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DEEL 1 THEORIE

gecontroleerde gevoelens. Afweer maakt dat onze gevoelens makkelijker
hanteerbaar zijn in situaties waarin het niet gepast is om deze naar buiten
te brengen. Gevoelens moeten soms tijdelijk geisoleerd worden als het ware,
om op een later tijdstip weer uitgepakt en doorvoeld of onderzocht te wor-
den. Afweer wordt pas een probleem wanneer het een automatische reactie
wordt en iemand er afhankelijk van raakt, met als gevolg dat daardoor geen
diepgaand contact meer kan worden gelegd met zichzelf en met anderen.

Anna Freud (1936) beschreef tien afweermechanismen, Gabbard (2004)
breidde dit uit naar 26 en Jerome Blackman schreef het boek 101 defenses:
Houw the mind shields itself (2003) waarbij hij liet zien hoe mensen in het
dagelijks leven afweer inzetten. Het voert te ver om al deze afweermechanis-
men te beschrijven, maar het is belangrijk om te weten dat er veel manieren
zijn om gevoelens buiten het bewustzijn te houden (afweer van de stimulus),
of onschadelijk te maken als ze wel in het bewustzijn dreigen door te drin-
gen (afweer van de respons).

Dit afweren van gevoelens gebeurt zowel verbaal als non-verbaal. Omdat
dit onbewust en automatisch gaat en al vanaf de kindertijd wordt gedaan,
zijn we er erg goed in tegen de tijd dat we volwassen zijn: “We zijn meesters
in het afstand nemen van de moeilijke aspecten van ons emotionele leven.
Voor sommige mensen is het heel moeilijk om te zeggen: “Ik was boos” of
“Ik was doodsbang”,” vertelt de Amerikaanse psycholoog en onderzoeker
Jonathan Shedler in een interview met The Guardian (2023). Het uitspre-
ken van wat je werkelijk voelt is daardoor iets wat veel mensen in therapie
opnieuw moeten leren.

Verbale afweer van gevoelens zien we vaak in antwoord op vragen van
de therapeut. De vraag die gesteld wordt roept gevoelens op en de patiént
raakt gespannen door deze stimulus. Hij probeert — niet expres — op een
tactische wijze zijn emotionele evenwicht te bewaren door zich te bescher-
men. Hij geeft geen antwoord op de vraag, begint over een ander onderwerp
of blijft erg vaag. Op die manier weert hij, zonder dat hij het doorheeft, de
onderliggende gevoelens af die getriggerd zijn door de vraag — ze blijven
onder de oppervlakte van het bewustzijn. Non-verbale afweer is vaak een
vorm van wegvluchten van gevoelens door afstand te nemen. De patiént
kan bijvoorbeeld wegkijken nadat je een vraag hebt gesteld. Hij probeert
door oogcontact te vermijden ervoor te zorgen dat zijn gevoelens niet gezien
worden en niet omhoogkomen. Een andere vorm van non-verbale afweer is
glimlachen bij het vertellen van verschrikkelijke gebeurtenissen: een subtiele
manier om de gevoelens die getriggerd zijn te minimaliseren, of de luisteraar
op het verkeerde been te zetten. In tabel 3.1 en 3.2 is te zien hoe dit in de
praktijk te herkennen is.
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DEEL 1 THEORIE

3.71 Blokkeren

De eerste stap die je kunt zetten als je ziet dat de patiént afweer inzet, is de
afweer blokkeren. Dit betekent dat je de afweer onderbreekt of negeert en
simpelweg de therapeutische focus herstelt. We hebben gezien dat wanneer
de patiént afweer inzet, dit betekent dat er onderliggende gevoelens zijn
geactiveerd. Het opnieuw stellen van de oorspronkelijke vraag wordt ‘druk
uitoefenen’ (pressure) genoemd — een belangrijke interventie waarmee je de
gemobiliseerde gevoelens geactiveerd houdt en de invloed van het superego
negeert. Dus: blokkeer de afweer en herhaal de vraag. Een voorbeeld:

Vignet: het blokkeren van de afweer

Therapeut: ‘Wat is het probleem waar je mee aan de slag wilt?’ (Stap 1 van het
experiéntieel dynamisch samenwerkingsproces.)

Patiént: ‘Nou, dan moet ik je eerst vertellen wat er gisteravond gebeurde toen
mijn vriendin bij me was ...’ (Afweer: diversificatie.)

Therapeut: ‘Als we niet afdwalen naar gisteravond’ (blokkeert de afweer) ‘wat
is dan het probleem waar je vandaag mee aan de slag wilt?’ (Houdt de druk
hoog door opnieuw de vraag te stellen.)

3.7.2 ldentificeren

Soms werkt het blokkeren van de afweer voldoende en geeft de patiént als-
nog een duidelijk antwoord op de vraag. Vaker nog zul je merken dat de
patiént zijn afweer blijft inzetten, simpelweg omdat hij zich er (nog) onvol-
doende bewust van is, of omdat de afweer nog geheel egosyntoon is. De
volgende stap is dat je de patiént helpt in te zien dat hij afweer inzet. Dit
doe je door de afweer specifiek te identificeren: je benoemt de afweer die
je de patiént ziet inzetten. Stel, je hebt zijn afweer geblokkeerd en opnieuw
gevraagd wat het probleem is waar hij vandaag met jou mee aan de slag wil
en de patiént gebruikt wederom de afweer van diversificatie. Dan kun je als
volgt interveniéren:
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HOE AFWEER WERKT

Voorbeeldre- | Voorbeeldinterventies: blokkeren, identificeren en
actiesopde clarificeren
vraag: wat voel

Type afweer

je naar je col-
lega toe als ze
jou negeertop

het werk?
Vaagheid ‘Het voelde Blokkeren
alsof er een ‘Enwat is het gevoel naar haar toe?’
kaartenhuis .
instortte. E entificeren

Kaartenhuis” is vaag. Kun je concreet beschrijven wat
het gevoel is naar haar toe?’

Clarificeren

‘Zolang je vage termen gebruikt voor belangrijke gebeur-
tenissen, kunnen wij geen helder beeld krijgen van wat er
inje leeft. Dat zorgt ervoor dat het therapieresultaat ook
vaag blijft. Dus wat is concreet het gevoel naar haar toe?’

Hypothetiseren | ‘Ikdenk datik | Blokkeren
boos ben.’ ‘Je bent er niet zeker van? Wat is het gevoel naar haar
toe?’

Identificeren
‘Merk je dat je het in het midden laat door te zeggen dat je
“denkt” dat je boos bent? Ben je boos, of ben je niet boos?’

Clarificeren

‘Door je gevoel in het midden te laten blijft het onduidelijk
wat er werkelijk in je omgaat en kunnen we je niet goed
helpen. Als je je gevoelens duidelijk uitspreekt, wat is dan
het gevoel naar haar toe?’

Aanpassing ‘Wat wil jenu Blokkeren
horen, dat ik ‘Als we niet stilstaan bij wat ik wil horen, maar bij wat jij
boos was?’ voelt, welk gevoel ervaar je dan naar haar toe?’
Identificeren
‘Merk je dat je je richt op wat je denkt dat een ander wil
horen? Als we ons richten op jouw eigen gevoel, wat is dan
jouw gevoel naar haar toe?’
Clarificeren
‘Kun je zien dat je nu vooral bezig bent met mij en wat je
denkt dat ik zou willen? Het blijft dan onduidelijk wat jij
denkt en wat jij zou willen. Wat is jouw gevoel richting
haar als ze jou negeert?’
Intellectuali- ‘Mijn gevoelens | Blokkeren

satie indit soort si- ‘Enwelk gevoel is het dat je moeilijk vindt om toe te
tuaties zijn best |laten?’
moeilijk om toe

te laten. Identificeren

‘Dat s je gedachte over je gevoel. En wat is het gevoel
zelf?

Clarificeren

‘Zolang je blijft praten dver je gevoelens zonder ze te
benoemen, krijgen we geen zicht op wat er op een dieper
niveau in je omgaat en kunnen we je niet helpen begrijpen
waar je klachten vandaan komen. Dus wat is het gevoel
naar haar toe als ze jou negeert op het werk?’
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HOE AFWEER WERKT

Vignet: benoemen en identificeren van de afweer

Therapeut: ‘Dus wat is het probleem waar je vandaag mee aan de slag wilt?’

Patiént: ‘Oké, het probleem. Je moet weten dat ik al vanaf mijn vijftiende in the-
rapie ben, want ik word al vanaf de basisschool gepest, en ... (Opnieuw de
afweer van diversificatie.)

Therapeut: ‘Merk je op dat wanneer ik vraag naar het probleem waar je mee
aan de slag wilt, je van onderwerp verandert door te praten over gister-
avond en je verleden?’ (Benoemt, of identificeert, de afweer die de patiént
inzet.) ‘Dus wat is het probleem waar je vandaag mee aan de slag wilt?’

De patiént wordt op deze manier geconfronteerd met hoé hij geen antwoord
geeft op je vraag en deze bewustwording kan hem helpen inzien wat het
gevolg is van zijn afweer. Dit kan helpen bij het egodystoon maken van de
afweer. Ook hier hou je de druk hoog door vervolgens opnieuw de oor-
spronkelijke vraag te herhalen.

Belangrijk om te vermelden is dat je niet alleen afweer moet blokkeren of
identificeren tijdens een sessie, maar dat je ook moet uitleggen aan de pati-
ent waarom dat nodig is. Als je alleen de afweer blokkeert of identificeert en
de patiént niet goed begrijpt waarom je dat doet bestaat namelijk het gevaar
dat dit leidt tot misalliance — het kan ten koste gaan van de therapeutische
relatie en daarmee het samenwerkingsproces. Het moet dus voor de patiént
heel duidelijk worden dat de afweer die hij onbewust inzet (zijn destructieve
kant) tegen zijn eigen belang ingaat, en ook dat jij hem als therapeut kunt
helpen om dit in te zien zodat hij zich ertegen kan keren. Het is belangrijk
om je te realiseren dat je hierbij ‘tegenstand’ kunt krijgen vanuit het super-
ego. Dat is erop gericht om de zelfsabotage in stand te houden en de patiént
als het ware ‘af te rekenen’ op zijn gevoelens. Ook hier geldt dat het goed is
om als therapeut heel duidelijk voor ogen te hebben dat je aan de (construc-
tieve) kant van de patiént staat en dat je je niet zomaar opzij laat zetten door
de tactieken van het superego.

3.7.3 Clarificeren
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DEEL 1 THEORIE

Praktijkvoorbeeld 1

Therapeut: “Wat is het probleem waar je mee aan de slag wilt?’

Patiént: ‘Er is een aantal vervelende dingen gebeurd de laatste dagen.” (Af-
weer: vaagheid.)

Therapeut: ...

Reactie: ‘En wat is het probleem waar je mee aan de slag wilt?’

Praktijkvoorbeeld 2

Therapeut: ‘En wil je hier samen met mij naar kijken?’

Patiént: ‘Mijn vriend zou zeggen dat ik dat maar beter wel kan doen, ja!’
(Afweer: externaliseren.)

Therapeut: ...

Reactie: “En jij? Wat wil jij?’

Praktijkvoorbeeld 3

Therapeut: ‘Hoe is het voor je om dit verdriet toe te laten?’
Patiént: ‘Zo erg is het verdriet ook niet.” (Afweer: minimaliseren.)
Therapeut: ...

Reactie: ‘De vraag was niet hoé erg je het vindt, maar hoe het is voor je om
verdriet te voelen. Hoe is het om dit verdriet toe te laten?’
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DEEL 1 THEORIE

Praktijkvoorbeeld 12

Therapeut: ‘En wil je hier samen met mij naar kijken?’

Patiént: ‘Mijn vriend zou zeggen dat ik dat maar beter wel kan doen, ja!’
(Afweer: externaliseren.)

Therapeut: ...

Reactie: “Wat fijn dat hij je kennelijk steunt, maar dat is wat je vriend vindt.
Kunnen we stilstaan bij wat jij wilt? Is het jouw wens om samen met mij
naar dit probleem te kijken?’

Praktijkvoorbeeld 13

Therapeut: ‘Hoe is het voor je om dit verdriet toe te laten?’
Patiént: ‘Zo erg is het verdriet ook niet.” (Afweer: minimaliseren.)
Therapeut: ...

Reactie: ‘Merk je dat je je verdriet kleiner maakt door te zeggen dat het niet
zo erg is? Als je je verdriet in in zijn volle omvang toelaat, wat komt er
dan boven?’

Praktijkvoorbeeld 14

Therapeut: “Wat is het probleem waar je vandaag mee aan de slag wilt?’
Patiént: “Waar denk jij dat ik hulp bij nodig heb?’ (Afweer: projectie.)
Therapeut: ...

BIJLAGE: PRAKTIJKVOORBEELDEN

Praktijkvoorbeeld 24

Therapeut: “Welk gevoel ervaar je naar je man toe naar aanleiding van dat
hij jou heeft geslagen?’

Patiént, wordt slap: “Wat zeg je?” (Angst zit in ...)

Therapeut: ...

Antwoord: cognitief-perceptuele domein.

Reactie: ‘Heb je een ruis in je oren of heb je moeite met nadenken? Je ervaart
een gevoel naar je man toe, en daar word je angstig van. Door die angst
vind je het moeilijk om mij goed te verstaan of helder te denken. Zie je
dat? Kunnen we naar een andere situatie met je man kijken die gevoelens
oproept?’

Praktijkvoorbeeld 25

Therapeut: ‘“Welk gevoel ervaar je naar je leraar toe naar aanleiding van dat
hij jou zo voor het blok zette in de klas?’

Patiént: ‘Tk voel de spanning in m’n nek oplopen.’ (Angst zit in ...)

Therapeut: ...

Antwoord: dwarsgestreepte spieren.
Reactie: ‘En wat is het gevoel naar je leraar toe waardoor je zo gespannen
raake?’

Praktijkvoorbeeld 26

Therapeut: “Welk gevoel ervaar je naar je moeder toe sinds ze is overleden?’
Patiént: ‘Tk voel me misselijk.” (Angst zitin ...)

Therapeut: ...
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BIJLAGE: PRAKTIJKVOORBEELDEN

Praktijkvoorbeeld 16

Therapeut: “Wat is het probleem waar je samen mee aan de slag wilt?’
Patiént, zucht: Tk weet het niet.’ (Angst zit in ...)

Therapeut: ...

Antwoord: dwarsgestreepte spieren.
Reactie: ‘Je zucht, wat een teken is van spanning. Ben je je ervan bewust dat
je nu gespannen bent?’

Praktijkvoorbeeld 17

Therapeut: ‘Kun je een specifieke situatie beschrijven waarin je probleem
zich voordoet?’

Patiént: ‘Tk krijg een piep in m’n oren.” (Angst zit in ...)

Therapeut: ...

Antwoord: cognitief-perceptuele domein.
Reactie: ‘Een plotselinge piep in je oren is een teken van angst. Merk je nog
andere sensaties in je lichaam, zoals moeite met zien, of duizeligheid?’

Praktijkvoorbeeld 18

Therapeut: ‘Wat merk je op in je lichaam nu we het hebben over je boosheid
naar je zus toe?’

Patiént: ‘Dat ik duizelig word.” (Angst zit in ...)
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Therapeut: ...
Als de patiént afweer blijft inzetten, ook al heb je die geblokkeerd en ge-
identificeerd, leg dan de gevolgen en functie uit van zijn afweer. Dit wordt ¢ ¢ ¢
clarificeren genoemd. Zo wordt duidelijker voor de patiént waarom je op
deze manier intervenieert en je neemt heel verbaal stelling tegen de destruc- Reactie: ‘Kennelijk ga je ervan uit dat ik jou beter ken dan jij jezelf kent. Wat .
tieve kant. is het probleem waar jij mijn hulp voor zoekt?’ ;
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DEEL 1 THEORIE

3.5 Interveniéren op afweer

Het goede nieuws is dat wanneer je angst of afweer herkent bij de patiént,
dit betekent dat er onderliggende emoties aanwezig zijn die aan het opko-
men zijn. Wees dus vooral niet ontmoedigd als je afweer herkent. Het zijn
de toppen van de ijsberg en het biedt daarmee een opening om in de thera-
peutische relatie met de twee driehoeken (conflictdriehoek en personendrie-
hoek, zie hoofdstuk 1) te gaan werken. Als je de patiént wilt helpen om zijn
emoties te voelen, zul je samen met de patiént zijn afweer moeten tackelen.
Je zult de patiént moeten wijzen op zijn afweer opdat hij zich er bewust van
wordt en zich ertegen kan keren. Als hij zich ertegen kan keren, kan hij zijn
emoties gaan doorvoelen. Als de patiént zich echter niet bewust is van zijn
afweer, dan zal hij die blijven gebruiken — het gebeurt immers onbewust.

3.6 Egosyntoon en egodystoon

Vaak zien we patiénten in de spreekkamer die al jaren hun afweermecha-
nismen inzetten. De negatieve boodschappen over het voelen van emoties
horen ze al vanaf de kindertijd en deze zijn langzaam in de patiént vast
komen te zitten en van daaruit een eigen leven gaan leiden. Voor de patiént
is het heel gewoon geworden om die afweer in te zetten. We noemen die wel
‘egosyntoon’, oftewel ‘ik-eigen’. Een voorbeeld is een patiént die voortdu-
rend zit te lachen terwijl ze iets heel verdrietigs of pijnlijks vertelt. Ze heeft
vroeger geleerd dat ze deze pijnlijke gevoelens maar beter een beetje luchtig
kan uiten en zal dit dan ook in de spreekkamer doen. Een van de taken van
de therapeut is deze patiént bewust te maken van het voortdurende lachen,
zodat ze zich bewust kan worden van hoe ze haar gevoelens verbloemt.
Door deze bewustwording krijgt ze de mogelijkheid om een andere keuze te
maken. Als ze kan inzien dat ze zichzelf hiermee op een dieper niveau niet
serieus neemt en misschien zelfs de boodschap van haar ouders van vroeger
herhaalt, kan ze het weglachen juist gaan ervaren als iets wat ze niet meer
wil doen. Daarmee wordt deze afweer ‘ego-dystoon’, of ‘ik-vreemd’. Het is
de bedoeling dat de patiént door de therapie zelf alert wordt op het inzetten
van haar afweer en deze vervolgens zelf tegengaat of blokkeert. Maar tot het
zover is, is het nodig dat wij als therapeuten haar helpen. En dat moeten we
doen door patiénten veel en vaak te wijzen op hun afweer. Wat egosyntoon
is, wordt niet zomaar egodystoon. In bovenstaand voorbeeld gaat het erom
dat de patiént leert dat het lachen bij het vertellen van pijnlijke en verdrie-
tige dingen niet is wie ze is als persoon, maar dat dit gedrag is dat ze heeft
ontwikkeld.
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DEEL 1 THEORIE

Op die manier wordt de angst (weer) verlaagd, nemen de stresshormonen
af en komt het lichaam weer in balans. Afweer wordt dus onder andere
gedreven door het ongemak of de onrust die opkomt als we dicht bij onze
gevoelens komen en het verlangen om dat ongemak te vermijden.

Dit is een van de kortetermijnvoordelen van het inzetten van afweer.
Maar afweer heeft vaak meer nadelen dan voordelen. Met een gevoel reage-
ren op een specifieke trigger is iets wat eigenlijk heel normaal is, dit gebeurt
de hele dag door. Maar als patiénten opgroeien in een onveilige omgeving
waar gevoelens bedreigend zijn, leren ze om dit chronisch te vermijden.

Dit is een veelal onbewust proces. Mensen weren hun emoties meestal
niet expres af, maar het kan wel leiden tot problemen en klachten. Emoties
hebben namelijk een waarde in zich en die gaat verloren wanneer ze worden
afgeweerd. Wanneer mensen hun emoties afweren en die niet laten zien
binnen relaties met de mensen om hen heen, kan dat onder meer leiden tot
‘onechtheid’, weinig diepgang en moeite om zich op een dieper niveau te ver-
binden met een ander. In therapie vinden patiénten het hierdoor moeilijk om
hun eigen emoties te onderzoeken. De patiént laat zelfs iets van zijn relatie-
geschiedenis zien door de specifieke manier waarop hij zijn emoties afweert:
ooit heeft hij geleerd dat het beter was om emoties op deze specifieke manier
af te weren. Dat hij dit ook bij de therapeut op deze manier doet suggereert
een diepgeworteld patroon dat bij de eerste belangrijke relaties in zijn leven
nodig zal zijn geweest.

3.2 Afweer als bescherming

Al heel vroeg kan een kind oppikken of (zijn) gevoelens wel of niet geac-
cepteerd worden. En, zoals Davanloo beschreef, vanbinnen kan er ook al
heel vroeg een reactie op gevoelens komen door het superego (zie inleiding).
Gevoelens die worden getriggerd bij het jonge kind roepen dus niet alleen
externe negatieve reacties op (van de ouders), maar ook interne negatieve
reacties vanuit het superego. Als gevoelens zowel vanbuiten als vanbinnen
een negatieve reactie oproepen, worden gevoelens op zichzelf beangstigend.
Het kind zal als reactie hierop — onbewust — emotionele vermijdingsstrate-
gieén ontwikkelen in een poging deze negatieve reacties en de bijkomende
interne onrust te voorkomen. Deze vermijdingsstrategieén (afweer) hebben
een beschermende functie.

Deze afweer kan gericht zijn op de stimulus (degene die de gevoelens op-
roept), of de respons (de gevoelens zelf) (Ten Have-de Labije & Neborsky,
2012). Een voorbeeld van zo’n op de stimulus gerichte afweer is het weg-
rationaliseren van de emotie-oproepende actie van de ander: ‘Hij bedoelde
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HOE AFWEER WERKT

gebeurt. Dat er gevoelens opkomen, dat hij daar angstig van wordt en dat
hij dit vervolgens afweert. Voor jou als therapeut hoeft de patiént de afweer
niet op te geven — hij is immers niet in therapie voor jou, maar voor zichzelf.
Pas dus op dat je de patiént niet gaat ‘overtuigen’.

Vignet: benoemen dat het een intern probleem is van de patiént

Therapeut: ‘Voor mij hoef je niet te veranderen, het is je goed recht om dit zo te
blijven doen. Maar je komt in therapie omdat je een probleem hebt en daar
wil je aan werken. En wat we zien is dat als we stilstaan bij je probleem, je
vervolgens uit de weg gaat om het daarover te hebben. Hoe helpt jou dat?’

Als de patiént begrijpt dat hij zichzelf eigenlijk tekortdoet of ondermijnt
door de afweer in te zetten, zal hij sneller gemotiveerd zijn om zelf zijn af-
weer los te laten. Dus waar het in eerste instantie een taak van jou als thera-
peut is, wordt het gedurende de therapie steeds meer een gezamenlijke taak
en uiteindelijk de taak van de patiént. Met zijn tweeén heb je nu eenmaal
meer kans tegen de destructieve krachten van het superego.

3.8 Voorbeeldinterventies

Om je te helpen, zullen we enkele voorbeelden geven van hoe je kunt interve-
niéren door te blokkeren, identificeren en clarificeren (zolang de angst zich
manifesteert in de dwarsgestreepte spieren. Zie het vorige hoofdstuk voor
details hierover).
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Tabel 3.4 Voorbeeldinterventies bij non-verbale afweer

c8

83

98

87

Type afweer Voorbeeldinterventies: blokkeren, identificeren en clarificeren

Wegkijken Blokkeren

‘Wat is het gevoel naar haar toe?’

Identificeren

met mij verbreekt? Dus wat zijn je gevoelens naar haar toe?’

Clarificeren

‘Merk je dat als we stilstaan bij je gevoelens je vervolgens wegkijkt en zo het contact

‘Als je oogcontact uit de weg gaat, dan vermijd je ook dat er hier gevoelens geactiveerd
kunnen worden, waardoor je je doelen niet kunt behalen in de therapie. Dus als je in
contact blijft met mij hier, wat zijn dan je gevoelens richting haar als ze je negeert?’

Zwijgen/rumi- | Blokkeren
neren ‘Wat is het gevoel naar haar toe als ze jou negeert?’

Identificeren

Als je je niet terugtrekt achter deze muur, wat is het gevoel naar haar toe?’

Clarificeren

‘Merk je dat je een muur van stilte optrekt als we stilstaan bij je gevoelens naar haar toe?

‘Een muur optrekken is een manier om je gevoelens te vermijden. Zolang je dat doet,
kunnen we je er niet mee helpen. Dus wat is het gevoel naar haar toe als ze jou heeft

ze jou negeert?’

Identificeren

Clarificeren

verschuilt achter je tranen?’

genegeerd?’

(Glim)lachen Blokkeren
‘Wat is het gevoel naar haar toe als ze jou negeert op het werk?’
Identificeren
‘Merk je dat je begint te lachen als we stilstaan bij je gevoelens naar je collega toe? Wat
is het gevoel naar haar toe als ze jou negeert?’
Clarificeren
‘Zolang je je verbergt achter een lach, kunnen we je niet helpen om jezelf serieus te
nemen en te begrijpen wat er op een dieper niveau gebeurt bij je. Dus wat is het gevoel
naar haar toe als ze jou negeert?’

Huilerigheid/ | Blokkeren

hulpeloosheid | ‘Als je onder deze tranen kijkt, welke gevoelens komen er dan op naar je collega toe als

‘Merk je dat er tranen opkomen als we stilstaan bij je gevoelens? Tranen die jou hulpe-
loos maken? Wat is het gevoel naar haar toe dat zich schuilhoudt onder deze tranen?’

‘Zolang je je gevoelens blijft wegspoelen met tranen, komen we er niet achter hoe je je
werkelijk voelt en blijf je depressief. Dus wat is het gevoel naar haar toe waardoor je je

Gekruiste Blokkeren
bij je?’
Identificeren

je afsluit. Voor welke gevoelens sluit je je nu af?’

Clarificeren

toe als je eerlijk bent naar wat er in je leeft?’

armen/benen | ‘Als we je lijf volgen, dan roept deze vraag gevoelens bij je op. Welk gevoel roept het op

‘Merk je dat je je armen voor je borst kruist als ik je deze vraag stel? Het lijkt erop dat je

‘Als je alles in je lichaam afsluit door zo te gaan zitten kun je je gevoelens niet herkennen
en onderzoeken en blijf je rondlopen met je klachten. Dus wat is het gevoel naar haar
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Praktijkvoorbeeld 7

Therapeut: “Wat zou die boosheid willen doen?’

Patiént, staart naar het raam, trekt zich terug in haar hoofd. (Afweer: non-
verbaal, wegkijken.)

Therapeut: ...

Reactie: “Wat zou de boosheid willen doen als je er niet van wegkijkt?’

® © 06 06 0 06 0 0 0 06 06 0 0 0 0 O 0 0 0 0 O O 0 0 O 0 O 0O 0 0 O O 0 0 0 0 00

Praktijkvoorbeeld 8

Therapeut: ‘Kun je een specifieke situatie beschrijven waarin je merkt dat je
niet goed voor jezelf op kunt komen?’

Patiént: ‘Het zijn er te veel om op te noemen.’ (Afweer: vaagheid.)

Therapeut: ...

Reactie: “En als je er toch een uitpikt?’

® © 06 06 0 06 0 0 0 06 06 0 0 0 0 O 0 0 0 0 O O 0 0 O 0 O 0O 0 0 O O 0 0 0 0 00

Praktijkvoorbeeld 9

Therapeut: ‘Kun je een concrete situatie beschrijven waarin je merkte dat je
zo depressief werd?’

Patiént: ‘Het gaat vandaag al een stuk beter.” (Afweer: ontkenning.)

Therapeut: ...

Reactie: ‘Dat klinkt fijn. Kun je een concrete situatie beschrijven waarin je
merkte dat je eerder depressief werd?’
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Therapeut: ‘Het lijkt me heel belangrijk dat jij je best gaat doen voor jezélf, an-
ders ben je gedoemd tot het moeten blijven herhalen van wat je al kent: je
boosheid inslikken en vervolgens depressief worden.’

Patiént, geraakt: ‘Dat doe ik al zo lang, dat wil ik echt niet meer.

Therapeut: ‘Het is heel pijnlijk om te zien hoe jij jezelf al zo lang toestaat om
dit met jezelf te blijven doen, terwijl er ook een gedeelte in jou is dat wel
betrokken wil zijn op jouw wensen, verlangens en gevoelens. Waar wil jij je
achter scharen?’

Patiént, verdrietig: ‘Dat heeft nog nooit iemand zo tegen mij gezegd, ik snap dat
ik dit voor mezelf moet gaan doen.’

Therapeut: ‘Alleen als je dat zelf wilt.

Patiént, krachtig: ‘Dat wil ik voor mezelf’

310 Tot slot

Blokkeren, identificeren en clarificeren van de afweer terwijl de angst in de
dwarsgestreepte spieren gereguleerd is bij de patiént is een krachtige manier
om de patiént te helpen om zich meer bewust te worden van zichzelf en hem
te leren inzien hoe hij met zichzelf (al die jaren) is omgegaan. Voor patiénten
is deze bewustwording enerzijds onprettig — ze kunnen namelijk niet meer
zomaar doen wat ze altijd hebben gedaan zonder de prijs ervan in te zien.
Anderzijds ervaren patiénten jouw druk waardoor ze zichzelf leren kennen
zoals ze werkelijk zijn ook als prettig. Dit is waar ze voor gekomen zijn:
zichzelf ontdekken en gezien worden voor wie ze werkelijk zijn. Ergens van-
binnen begrijpen ze wel dat ze zichzelf saboteren en ondermijnen. Doordat
jij dit als therapeut aanwijst en de gezonde kant van de patiént helpt, voelen
ze zich gesteund — en dat was nu precies wat ze vaak gemist hebben.

In de eerste tien praktijkvoorbeelden in de volgende bijlage leer je hoe je
de afweer van de patiént kunt blokkeren. De tien voorbeelden die daarop
volgen laten zien hoe je de afweer kunt identificeren. Met de laatste tien
voorbeelden kun je oefenen met hoe je de afweer kunt clarificeren.
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BIJLAGE: PRAKTIJKVOORBEELDEN

Deangstreguleren bijde patiént (tien praktijkvoorbeelden)

In deze praktijkvoorbeelden zul je de patiént vragen hoe hij zich voelt of
in welke situatie zijn probleem zich voordoet, waarna de angst bij hem op-
loopt. Als de angst hanteerbaar blijft en zich uit in de dwarsgestreepte spie-
ren dan stel je vragen over zijn gevoelens of concretiseer je de situatie. Als
de angst te hoog oploopt en zich uit in de gladde spieren dan reguleer je dit
door hem op de volgorde van de gebeurtenissen te wijzen en te vragen of hij
dit herkent. Als de angst zich uit binnen het cognitief-perceptuele domein
(cpD), dan reguleer je deze door hem op de volgorde van de gebeurtenis-
sen te wijzen en vervolgens te vragen naar bijvoorbeeld een andere relatie
waarin hij dit gevoel heeft of je begint over een ander onderwerp.

Bij angst in de dwarsgestreepte spieren
“Wat is je gevoel naar X toe?’

Bij angst in de gladde spieren

‘Pijn in je buik is een teken van angst. Dus we zien dat je angstig wordt als
we het hebben over jouw gevoel naar X toe, en dat je dan buikpijn krijgt.
Herken je dat? Hoe is het er nu mee?’

Bij angst in het CPD

“Wazig zien is een teken van angst. Dus we zien dat als we stilstaan bij je
emoties naar X toe, de angst oploopt en je moeite krijgt met je zicht. Begrijp
je dat? Kunnen we je boosheid onderzoeken in een andere relatie?” (of: “Wat
heb je gegeten gisteravond?’)

De praktijkvoorbeelden zijn zo opgesteld dat je ze ook als rollenspel met
een collega kunt doen. Sterker nog, rollenspelen blijken een zeer effectieve
manier om nieuwe kennis tot je te nemen. Blijf de oefeningen herhalen tot

je het helemaal in de vingers hebt, voordat je doorgaat naar het volgende
hoofdstuk.
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Praktijkvoorbeeld 21

Therapeut: “Welk gevoel ervaar je naar je moeder toe?’
Patiént: ‘Tk voel m’n hartslag tekeergaan.’ (Angst zit in ...)
Therapeut: ...
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Praktijkvoorbeeld 29

Therapeut: ‘Wat is het gevoel naar je vriend toe naar aanleiding van zijn
verbale agressiviteit naar jou?’

Patiént: ‘Tk voel mezelf samenkrimpen.’ (Angst zit in ...)

Therapeut: ...

Antwoord: dwarsgestreepte spieren.

Reactie:

Therapeut: “Wat bedoel je precies met “samenkrimpen”?’

Patiént: ‘Alsof vanbinnen alles helemaal gespannen raakt.’

Therapeut: ‘“Wat is het gevoel naar je vriend toe dat maakt dat je zo gespan-
nen raakt?’
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Praktijkvoorbeeld 30

Therapeut: “Wat is jouw gevoel naar je dochter toe wanneer ze je negeert?’
Patiént: ‘Tk word er helemaal gespannen van in m’n maag.” (Angst zit in ...)
Therapeut: ...

Antwoord: dwarsgestreepte spieren.
Reactie: het gevoel naar je dochter toe dat ze je negeert?’
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