vazut in ultima excursie la mare, ochii se vor deplasa in sus si
la stanga, astfel se acceseaza amintirile vizuale.

Dacid isi imagineaza ceva ce nu a vazut niciodata, de exemplu, o persoand cu fobie sociala
cum sustine un discurs in fata a sute de persoane, ochii se vor misca in sus si la dreapta, se constru-
iesc sau se ,,inventeaza *“ vizual imagini.

Cand retraiesc clipe in care acceseaza sunete deja Tnmagazinate in creier, vocea melodioasa a
mamei sau a unei melodii preferate, ochii se indreapta spre urechea stanga, provocand amintiri au-
ditive.

Atunci cand clientul indreapta ochii spre urechea dreapta construieste sunete, ceva ce nu a
mai auzit niciodata. Spre exemplu, vocea criticd a sotului transformata intr-una calda si intelegatoare.

Miscarile oculare in jos si la stanga indica dialogul intern, presupun comunicarea clientului cu
sine insusi.

Cand acceseaza emotii i senzatii tactile, ochii se indreapta in partea de jos si in dreapta.

Aceste patternuri sunt valabile pentru persoanele dreptace, situatia fiind inversa pentru cei
stangaci.

INDICII DE ACCESARE A OCHILOR

®© ©
o
Vizual construit Vizual amintire

Auditiv construit Auditiv amintire

Kinestezic, gustativ, olfactiv Dialog intern

Pozitia ochilor este redati din perspectiva observatorului

Prin aceastd legatura neurologica, putem citi pe chipul clientului daca se afld intr-un mod de
reprezentare vizual, auditiv sau kinestezic in ceea ce spune sau gandeste, si mai mult decat atat daca
in acele momente acceseaza amintiri, informatii imprimate in trecut sau construieste imagini.

Tehnici de calibrare

A calibra inseamna a recunoaste pe baza indicilor nonverbali si de accesare a ochilor starea in
care se afla pacientul. Aceasta observare fina si atentd poartd denumirea de calibrare.

In procesul comunicirii terapeutice, este necesar si indeplinim doua conditii:

1. calibrarea cu pacientul;

2. armonizarea nonverbala, paraverbala si verbala cu acesta.

Sintetizand ce am evidentiat mai sus, putem spune cd procesul de calibrare reprezintd etapa
premergatoare credrii raportului psihologic, a armonizarii cu pacientul.
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Procesul calibrarii contine doud aspecte calitativ diferite:

Primul este ,,capacitatea de a sesiza ca o persoand sau alta se afla intr-o stare diferita sau ca
starea sa s-a modificat” si cel de-al doilea aspect, ,,capacitatea de a sesiza acele elemente care fac
diferenta dintre o stare si alta, care fac ca o stare sa fie diferita de alta® (Catalin Nedelcea, 2002).

Este important ca in procesul calibrarii, sa ne bazam strict pe observatie §i nu pe interpreta-
re. Calibrarea nu se refera la interpretarea starilor interne, ci la simpla observare a comportamentu-
lui extern.

Calibrarea consta in descoperirea comportamentelor externe asociate unei experiente inter-
ne, deoarece comportamentele externe si interne ale unei persoane constituie un ansamblu integru si
interdependent. In tehnica calibririi, ne bazim pe ceea ce vedem, auzim si simtim. Interpretarea con-
tine indici non-senzoriali (amuzat, fericit, furios, speriat, curios), in timp ce calibrarea se obtine pe
baza indicilor senzoriali (gradul de incordare a musculaturii, a buzelor, miscarile narilor).

In calibrare, putem observa mai multe elemente (Renne de Lassus, 2004):

= Postura persoanei respective (postura generald, Intai partea superioara a corpului, apoi cea
inferioard, gradul de inclinare a capului).

= Gesturile (cap, trunchi, brate si maini, picioare, genunchi, labele picioarelor).

= Microcomportamentele fetei (variatii in tensiunea fetei, gradul de deschidere a ochilor,
dimensiunea, nuanta i miscarile buzelor, miscarile narilor).

* Variatiile de coloratie a pielii.

= Respiratia (ritm, pauze, indltime — respiratie la nivelul pieptului, al diafragmei sau al
abdomenului).

Practicand procesul calibrarii, vom reusi sa detectam cu usurintd schimbarile subtile ale stari-
lor 1n care se afla clientul, iar schimbarile oricat de subtile ar fi, sunt acolo...

Acestea sunt doar cateva dintre categoriile de tehnici NLPt, prezentate intr-o maniera suc-
cintd, in scopul formarii unor idei generale asupra modalitatilor de lucru terapeutic specifice.

Cu privire la clientii care beneficiaza cel mai mult de pe urma acestei forme de psihoterapie,
nu credem ca existd un format standard de urmat si axdndu-ne pe propria experienta, constatam ca
se obtin rezultate bune, uneori uimitoare in paleta tulburarilor afective (depresii nevrotice, anxietati,
fobii, obsesii i compulsii, tulburdri de stres post-traumatic). Aplicata in sindroame discordante, in
fazele stabilizate, psihoterapia neuro-lingvistica influenteaza, in mod pozitiv, calitatea vietii.
utilizeaza 1n cazuri care necesitd o interventie de profunzime pe termen lung.

Dupa cum a reiesit si din aceastd lucrare, NLPt este renumit In varietatea impresionanta de
tehnici de interventie codificate. Cum preciza si Josiane de Saint-Paul, intr-o anumitd masura, este
suficient sa urmam ,,indicatiile de folosire*.

Nu putem Incheia acest articol fara a mentiona si criticile aduse acestei terapii. Cele mai frec-
vente ar fi insuficienta fundamentare stiintifica si comercialismul ei.
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