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Wstęp

Tematem niniejszej pracy jest wykazanie skuteczności psychoterapii inte-
gracyjnej w  leczeniu pacjentów z  objawami psychopatologicznymi oraz wy-
kazujących poczucie samotności. Zadaniem publikacji jest również zwrócenie 
uwagi na to, że nie istnieje jeden najlepszy nurt psychoterapii, który powinien 
obowiązywać wszystkich wykonujących ten zawód, w zależności zaś od okolicz-
ności oraz potrzeb psychoterapeuci powinni rozważyć korzystanie z  dorobku 
wszystkich szkół psychoterapii.

W  pierwszym rozdziale opracowania została podjęta próba omówienia tego, 
czym są psychoterapia, proces integracji psychoterapii oraz istota, znaczenie 
i  powody integracji psychoterapii. Ponadto został nakreślony ważny czynnik 
wspólny dla różnych modalności w  psychoterapii – relacja terapeutyczna. 
W  dalszej kolejności dokonano analizy modelu psychoterapii integracyjnej we-
dług Jerzego Mellibrudy.

W  rozdziale drugim podjęto próbę scharakteryzowania procesu kształto-
wania się schematów osobistych stanowiących przyczynę cierpienia człowieka. 
W rozdziale tym zostały wyszczególnione i opisane objawy psychopatologiczne 
i poczucie samotności. 

W  rozdziale trzecim – metodologicznym – podjęto próbę wykazania: 1) czy 
u osób, u których występują objawy psychopatologiczne, występuje również po-
czucie samotności, a jeżeli tak, to czy istnieje zależność psychoterapii integracyj-
nej i poziomu wskazanych objawów oraz poziomu poczucia samotności; 2) czy 
istnieje współzależność pomiędzy objawami psychopatologicznymi a  różnymi 
rodzajami poczucia samotności, a  jeżeli tak, to jaka jest to zależność; 3) czy 
o skuteczności psychoterapii integracyjnej decyduje liczba sesji, a więc czynnik 
mający charakter czynnika niezależnego od osoby psychoterapeuty. W ramach 
uzupełnienia zaprezentowano opis przypadku pacjentki objętej psychoterapią 
integracyjną oraz dokonano analizy procesu terapeutycznego.

* * *
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Sylwia Kita

Feelings of loneliness and psychopathological
symptoms in patients undergoing integrative therapy

A comparative analysis

Summary

The book introduces the essence of integrating psychotherapy and integrative psychotherapy 
as perceived by Jerzy Mellibruda. The reader will get acquainted with a thorough analysis of the 
concept of psychotherapy, the profession of a psychotherapist, therapeutic relationship, personal 
patterns, psychopathological symptoms and a feeling of loneliness. In addition, s/he will find 
here a case report of a patient undergoing psychotherapy and a thorough analysis of the course 
of the therapy process.

The publication has a scientific value and contains an in-depth analysis of the research re-
sults of patients participating in a natural experiment based on a quasi-experimental plan with 
one research group and the initial and final measurement. It can be used as supplementary 
reading for psychology students as well as psychotherapists and psychiatrists interested in the 
results of research in the field of psychotherapy and treatment of mental disorders. The book 
is also a source material for discussion and further research on the effectiveness of integrative 
psychotherapy.



Sylwia Kita

Das Gefühl der Einsamkeit und psychopathologische
Symptome bei Patienten in der integrativen Therapie

Eine vergleichende Analyse

Zusammenfassung

In der Arbeit wird der Kern der Integration von Psychotherapie und integrativer Psychotherapie 
aus der Sicht von Jerzy Mellibruda dargelegt. Gegenstand der vorgenommenen Analyse bilden: 
Begriff der Psychotherapie, Beruf des Psychotherapeuten, therapeutische Beziehung, persönliche 
Muster, psychopathologische Symptome und Gefühl der Einsamkeit. Darüber hinaus wird der 
Fall einer psychotherapeutisch behandelten Patientin beschrieben und eine ausführliche Analyse 
des Therapieverlaufs präsentiert.

Die Arbeit hat einen wissenschaftlichen Wert und enthält eine eingehende Analyse der 
Untersuchungsergebnisse von Patienten, die an einem natürlichen Experiment teilgenommen 
haben, das auf einem quasi-experimentellen Konzept mit einer Experimentalgruppe und der 
Anfangs- und Endmessung basiert war. Sie eignet sich als ergänzende Lektüre für Studenten 
der Psychologie sowie für Psychotherapeuten und Psychiater, die an Forschungsergebnissen 
aus dem Bereich der Psychotherapie und Behandlung psychischer Störungen Interesse haben. 
Außerdem bietet sie Quellenmaterial für Diskussionen und weiterführende Forschung über die 
Wirksamkeit der integrativen Psychotherapie.
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