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У роботі йдеться про апробацію засобів відновлення діалогу з тілесним Я засобами візуально-нара-
тивного підходу та психолінгвістичного аналізу психотерапевтичного процесу. Тілесне Я є компонентом 
Я-концепції, який відповідає за когнітивний і емоційний супровід тілесного функціонування, забезпечує 
його регулятивний ефект, що реалізується в процесі внутрішнього діалогу з тілесним Я, із самим собою 
про тіло. Розкривається алгоритм психотерапевтичного процесу за етапами персоніфікації, асоціації, візу-
алізації, аналогізації (ПАВА), на кожному з яких використано метафоричні асоціативні карти. 

Метою статті є апробація програми розвитку тілесного Я та психосоматичної компетентності у візу-
ально-наративному підході. Методологічну основу нашого дослідження склали психолінгвістичний, 
візуально-наративний, проєктивний, психосоматичний, ідеографічний підходи. Серед методів нами 
було задіяно: аналіз, синтез, порівняння, систематизацію, узагальнення, асоціативний експеримент 
та методи психологічної діагностики. На етапі емпіричного дослідження використовувалась авторська 
колода метафоричних асоціативних карт (МАК) «Перелом» © Туркова Д.М. та система прийомів роз-
витку тілесного Я за етапами методики ПАВА © Хомуленко Т.Б. 

Результати дослідження дали змогу довести ефективність психотерапевтичного процесу у візуаль-
но-наративному підході за етапами ПАВА. Кожна вибрана метафорична карта виступила візуально-на-
ративним стимулом і вигідно доповнила етапи методики ПАВА, додала елементів для більш ґрунтов-
ного аналізу. Такий прийом особливо ефективний на перших сесіях з клієнтом, коли ще не встановлений 
оптимальний рівень професійного контакту й клієнту комфортніше взаємодіяти опосередковано через 
метафоричні карти аніж продукувати візуальні образи лише в уяві. 

Висновок: проведене дослідження демонструє ефективність поєднання двох методик: використання 
МАК «Перелом» та ПАВА як умови та джерела діагностико-психокорекційної роботи з налагодження 
діалогу з тілесним Я.

Ключові слова: МАК «Перелом», тілесне Я, персоніфікація, асоціації, візуалізація, аналогізація, 
психосоматична компетентність.
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In the article the question is about approbation of facilities of proceeding in a dialogue with bodily-self 
through visual-narrative approach and psycholinguistic analysis of psychotherapy process. Bodily-self is 
a component of self-conceptions, that is responsible for cognitive and emotional accompaniment of the bodily 
functioning, provides his effect of regulation that will be realized in the process of internal dialogue with bodily-
self, by itself about a body. The algorithm of psychotherapy process opens up after the stages of personification, 
association, visualization, analogization (PAVA) on each of that is used the metaphoric cards of association. 

The aim of the article is approbation of the program of bodily-self development and to the psychosomatic 
competence in the visual-narrative approach. Methodological basis of our research was psycholinguistic, 
visual-narrative, projective, psychosomatic, ideographical approaches. Among methods it was involved by 
us: analysis, synthesis, comparison, systematization, generalization, associative experiment and methods 
of psychological diagnostics. On the stage of empiric research was used the metaphoric cards of association 
MCA “Fracture” ©Turkova D.M. and system of receptions of bodily-self development after the stages 
of methodology PAVA ©Khomulenko T.B. 
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The results of the research gave an opportunity to prove efficiency of psychotherapy process in the visual-
narrative approach after the stages PAVA. Every chosen metaphoric cards of association forward as a visual-
narrative stimulus and advantageously PAVA complemented the stages of methodology, added elements for 
more analysis. Such reception is especially effective on the first sessions with a client, when the optimal 
level of professional contact is not yet set and to the client more comfortably to co-operate mediated through 
metaphorical cards what to product visual characters only in imagination. 

Conclusion: the conducted research demonstrates efficiency of combination of two methodologies: the use 
MCA “Fracture” and PAVA as a condition and source of diagnostic and psychocorrectional work on adjusting 
of bodily-self dialogue.

Key words: MCA “Fracture”, bodily-self, personification, association, visualization, analogization, 
psychosomatic competence.

Вступ
Встановлення внутрішнього діалогу 

з тілесним Я є основою розвитку психо-
соматичної компетентності особистості. 
Зазвичай хвороби психосоматичного спек-
тра чи психосоматичні розлади є показни-
ком втрати такого діалогу, а його віднов-
лення задача не з легких, адже особистість 
уже перебуває в такому стані, що має про-
яви у тілесних дисфункціях. Процес нала-
годження взаємин з тілесним Я клієнта має 
відбуватися спочатку в психотерапевтич-
ному процесі, а його ефективність буде 
сприяти процесові інтеріоризації діалогу.

Як показали результати нашої практики 
й досвід роботи у психосоматичному під-
ході, психолінгвістичні механізми у роботі 
з клієнтом є ефективним джерелом збору 
інформації й засобом терапевтичного 
втручання. Наше попереднє дослідження 
(Туркова, 2019) дало змогу виявити мовні 
конструкти, що описують ставлення до 
власного тіла членів родини. Так, визначе-
ними категоріями позитивної модальності 
стали: відповідальність, активність, спорт, 
витривалість, повага, догляд. До негатив-
них: втома, неповага, біль, напруга, враз-
ливість, невірність. На якісному рівні було 
виявлено, що саме поняття «мовна свідо-
мість тілесного Я» перебуває в зоні перед-
свідомості. Про тіло говорити не прийнято 
або воно сприймається як даність. Дослі-
джуваним складно було дібрати потрібні 
епітети для опису не через брак словни-
кового запасу, а через «закритість» такої 
теми для обговорення. 

Отже, саме створення умов для «від-
критості» клієнтів до діалогу спонукає нас 
звернути увагу на можливості наративного 
підходу в цьому контексті. Дослідники цього 
напряму (Афанасьєва, 2013; Жебєлєва, 
2014; Уайт, 2010; Brockmeier, 1997; Herman, 
2009; та ін.) у власних дослідженнях демон-
струють ефективність роботи з наративним 
матеріалом як джерелом інтерпретації вну-
трішньої реальності клієнта.

На нашу думку, здобутки наративної пси-
хології знаходять вдале поєднання із психо-
соматичним підходом. Умовно кажучи, тіло 

говорить про розлад, а ми говоримо про 
тіло і намагаємось встановити діалог з ним. 
Психосоматичний підхід має свої особли-
вості й ґрунтове методологічне підґрунтя 
(Александер, 2002; Лоуэн, 1998; Морозова, 
Белогай, 2007; Никитин, 2006; Пезешкиан, 
1996 та ін.) 

У нашому дослідженні ми виходимо 
з розуміння психосоматичної компетент-
ності (ПСК) як системи здатностей когні-
тивного компонента тілесного Я, що пов’я-
зана із прийняттям свого тіла як складової 
частини цілісного організму та зумовлює 
можливість ефекту саморегуляції, заснова-
ного на досвіді застосування внутрішнього 
діалогу з тілесним Я (Хомуленко, 2017).

Тілесне Я (bodilyself) є компонентом 
Я-концепції (поряд із соціальним Я, духов-
ним Я, культурним Я, фізичним Я тощо), 
який відповідає за когнітивний і емоцій-
ний супровід тілесного функціонування, 
забезпечує його регулятивний ефект, що 
реалізується в процесі внутрішнього діа-
логу з тілесним Я, із самим собою про тіло 
(Хомуленко, 2017).

У процесі розвитку свідомого ставлення 
й відповідальності за власне психічне 
й фізичне здоров’я ми звертаємось до 
категорії тілесного локусу контролю, який 
ми розуміємо як тенденцію приписувати 
причини того, що діється з тілом у сфері 
фізичної активності і здоров’я, аліментар-
ної і сексуальної поведінки зовнішнім або 
внутрішнім факторам (Хомуленко, 2019). 
У такому разі інтернальний тілесний локус 
контролю – це тенденція вбачати причини 
того, що діється з тілом у власній актив-
ності та схильність до прийняття відпові-
дальності за стан та особливості функціо-
нування власного тіла (Хомуленко, 2019). 

1. Теоретичне обґрунтування проблеми
Вийти на діалогічний рівень з тілесним 

Я можливо за рахунок опосередкованої 
роботи з продуктами психічної діяльності: 
наративною розповіддю, візуалізаціями, 
асоціаціями, метафорами. Поєднання пси-
хосоматичного підходу з наративним й про-
єктивним уможливлює поєднати вищеназ-
вані методи й прийоми.
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Варто звернути увагу в цьому аспекті 
на візуальну наратологію, що передбачає 
створення ментального образу оповідної 
реальності, тобто активності, яка вимагає 
картографування виразних складників цієї 
реальності. Отже, застосування «візуаль-
них карт» до аналізу наративного тексту 
уможливлює вивчення просторової й топо-
графічної організації текстуального світу, 
а також з’ясування специфіки метафорич-
ного простору, який вибудовується мере-
жею внутрішніх взаємозв’язків, які об’єд-
нують теми, образи, звукове оформлення 
художнього твору (Савчук, 2015).

Візуально-наративний підхід виокре-
мився як поєднання вербального творчого 
продукту з метафоричними асоціатив-
ними картами, фотографіями, листівками, 
малюнками, мандалами тощо (Шебанова, 
Тавровецька, 2018). Проведене дослід-
ження та досвід науково-практичної роботи 
дали змогу В. Шебановій та Н. Тавровецькій 
дійти висновку, що застосування візуаль-
но-наративного підходу (як поєднання візу-
альних стимулів та «письменства» тексту 
з подальшим аналізом їхніх зв’язків з реаль-
ною життєвою історією) у роботі з людьми 
з розладами травматичного спектра є висо-
коефективним та має значний ресурсний 
потенціал завдяки вирішенню цілого комп-
лексу психокорекційних завдань, серед 
яких можна виокремити такі: поліпшення 
суб’єктивного самопочуття і зміцнення пси-
хічного здоров’я; самодослідження учас-
ників групи (клієнтів у індивідуальній тера-
пії) для виявлення психологічних проблем 
(«проблемних моментів життя»); розвиток 
навичок та внутрішніх механізмів опану-
вання складними переживаннями, усвідом-
лення та вираження складних переживань; 
переосмислення минулого та орієнтація на 
позитивне майбутнє, набуття сенсу життя на 
основі розвитку самосвідомості, зростання 
самоприйняття та самоповаги як основи 
стабілізації емоційного стану та поведінко-
вих змін; встановлення та розвиток взаємо-
зв’язків з іншими людьми; вивчення спосо-
бів міжособистісної взаємодії для створення 
основи ефективного і гармонійного спіл-
кування з іншими; сприяння процесу осо-
бистісного розвитку, реалізації творчого 
потенціалу, досягненню оптимального рівня 
життєдіяльності.

Тобто продукти вербальної продукції, 
викликані візуальним стимулом, є беззапе-
речним джерелом для психолінгвістичного 
аналізу. А проговорення відчуттів, що вини-
кає в цей час у тілі, – запорукою вирішення 
проблем психосоматичного спектра.

На прикладі порушень харчової пове-
дінки можемо побачити, яким чином це 

виявляється у мовній самопрезентації за 
результатами дослідження В. Шебанової 
та Т. Яблонської (Шебанова, Яблонська, 
2019). Так, мовна самопрезентація у про-
цесі інтернет-комунікації дає змогу корис-
тувачу створювати власний віртуальний 
образ і керувати враженням партнерів по 
комунікації відповідно до цілей спілкування. 
Нікнейм, як атрибут мовної самопрезен-
тації, є символічною проєкцією реальної 
особистості з її досвідом, психологічними 
особливостями та проблемами. Зокрема, 
нікнейм як засіб мовної самопрезента-
ції осіб з розладами харчової поведінки 
в Інтернеті часто відображає специфічну 
харчову проблему та самоставлення особи 
у зв’язку з нею.

Таким чином, мета нашого дослі-
дження – апробувати програму розвитку 
тілесного Я та психосоматичної компетент-
ності у візуально-наративному підході. 

2. Методологiя та методи
Методологічну основу нашого дослі-

дження склали такі підходи: психолінгвіс-
тичний, візуально-наративний, проєктив-
ний, психосоматичний, ідеографічний.

Серед методів нами було використано 
теоретичні – аналіз, синтез, порівняння, 
систематизація, узагальнення теорети-
ко-методологічних засад досліджуваної 
проблеми; емпіричні – експериментальні 
та психодіагностичні методи, асоціативний 
експеримент.

На етапі емпіричного дослідження вико-
ристовувалась авторська колода метафо-
ричних асоціативних карт (МАК) «Пере-
лом» © Туркова Д.М. та система прийомів 
розвитку тілесного Я за етапами методики 
ПАВА © Хомуленко Т.Б.

Трапляються ситуації, коли життя 
ділиться на «до і після», які знаменують 
переломний момент. Колода (МАК) «Пере-
лом» (Туркова, 2017) створена з метою 
відпрацювання травматичних подій мину-
лого і сьогодення. МАК «Перелом» допо-
магає повернутися до витоків проблеми, 
дозволити коректно пережити істинні емо-
ції травматичної події і почати будувати 
шлях до свого Я, яке загубилося в інших 
людях або якійсь одній людині. Ресурсна 
частина колоди містить трансформаційний 
потенціал для особистості щодо побудови  
планів на майбутнє.

Система прийомів розвитку тілесного 
Я відображена в методиці ПАВА (персоні-
фікація, асоціація, візуалізація, аналогіза-
ція, що є також назвами етапів методики). 
Методика ПАВА спрямована на сприяння 
розвитку здатності до внутрішнього діалогу 
з тілесним Я. Використання методики може 
приводити до усвідомлення символіки тілес-
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них сигналів як джерела інформації про суть 
внутрішніх конфліктів, які зумовили процес 
соматизації (Хомуленко, 2017: 13).

У роботі подається психотерапевтичний 
кейс апробації комбінованого використання 
МАК «Перелом» за етапами методики ПАВА. 
Клієнткою виступає жінка 35 років.

3. Результати та дискусiї
І етап методики ПАВА – «Персонiфiка-

цiя», на якому здійснюються дві трансфор-
мації: інтеріоризація та інтерналізація.

1. Стадія інтеріоризації внутрішнього діа-
логу з тілесним Я як діалог «Я – інший», де 
другий суб’єкт діалогу представлений пер-
соніфікованою проблемною частиною тіла. 
Це реалізується в завданнях типу: виберіть 
метафоричну карту колоди «Перелом», що 
відображає стан вашого тіла, окремого 
органу чи проблемної ситуації. Добре роз-
гляньте вибрану карту й прокоментуйте від-
чуття, що вона передає (натхнення, втому, 
бадьорість, сумнів тощо).

Виберiть метафоричну карту колоди, 
що вiдображає стан вашого тiла, окремого 
органу чи проблемної ситуацiї. 

Вона як би «перегорiла» (рис. 1), їй зда-
ється що вже нiчого не вiдчуває... Хоча, 
нi – онiмiння, онiмiння душi й тiла. У нiй ще 
теплиться щось живе, як у тому келиху, але 
вона насправдi не знає, вiдчуває вона ще 
це, чи просто бажає, щоб це почуття не 
померло...

 

 

 
Рис. 1. Асоцiативна карта, що iнiцiювала 

вiдповiдь на питання щодо стану тiла, 
окремого органу чи проблемної ситуацiї

Якi бажання цiєї карти, чого вона хоче (уник-
нути, отримати, досягнути, позбутися, 
тощо)? Бажання... дивлячись на вибрану 
карту, то – уникнути, але я думала, що хочу 
отримати, саме отримати. Можливо, занадто 
багато i крах оцих сподiвань такий болючий...

Що вона переживає (страх, радiсть, 
злiсть, захват, тощо)? Вiдчуває... зараз 

уже щось нейтральне, але все ще чекає... 
чекати нестерпно та вплинути на ситуацiю 
вона не здатна, точнiше не може собi цього 
дозволити, бо втратить самоповагу. 

Опишiть поведiнку i характер зображе-
ного. Подумайте, що може бути власти-
вим і вам з описаного. Складiть невеличку 
розповiдь про зображення вибраної вами 
метафоричної карти. Це жiнка. Справжня 
жiнка: самодостатня, впевнена, красива, 
iз шармом. Це така жiнка, яку неможливо 
не помiтити. Вона наче вогник у темрявi. 
Чоловiки нею захоплюються, а жiнки заз-
дрять, засуджують чи ненавидять, бо не 
витримують конкуренції з нею. Ця жiнка 
благородна, з почуттям власної гiдностi 
та честi. Зазвичай їй i самiй добре та зараз 
їй самотньо, вона спустошена, i, мабуть, 
вона вже не бажає бути однією. Те, що вона 
так висмiювала в iнших жiнках... таку собi 
«жiночнiсть»: чоловiк, сiм’я, дiти... йти на 
поступки, вибачати, бо чоловiки постiйно 
«косячать» – це було не для неї. Та зараз 
вона дозволяє бути собi «як усi» i занури-
лася у страждання «як всi», вiд неї вима-
гається пробачити те, чого вона ранiше не 
пробачала, просто розверталася i йшла,.. 
незважаючи на мольбу на її адресу. Її завжди 
не влаштовувала трата часу, що чоловiки 
так повiльно визначаються, хто їм потрiбен 
i коли вони зволiкали, вона нiби вичiкувала: 
«ось зроби помилку i я тебе покину, бо ти 
прямо чи нi, але знехтував мною». Зараз 
вона «в шоцi»: вiд себе, вiд своїх реак-
цiй, вiд значення iншого в її життi. Розгу-
бленiсть. Бiль. Бiль вiд того, що завжди 
могла вплинути на ситуацiя, а зараз – нi. 
Вона впливала своїм уходом. Зараз вона 
не може пiти. Разом iз тим вона не знає, чи 
є де залишатися, чи потрiбна вона там. Їй 
треба чекати. Тобто робити те, чого вона 
нiколи не робила. Вiд цього вити хочеться.

2. Стадія інтерналізації внутрішнього діа-
логу з тілесним Я як діалог «Я – частина 
Я», де другий суб’єкт діалогу представ-
лений проблемною частиною тіла, з якою 
ідентифікується людина. Це реалізується 
в завданнях типу: виберіть другу метафо-
ричну карту, що символізує чи нагадує вам 
відчуття у частині тіла, що ви зараз відчува-
єте найбільше (рис. 2).

Живiт. Найбiльше в тiлi я зараз вiдчуваю 
живiт. Вiн нiби роздутий. І тиск у районi 
сонячного сплетiння. Наче там якась «буль-
бочка», якесь м’яке i зайве утворення, нiби 
пухлина. Вона не збiльшується i не зникає. 
Завмерло. Все завмерло.

Якi думки приходять щодо вибраної 
карти? (iнтерналiзацiя локусу контролю 
за тiлом реалiзується в завданнях типу: 
замiнiть вислiв «У мене гiпертонiя» на  
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«Я гiпертоную»). Проговорiть це. Як змi-
нюються вашi почуття, думки? Знайдiть 
вiдмiннiсть мiж першим i другим варiантом 
вислову. «Все замерло» на «я завмираю»?!. 
Я завмираю. Це звучить для мене рiв-
нозначно, що «я помираю». Зараз у мене 
почалася печiя у сонячному сплетiннi i 
нiби та «пухлина» почала розсмоктува-
тися, але, видiляючи якiсь токсичніi пари, 
гази, розтiкається у черевi кислотою. 
Дуже повiльно, але вона сочиться. «Вона 
сочиться» на «я сочуся»... Я сочуся. Так, 
я сочуся, але всерединi, нiби моя енергiя, 
якої забагато, ходить по колу, замкнена... 
хоче вийти назовнi, а не може пройти 
крiзь оболонки.

 

 
Рис. 2. Метафорична карта, що символiзує 
чи нагадує клієнтці відчуття у частинi тiла, 

що нинi вiдчувається найбiльше

Зараз нiби кисню не вистачає... 
Я повiтрям не дихаю, а нiби краду його 
похапцем, нiби менi не можна... Мене 
лишили кисню. «Мене лишили кисню» на 
«Я знекиснюю»... Я знекиснюю. Це я. Я п’ю 
iз себе соки, я лишаю себе кисню. Я себе 
караю. Караю за те, що вчинила не як 
зазвичай. Менi не можна.

Чому не можна? Хто заборонив? – Зви-
чайно, що я сама, але перша думка була 
що мама.

Виберiть картку, що вiдображає вас хворим 
та ту, як ви вибираєте себе хворим (рис. 3).

Тут я вiдчуваю себе хворою (рис. 3): 
квiтка зiв’яла, але може видужати, як її добре 
полити, винести на сонце, на свiже повiтря...

«Вибирати себе хворою» – важке почуття. 
Це нiби ти сам винний у своєму станi. Ой.... 
зараз я розумiю, що так і в мене зараз, але 
прийняти складно. Складно прийняти, що 
я винна у своєму станi, хоча факти про це 
й говорять. Дiвчина на картцi – сумна. 
Їй боляче. Їй болить, що треба виби-
рати себе хворою. Менi болить... Менi це 

болить. (Знову виникла печiя, але вона 
опустилась iз сонячного сплетiння до 
низу живота).

 

 

 

Рис. 3. Асоцiативні карти, що вибрала 
клієнтка як образ себе пiд час хвороби 

та коли вона вибирала себе хворою

ІІ етап методики ПАВА – «Асоцiацiї», на 
якому здійснюється діалог із самим собою 
про тіло, у результаті чого людина отри-
мує зворотний зв’язок на користь переваг 
інтернального локусу контролю стосовно 
тілесних подій. У процесі такого діалогу 
активізується асоціативне мислення, яке 
дає основу для визначення символіки 
тілесних симптомів чи сигналів.

1. Просторово-часові зв’язки: 
Якi події спiвпадають у часi з появою 

симптому? Розлучення батькiв. Батьки 
якраз розходилися й моя ситуацiя нашару-
валася на їхню сварку. Там не зрозумiло хто 
уходив... тато створив ситуацiю, щоб пiти, 
проте лишився. А мама пiшла та не пiшла. 
Обидва нiкуди не дiлися, але вiн з думкою, 
що ним знехтували, проганяють чи щось 
таке,.. а вона «типу пiшла», то сприймайте 
мене голограмою.
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В якому вiцi з’явився симптом? Знаєте, 
симптом нiбито й з’явився нещодавно, але 
коли я заговорила про батькiв, то прига-
дую, що в старших класах школи. Батьки 
теж сварилися. Сварилися мiж собою, 
а мати звинувачувала мене. Що я не допо-
магаю, а навпаки руйную родину. Зараз 
думаю, як я могла? Якi у мене на це сили i 
воля руйнувати те, що не було мною ство-
рене?! Проте тодi я вiдчула страх i вiдповi-
дальнiсть. Я на своїх плечах почала нести 
гембель пiд назвою «родина». i стало все 
добре. Ну, як зазвичай. Я нiколи не думала 
добре чи нi. Менi не дозволяли. У нас усе 
добре – так було прийнято вважати.

В якому вiцi припинився симптом чи 
змiнилась його динамiка та насиченiсть? 
З якими життєвими ситуацiями це може 
бути пов’язане?

Симптом припинився пiсля закiнчення 
iнституту. Я стала бiльш самостiйною. 
Хлебнула волi. Часто їздила у вiдрядження. 
Стала вiдсторонюватися вiд родини. Стала 
вiльною. Але чужою для батькiв.

Уявіть собі, що ви одужали. Виберіть 
метафоричну картку, що цьому відповідає 
(рис. 4).

Яким чином змiнився ваш простiр? Це 
свобода. Вiдкритий простiр – природа. 
Я справдi людина-природа i так завжди 
було. Бачу своє єднання з природою.

 

 

 
Рис. 4. Асоцiативна карта, 

що вiдображає стан, коли видужала

Ким ви себе бачите? Дитиною. Дiвчинкою 
рокiв 12. Та я нiколи не була безтурботною 
в тому вiцi. А можливо це не минуле,.. це 
теперiшнє. Я зараз дiвчинка рокiв 12. Зараз.

Де ви себе бачите? Десь у сiльськiй мiс-
цинi. Типу Закарпаття чи Прикарпаття. 
Насичено зелена, соковита трава. Росяни-
ста i трохи прохолодна. Я йду по нiй босонiж. 
Кристально чисте гiрське повiтря. У мене 
нiколи не було ранiше такого досвiду, це 

я зараз «вигадую», але враження, що це все 
насправдi. Що я це вiдчуваю зараз. Навiть 
кiнчик носа трохи змерз (посмiхається).

Що би ви зробили, щоб досягти цього? 
Все. Те, що я описала – це життя. Не здiйс-
нити цього – це позбавити себе життя.

2. Причинно-наслідкові зв’язки:
Що передувало появі симптому, захво-

рюванню, збою у функціонуванні органу (сис-
теми організму)? Непорозумiння з чоловiком. 
Дуже складний перiод у взаєминах.

Запропонуйте варіанти завершення неза-
кінчених речень: «Мій симптом причина... 
покинутостi», «Мій симптом наслідок... зради».

Дайте відповідь на запитання: чому це 
відбувається саме зі мною? Бо я дозволила 
цьому бути.

Що змінилося у діях людини в результаті 
прояву симптому: фізичні можливості, 
думки, переживання, вісцеральні прояви. 
Я стала байдикувати. Дозволила собi про-
сто лежати i нiчого корисного не робити. 
Дозволила плакати, коли кортiло. Не спати 
ночами i досипати удень. У мене збився 
режим дня, працi i вiдпочинку... Це був стан 
«мама, народи мене знову». Я у позi немов-
ляти, пiд ковдрою тихенько лежу i нiкого не 
чiпаю i мене щоб не чiпали. 

Подумайте, чи не було необхідності чи 
доцільності у вашому житті саме так змі-
нити свою активність до початку хвороби 
чи появи симптому. Була. У мене був дуже 
насичений ритм на роботi. Я фактично 
себе знесилювала там. Допрацювалася до 
почуття тошноти.

Перелічіть, які вигоди ви отримали 
в результаті появи симптому або захво-
рювання. Себе у негативш. Я собш не 
дозволяла такого iнколи. Я занурилася 
у сум з головою. Щоб ви розумiли, я цiную 
ш дуже полюбляю час на самотi. Менi 
iнколи не буває нудно чи скучно. Я завжди 
знаю, як себе розрадити. Менi нiхто не 
потрiбен. Я самодостатня. Приєднались – 
добре, нi – нi. Як приєднались, то не зава-
жайте: робiть те, що я або йдsть геть... i тут 
я «не мита не розчесана», без мейкапу... 
не працюю... можу й не поїсти. Я випус-
тила свою тiнь. Якщо існує антi-Я, то це 
була вона. Пригадала першу картку, що 
витягла (посмiшка). Дуже схожа на ту даму 
(посмiшка). Хоча вона доглянута i гарна 
та стан був саме такий.

Подумайте, реалізація якого вашого 
наміру була втілена у хворобі? Любити мене 
у негативі. Розумієте, навшть коли у мене 
застуда навколишнiй свiт цього не бачить, 
адже я завжди доглянута. Лише голос може 
видати, що болить горло i все. А тут. Я нiби 
кричала, як менш погано i дозволила лише 
ледачим цього не побачити.



ауковий вiсник Херсонського державного унiверситетуН 69

 
Рис. 5. Кадри фiльму життя клієнтки

дня до наступного або рух від однієї події до 
іншої. Виберіть метафоричну картку, що 
відображає це (рис. 7).

Мабуть, я продовжу про ту дiвчину 
з озера... Ось вона: така спокiйна, вива-
жена, розсудлива, помiркована, насичена, 
мудра. Такою вона мала стати для май-
бутнього, що собi бажала. Саме такою. 
Я задоволена навiть (посмiшка).

А чи не здається вам, що є щось спільне 
між образом цієї дівчини і останньою карт-
кою, що ви вибрали для вашого фільму 
(рис. 5)? Так. Абсолютно.

Схоже, що ви вже та сама дівчина...

 Рис. 7. Метафорична карта, 
що демонструє рух у майбутнє

ІV етап методики ПАВА – «Аналогiзацiя». 
Здійснюється використання аналогії для 
сприймання симптому (тілесного сигналу) 
як символічного послання безсвідомого 
через тіло. 

Виберіть метафоричну карту, що відпо-
відає аналізованому захворюванню (рис. 8).

Знаєте, у мене зараз вiдчуття легкостi, 
в головi наче вiтерець гуляє... Зникла «пух-
лина» в черевi, а в животi вiдчуття, нiби 
я прес щойно качала. Такий приємний 
тонус м’яз у животi. Карта мого захворю-
вання – дiвчина, що народила (рис. 8). Але 
воно мало статися саме собою, а я все 
викликала передчаснi пологи... Це те, що 
мало статися природно i невимушено. 
А я чинила опiр, хоча думала, що пришвид-
шую процес.

ІІІ етап методики ПАВА – «Вiзуалiза-
цiя», на якому здійснюється оволодіння 
прийомами регуляції І рівня – регуляції 
наслідку. 

Якби вам довелося себе побачити зі сто-
рони під час хвороби, то які б карти відпо-
відали цьому. Виберіть необхідні метафо-
ричні карти, що слугуватимуть кадрами 
фільму вашого життя. Опишіть ваші  
думки й почуття з цього приводу. Опи- 
шіть відчуття в тілі, що виникають з  
цього приводу.

Дивлюся на цi кадри мого фiльму (рис. 5) 
i думаю, що хотiла себе довести до сказу. 
Зараз серце вiдчуваю в горлi. Аж подих 
перехопило i ковтнути було боляче.

Виберіть картку, яка може прийняти 
на себе весь негатив, що ви зараз відчули 
(рис. 6). Лишіть усе негативне в тій карті.

 

 

 
Рис. 6. Метафорична карта, що бере 

на себе весь негатив, на думку клієнтки

Думаю, ця картка може прийняти увесь бiль 
i негатив (рис. 6). Вона має потонути у тому 
болотi. Але я цього не хочу. Я їй цього не 
бажаю. Хочу, щоб вона випливла. Вийшла з тієї 
мутної води. i чомусь iз почуттям вдячностi.

Оголена жiнка на березi рiчки з латат-
тям, довге волосся аж до стегон. Вона йде 
босонiж мокрим пiском вiд води посеред 
ночi. Один погляд через лiве плече у сто-
рону води, легка посмiшка, i йде далi до 
дерев. Як лiсова Мавка.

Уявіть візуально, як ви рухаєтесь у май-
бутнє. Це може бути рух від попереднього 
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Протилежнiстю до стану буде моя 
картка тієї вагiтноi жiнки (рис. 2). Вона була  
обтяжена вагiтнiстю, вона страждала через 
те, що захотiла народити, але не могла на 
це вплинути...

Виберіть ресурсну карту, що є аналогією 
джерела сили для видозміни стану чи став-
лення до вашого стану (рис. 9).

 

 

 
Рис. 9. Ресурсна метафорична карта

Все ж таки я мрiю про цю картку,.. хочу 
притиснутись до чоловiка, готова вибачити, 
щоб це зробити... Вибачити себе i його... 
Але це все в менi... можливо, я сама себе 
обнiмаю зараз, це і є мій ресурс. Дякую.

Висновки
Проведене дослідження демонструє 

ефективність поєднання двох методик: вико 
ристання МАК «Перелом» та ПАВА як умови 
та джерела діагностико-психокорекційної 
роботи з налагодження діалогу з тілесним 
Я. Наданий фрагмент психотерапевтичної 
зустрічі не вичерпує всієї глибини отри-
маної інформації про клієнтку, адже кожна 
відповідь, складена розповідь містять 
нарацію і виступають ресурсом для психо-
лінгвістичного аналізу, побудови психоте-
рапевтичного діалогу з клієнтом, що уповні 
не було представлено в цій роботі. Кожна 
вибрана метафорична карта виступила 
візуально-наративним стимулом й вигі- 
дно доповнила етапи методики ПАВА, 
додала елементів для більш ґрунтовного 
аналізу. Такий прийом особливо ефектив-
ний на перших сесіях роботи з клієнтом, 
коли ще не встановлений оптимальний 
рівень професійного контакту, й клієнту 
комфортніше взаємодіяти опосередковано 
через метафоричні карти, ніж продукувати 
візуальні образи лише в уяві. У цьому дос-
лідженні метафоричні асоціативні карти, 
використані на етапах персоніфікації, 
асоціації, візуалізації та аналогізації, під-
твердили свою ефективність як стимулу 
продукування лінгвістичних конструкцій  
для глибинного аналізу психотерапев 
тичної ситуації.

Перспективою подальших досліджень 
вважаємо апробацію системи технік роз-
витку тілесного Я у візуально-наративно 
му підході.
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