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Исцеление травмы для людей, выживших в цунами.

Эффективность краткосрочного психофизиологического подхода в исцелении травмы среди жертв южно-азиатского цунами.

        Я являюсь преподавателем профессиональных тренинговых программ по соматическому переживанию в Институте Питера Левина и в Университете Санта-Барбары. Я читаю лекции и преподаю по всему миру. С течением времени мой подход становится все более эклектичным. Он включает в себя телесно—ориентированный подход и постуральную интеграцию, биодинамическую кранео-сакральную терапию, телесно-психотерапевтическую систему соматического переживания и бодинамический анализ, юнгианскую и архетипическую психологию, объектные отношения и интерсубъективность, аффективную нейронауку и Адвайта Веданту – индийское духовное учение. В настоящее время меня больше всего интересует травма и зависимости с одной стороны и травма и духовность с другой.

Резюме

Краткосрочный психофизиологический подход был применен к более чем 200 взрослым и 50 детям, которые обратились за помощью с симптомами травмы, полученной в результате цунами в Индийском океане 2004 года. Через 6 месяцев после катастрофы жителям 13 рыбацкий деревень в Тамил Наду было предложено соответствующее лечение. Через 4 месяца после лечения было проведено исследование, и его первые результаты выявили значительное снижение симптомов травмы у большинства взрослых, даже в случаях однократной терапии.
Вступление
Это была картина полного разрушения. Рыдающие мать и отец, которые сжимают руки своего погибшего сына, лежащего на одном из пляжей Куддалора в Тамил Наду, – южно-индийском штате, где 26 декабря 2004 года цунами унесло тысячи жизней. С момента катастрофы я все время носил с собой копию журнала India Today с фотографией оплакивающих сына родителей. Она была со мной, когда 6 месяцев спустя я приехал в Тамил Наду вместе с международной командой, состоящей из 11-ти травматерапевтов, для того, чтобы работать с жертвами цунами. В течение 2-х с половиной недель мы работали с симптомами травмы у более чем 200 взрослых и 50 детей из 13 рыбацких деревень в трех областях Тамил Наду. Мы сделали семь презентаций на тему травмы и ее исцеления на английском и тамильском языке для людей, задействованных в ликвидации последствий цунами. Мы также договорились о том, что все взрослые, прошедшие у нас терапию, через 4 недели будут опрошены, с тем чтобы оценить, дало ли предложенное нами лечение долгосрочный эффект в облегчении симптома. История, которая будет разворачиваться на этих страницах – это отчет об эффективном применении краткосрочной психофизиологической терапии в излечении травмы, основанной на методе Соматического Переживания (СП), для людей, переживших катастрофу. Первые данные проведенного впоследствии исследования показали, что большинство людей отметило значительное снижение травматических симптомов через 4 месяца после лечения. Такие результаты превзошли наши самые смелые ожидания.
Терапевтический подход
Являясь одним из ведущих преподавателей профессиональной тренинговой программы по Соматическому Переживанию (СП), изучаемой по всему миру (этот психофизиологический подход изначально был разработан Питером Левиным и приобрел популярность благодаря его книге «Пробуждение тигра. Исцеление травмы»), я всегда задавался вопросом о том, как можно было бы помочь людям облегчить их травматические симптомы в минимальные сроки. В нашем случае терапия была ограничена одной, максимум двумя сессиями (только с 10% людей мы смогли поработать дважды). Таким образом, нам представилась возможность проверить в теории и на практике, в условиях ситуации стихийного бедствия, краткосрочную методику работы с травматическими симптомами, которая шлифовалась и отрабатывалась в течение более чем десяти лет преподавания, частной практики и личной работы.
Нарушения основных физиологических реакций как основа формирования травматических симптомов
Во время событий, угрожающих нашей жизни, или в момент ошеломляющего переживания человеческая физиология (мозг и тело), по всей видимости, автоматически включает определенные врожденные взаимосвязанные механизмы, направленные на то, чтобы выжить/справиться с ситуацией. Самые важные из них: сжатие или вялость тканей тела/мозга, высокая или низкая активация нервной системы, ужас или его видимое отсутствие, стресс или его видимое отсутствие, повышенная или сниженная защитная реакция ориентирования, бегства, нападения, застывание, диссоциация. Когда такие базовые физиологические реакции выживания/преодоления (мы назовем их базовыми реакциями выживания) неспособны справиться с ошеломляющим опытом, в некоторых случаях физиология может испытать состояние крайней разбалансировки, например, судороги и различные нарушения в работе автономной нервной системы. В большинстве случаев, такие базовые реакции выживания и ситуации крайней разбалансировки непродолжительны, так как, очевидно, в человеке также заложен механизм автоматической регуляции физиологии выживания и возвращения ее в здоровое состояние. Однако если такие реакции по каким-либо причинам продолжаются, они могут стать источником весьма беспокоящих травматических симптомов.
Важность обучения психофизиологической основе травмы
Можно назвать множество причин того, почему большинство людей со временем  естественным образом исцеляется от травм, а некоторые не могут сделать этого. Тем не менее, обсуждение этих причин и того, что мы можем предпринять, может в значительной степени повысить эффективность краткосрочного метода. Если симптомы травмы возникли благодаря происходящим в данный момент нарушениям в физиологии выживания, мы можем предположить, что центры нижнего отдела мозга, отвечающие за регуляцию тела и возвращения его в здоровое состояние, перегружены, перенасыщены, нуждаются в поддержке или взаимодействии и регуляции со стороны верхних отделов мозга и/или поддержке извне, с тем чтобы вернуться на путь саморегуляции и самоисцеления. Обучение жертв травмы ее физиологии, тому, как она проявляет себя во время травмы и как она естественным образом исцеляет себя после травмы, является одним из способов снабдить нужной информацией центры верхних отделов мозга для того, чтобы они предоставили необходимую поддержку его нижним центрам в случае, когда сами они не справляются со стабилизацией тела и возвращением его в здоровое состояние. Похоже, что с развитием науки и медицины люди все больше теряют связь со знаниями об их собственных способностях к исцелению и о том, как эти способности могут им помочь. В Индии, к сожалению, растет тенденция соматизировать сложные жизненные переживания и обращаться за медицинской помощью, поэтому рассказ жертвам травмы об ее физиологии и исцелении для того, чтобы они сами смогли справиться со своими симптомами, стало важнейшей частью нашей терапевтической стратегии.
Важность прикосновений во взаимной регуляции

В дополнение к такому обучению мы также использовали прикосновения как важный компонент нашего подхода, чтобы помочь восстановить механизм саморегуляции у людей, с которыми мы работали. Вероятно, прикосновения играли даже более важную, чем обучение, роль в успехе нашей краткосрочной терапии. Прикосновения могут быть очень эффективны, так как в человеческом теле заложен природный механизм взаимодействия и взаимной регуляции, особенно в моменты стресса – это интуитивно чувствует каждая мать. То, что хорошо для детей, в равной степени подходит и взрослым в ситуациях, когда их переполняют чувства. Одна из терапевтов нашей команды, которая недавно работала жертвами урагана Катрина в США, рассказала, что краткосрочный терапевтический подход, который дал хорошие результаты в Индии среди жертв цунами, был так же эффективен при работе с жертвами урагана в США. 
Случаи из практики

Рыбак, который не мог видеть

В конце презентации по работе с травмой один рыбак рассказал о том, как его несло и швыряло в разные стороны волной цунами. После этого события его зрение резко ухудшилось и, таким образом, он не мог больше выходить в море. Он также сказал, что его глаза стали очень болезненно реагировать на свет. Он сидел в аудитории в Тамиле и слушал нашу лекцию про травму, идея которой заключалась в том, что силы или «лекарства», необходимые для исцеления симптомов травмы, находятся в нас самих. Он согласился на демонстрационную работу перед группой, чтобы проверить, сможет ли он получить некоторое облегчение своих симптомов. Он начал описывать то, что происходило с ним во время цунами, а я помогал ему фокусировать внимание на определенных моментах, в результате чего он смог ощутить сжатие, ужас и нарастающее в теле возбуждение. С помощью моих подсказок он научился разряжать это возбуждение через конечности (ноги, руки, а также голову и область шеи) и снижать уровень страха, возбуждения и сжатия, которые он ощущал в теле. Дав телу рыбака возможность восстановиться после первого цикла сессии, я продолжил работать со сжатием в мышцах шеи и глаз, попросив его произвольно подвигать ими и понаблюдать за тем, как эти движения влияют на степень ужаса и возбуждения в теле. И снова, с моей помощью, ему удалось отметить признаки разрядки  (покалывание и дрожь в конечностях), и, используя свою осознанность, поддержать себя и достичь более комфортного для себя уровня страха и активации – вместо того, чтобы беспомощно сжиматься и переживать симптомы по мере того, как ужас и возбуждение возрастали в теле. Он обнаружил, что мышцы его шеи и глаз были уже менее зажаты. Пока он приходил в себя после второго циклы работы, он отметил, что вся его голова будто бы сама собой расширилась изнутри – часто это является важным признаком саморегуляции. Когда я попросил его оглядеться и проверить, не замечает ли он каких-либо изменений, он с удивлением отметил, что не только стал лучше видеть, но у него не возникало больше никаких болезненных ощущений, когда он смотрел на яркий свет, проходящий в комнату через окно. Я завершил сессию, вновь объяснив ему, как он может снижать уровень сжатия, ужаса и переживаемого в теле возбуждения посредством собственного осознавания и движений – то, что он уже дважды проделал во время нашей работы.

После этой сессии мы показали аудитории 40-минутное видео о трех волнах цунами, которые обрушились на прибрежный город Каньякумари. Когда фильм закончился, я проверил, изменилась ли физиология рыбака, устояла ли она или вновь стала обнаруживать прежнюю вызванную травмой патологию. Он сказал, что во время просмотра видео ощущал в теле нарастающее возбуждение, страх и сжатие, но он также был способен разряжать напряжение и уменьшать степень ужаса, при этом не чувствуя себя беспомощным. Он также рассказал, что при просмотре фильма, наряду с возрастанием сжатия, ужаса и возбуждения увеличился и его симптом ухудшения зрения и чувствительности к свету. Однако по мере просмотра и по окончанию фильма возбуждение, ужас и сжатие разрядились, он был способен хорошо видеть, и его восприимчивость к свету была такой же, как и в конце нашей терапевтической сессии. Все это позволяет дать хороший прогноз об исцелении его симптомов. 
Мальчик с быстрым сердцебиением
В конце одного из рабочих дней, когда член нашей команды Жанна дю Риваж уже собирала вещи, к ней подошел маленький мальчик, взял ее руку, приложил к своему сердцу и произнес слово «цунами». Его сердце билось очень быстро. Глазами и жестами он показал, что нуждается в помощи. Он рассказал, что его сердце начало так быстро биться после цунами. Жанна была очень тронута общением с мальчиком и попросила разрешения задержаться и поработать с ним. С помощью переводчика она смогла нормализовать его сердечный ритм, используя прикосновения к груди, обучая его ощущать свое тело, помогая ему разряжать возбуждение нервной системы через руки и ноги. Мальчик очень хорошо откликался на помощь, казалось, что он интуитивно понимает процесс работы. В конце сессии его сердцебиение нормализовалось, и он чувствовал себя гораздо более спокойным и радостным.
Женщина, которая все время плакала
В одной из деревень, в которой в результате цунами погибло 650 человек, я работал с женщиной, которая была постоянно охвачена горем. Эта женщина смогла выжить благодаря тому, что ухватилась за балку, прикрепленную к потолку своего дома, и держалась за нее, пока прибывала вода. В результате цунами она потеряла троих из четырех своих детей. Такое ужасное горе способно настолько перегрузить и истощить физиологию сердца, что это может привести к смертельному сердечному приступу –ученые называют это «синдромом разбитого сердца». Постоянно повторяющиеся циклы выражаемого вовне горя – один из способов облегчить такое опасное перенапряжение. Эти нескончаемые циклы выражаемого горя дают временное облегчение, но часто действуют на человека  изнуряющее.

Такие повторяющиеся катарсисы являются показателем неспособности физиологии человека выдерживать ошеломляющее переживание. Вполне вероятно, что человек не может со всей интенсивностью чувствовать горе в своем теле и выдерживать его. Таким образом, не вырабатывается ощущение того, что человек способен отгоревать какое-то событие или жить с ним. Это может привести к отчаянию и к мысли о том, что человек не сможет жить без тех, кого он потерял и примириться с горем от потери. Ситуация, когда человек испытывает чувство вины из-за того, что он выжил в катастрофе, но не спас своего ребенка (большинство людей описывают ее как самое ужасное событие в жизни), является ошеломляющей сама по себе. Способность переживать в теле интенсивное горе приводит к осознанию того факта, что он может вынести его, жить с ним, пережить его. Целью работы со страдающей матерью являлось обратить ее внимание на тело, создав в нем больший контейнер для переживания в моменты, когда волны горя накрывали ее, приводили ее к регрессу и утягивали в изнуряющие циклы выражаемого вовне горя и отчаяния, если ее просили вербализовать свою потерю, горе или вину. Составляющими частями работы с ней были объяснение процесса, осознанность, движение, прикосновения, и большая доля эмпатии. После своей сессии женщина села в заднем ряду, чтобы отдохнуть и посмотреть работы с другими людьми. Через четыре недели во время опроса она рассказала, что стала чувствовать себя немного лучше с момента лечения. Этот случай – один из примеров того, когда дальнейшая терапия может быть чрезвычайно полезной.
Ребенок, у которого не проходил жар
Член нашей команды Лусия Рибас работала с девятимесячным младенцем, используя прикосновения. Прикосновения часто не только необходимы, но и очень эффективны в работе с физиологией подвергшегося травме ребенка для того, чтобы вернуть ее на путь саморегуляции. Когда разразилось цунами, мальчику было 3 месяца. Родители (оба они погибли) положили его в ящик, а ящик поставили на шкаф. По мере того, как накатывали новые волны цунами, ящик смыло и унесло водой. Через несколько часов брат ребенка нашел его в километре от разрушенного дома: он зацепился футболкой за ветку дерева. С тех пор у него постоянно наблюдался легкая лихорадка с резким повышением температуры два раза в месяц. Его тетя пыталась улучшить его состояние с помощью медикаментов, но доктора не смогли объяснить его симптом, сказав, что физически с ним все было в порядке. Лусия, которая также практикует энергетическую медицину, обнаружила, что физиологические и энергетические паттерны в его легких и заднем отделе шеи были в достаточной степени поврежденными. В результате прикосновений эти паттерны начали высвобождаться, его легкие ощущались уже как менее тяжелые, он стал лучше дышать. Он начал смеяться, его глаза и черты лица смягчились и расслабились.
Дополнительную информацию о нашем подходе и других случаях из практики вы можете найти в форме двух фото-отчетов в Интернете. Более короткая подборка содержит 85 фотографий, посвященных, в основном, нашей работе. http://indiatsunamitrip.smugmug.com/ gallery/775844/1/31149493/Medium. Для того, чтобы познакомиться со всеми аспектам поездки, посетите страницу http://indiatsunamitrip.smugmug.com/ gallery/712185/1/34349726/Medium.

Заключение

Опыт работы с выжившими в цунами людьми в Индии превзошел все наши ожидании по эффективности краткосрочного психофизиологического подхода к лечению, основанного на Соматическом Переживании. Неправительственные организации, с которыми мы сотрудничали в Индии, проявили большой интерес к дальнейшему обучению, работе и исследованию этого подхода. Травма Видья (Trauma Vidya) («видья» обозначает «знание» на санскрите) – это некоммерческая организация в США, целью которой является продолжать подобные терапевтические программы в Индии и других странах. Если вы хотите поддержать наши усилия, вы можете написать Бет Нильсен (Beth Nielsen) на адрес bethmft@cox.net. 
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