
2 0  /  R E C E P T A . P L  /  L I P I E C – S I E R P I E Ń  2 0 1 7

M A G A Z Y N  P O L S K I E J  G R U P Y  F A R M A C E U T Y C Z N E J

L I P I E C – S I E R P I E Ń  2 0 1 7  /  R E C E P T A . P L  /  2 1

PORADNIK

zrozumieniu zjawiska 
pomoże nam poznanie 
tajników analizy transak-

cyjnej. Rozmawialiśmy już wcze-
śniej o tej metodzie z Agnieszką 
Fudzińską, psycholog, specjali-
zującą się w psychologii bizne-
su, przedsiębiorczości i zarządza-
nia. Obecnie poprosiliśmy naszą 
ekspertkę (więcej na jej temat 
na www.agnieszkafudzinska.pl) 
o rady ułatwiające komunikację 
twarzą w twarz i wyjaśnienie, dla-
czego płaszczyzn prowadzenia 
dialogu (a czasem nieporozumie-
nia) jest aż tyle.

W analizie transakcyjnej spotka-
nie dwóch osób to dialog o po-
tencjalnie sześciu płaszczy-
znach. Jak to możliwe?
Eric Berne, twórca tej metody, każ-
dą sytuację kontaktu międzyludz-
kiego widzi jako rodzaj transakcji, 
bo zawsze czymś się wymienia-
my (uwagą, informacją, emocja-
mi). Podkreślał jednak, że każda 
transakcja – czyli każde spotkanie 
– przebiega nie tyle między ludź-
mi, ile raczej między ich stana-
mi Ja. Stanem Ja nazwał pewien 
schemat myślenia, postrzegania 
i odczuwania oraz komunikowa-
nia. Schemat taki jest wyuczony, 

automatyczny i nieświadomy.

Rozumiem, że każdy z nas ma 
własny schemat?
Powiem więcej: każdy z nas ma 
własny zestaw tych schematów! 
Funkcjonują bowiem trzy rodza-
je stanu Ja: Ja-Dorosły, Ja-Rodzic 
i Ja-Dziecko. W każdym człowie-
ku drzemią wszystkie trzy, choć 
w danym momencie aktywu-
je się jeden i to za jego pośred-
nictwem porozumiewamy się ze 
światem i ludźmi. I może być tak, 
że podczas jednej rozmowy ja je-
stem w stanie Ja-Dorosły, a pani 
w stanie Ja-Rodzic. Albo pani jest 
w stanie Ja-Rodzic, a ja w stanie 
Ja-Dziecko. Ponieważ mamy dwie 
osoby i trzy opcje stanu Ja, możli-
we jest aż sześć płaszczyzn, które 
powstaną wskutek naszego dialo-
gu. Powiem więcej: podczas jed-
nej rozmowy możemy przecho-
dzić z jednego stanu Ja w inny, 
zaczynając np. jako Ja-Dziecko, 
a kończąc jako Ja-Dorosły.

Brzmi to skomplikowanie
To prawda, ale kiedy już zro-
zumiemy zasady, jakie kierują 
naszymi stanami Ja, wiedza ta 
bardzo nam się przyda w pracy 
i znacznie ułatwi kontakty z ko-

leżankami, kierownikiem apte-
ki oraz pacjentami – a wiadomo 
że ci ostatni często bywają trud-
ni. Jeśli będziemy umieli rozpo-
znać, z jakiego stanu Ja kierują 
do nas swoje komunikaty, bę-
dziemy mogli wybrać, z jakiego 
stanu Ja im odpowiemy i który 
stan Ja słuchacza w danej sy-
tuacji sprawdzi się najlepiej. Co 
więcej, będziemy umieli wpłynąć 
na rozmówcę, zmieniając jego 
stan Ja na taki, w oparciu o któ-
ry można się z nim owocnej po-
rozumieć.

To brzmi bardzo obiecująco. Po-
proszę o szczegóły!
Musimy wiedzieć, że transakcje 
bywają równoległe i skrzyżowa-
ne. Równoległe są wtedy, kiedy 
spotykamy się na tym samym 
poziomie (np. rozmawia dwoje 
Dorosłych) albo kierujemy swo-
ją wypowiedź do czyjegoś sta-
nu Ja i z tego poziomu dosta-
jemy odpowiedź (tzn. ze stanu 
Ja-Rodzic przemawiamy do czy-
jegoś Dziecka i otrzymujemy in-
fromację zwrotną adresowaną 
do Rodzica). Ale bywa czasem, 
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że kierujemy wypowiedź do Do-
rosłego, ale z drugiej strony od-
powiada nam Ja-Dziecko. Wtedy 
transakcja będzie skrzyżowana, 
a rozmowa może zakończyć 
się kłótnią, wzajemnym robie-
niem wyrzutów lub rywalizacją 
potrzeb i emocji. W skrzyżowa-
nych transakcjach komunikacja 

ulega zerwaniu. Wymiana uda 
się tylko wtedy, gdy stany roz-
mówców spotkają się na jednym 
poziomie (np. Dziecko-Dziecko) 
lub w układzie równoległym (np. 
Dziecko-Rodzic, Rodzic-Dziec-
ko). Wtedy rozmowa prowadzi do 
porozumienia, kontakt daje naj-
więcej satysfakcji, pomaga pod-

kreślać podobieństwa i daje po-
czucie bezpieczeństwa.

Czy nasz rozmówca sam wybie-
ra, w jakim stanie Ja się z nami 
komunikuje?
Nie. Stany Ja bywają jak nie-
proszeni goście: pojawiają się 
i przejmują kontrolę. Są rodza-
jem automatycznej reakcji, takim 
bagażem z przeszłości, który mo-
że się w każdej chwili aktywować. 
Na szczęście rozpoznając, w ja-
kim stanie Ja jest nasz rozmów-
ca, możemy mu pomóc przejść 

na inny poziom, by umożliwić obu 
stronom zawarcie porozumienia.

Czyli trzeba poznać wszystkie 
stany Ja i nauczyć się je roz-
poznawać.
Tak – rozpoznawać u innych, ale 
i u siebie.

To zacznijmy od Dorosłego, 
w końcu jesteśmy chyba naj-
częściej Dorośli.
I tu panią zaskoczę: Ja-Dorosły 
to stan, który pojawia się w sy-
tuacjach międzyludzkich sto-
sunkowo najrzadziej. A szkoda, 
bo to najdojrzalsza forma kon-
taktowania się z ludźmi i świa-
tem. Ja-Dorosły oddziela fak-
ty od opinii, iluzje i założenia od 
stanu faktycznego – i działa we-
dług faktów. Nie zakłada nic z gó-
ry, na nic się nie nastawia. Jest tu 
i teraz, widzi rzeczywistość bez 
emocjonalnych filtrów. Słucha, 
zadaje pytania, wyciąga wnio-
ski, a informacje filtruje i anali-
zuje na chłodno. Weryfikuje to, 
co widzi i słyszy. Decyzje podję-
te w tym stanie Ja są najczęściej 
trafione i mają największe szan-
se powodzenia. Dorosły jest też 
łącznikiem między wewnętrzny-
mi Dzieckiem a Rodzicem, rodza-
jem tłumacza i przewodnika. Co 
więcej, Ja-Dorosły potrafi odde-
legować do działania inne stany 
Ja - dzięki analizie sytuacji może 
zdecydować: w tej rozmowie le-
piej będzie użyć Dziecka lub Ro-
dzica – w takiej formie świado-
mie wystąpi.

Dlaczego mówi pani, że stan Ja-
-Dorosły występuje najrzadziej?
Ponieważ na co dzień jesteśmy 
zdecydowanie bardziej emo-
cjonalni lub przywiązani do za-
sad. Dlatego większość z nas na 

 Każda sytuacja kontaktu międzyludzkiego 
to rodzaj transakcji, bo zawsze czymś się 

wymieniamy (uwagą, informacją, emocjami).
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wyzwania życia automatycznie 
częściej reaguje wejściem w Ja- 
-Dziecko lub Ja-Rodzic.

A jak poznać, czy jestem obecnie 
w stanie Ja-Dorosły, czy w innym?
Wystarczy obserwować naszych 
rozmówców: jak na nas reagują? 
Rozmówcy są jak zwierciadło, ich 
odpowiedź na nasze zachowa-
nie jest dla nas wskazówką. Roz-
mawiają z nami rzeczowo, opie-
rając się wyłącznie na faktach? 
To znaczy, że z obu stron rozma-
wiają Dorośli. Ale jeśli rozmówca 
się buntuje, reaguje rozżaleniem, 
gniewem – lub odwrotnie, jeśli to 
my czujemy te emocje, najpraw-
dopodobniej komunikują się inne 
stany Ja. Z obu stron – bo niera-
cjonalny bunt ze strony pacjenta 
oznacza, że my działamy z po-
ziomu Rodzica.

To dobry moment, żeby poroz-
mawiać o stanie Ja-Rodzic.
Ten stan Ja aktywuje się, gdy mó-
wimy sobie „powinienem, muszę, 
tak się należy, takie są zasady”. 
Rodzic też pomyśli „bez pracy nie 
ma kołaczy, jak się nie postaram, 
to nic nie osiągnę”. W tym stanie 

Ja zgromadzone są normy, zakazy, 
nakazy, reguły, przekonania; uwe-
wnętrznione przez nas w dzieciń-
stwie, przejęte od naszych rodzi-
ców. Kiedy się uaktywnia, działamy 
i myślimy jak oni kiedyś.

Kiedy uaktywnia się ten stan?
Zwykle wtedy, kiedy pojawia się 
stan niepewności czy konflikt. 
Wtedy odwołujemy się do zasad, 
które mają nas poprowadzić ku 

rozwiązaniu. Trzeba jednak wie-
dzieć, że stan Ja-Rodzic ma dwa 
warianty: Rodzica Opiekuńczego 
i Rodzica Normatywnego.

Opiekuńczy zapewne znacznie 
bardziej przydaje się w farmacji…
W kontaktach z pacjentami na 
pewno! Z poziomu tego właśnie 
stanu kontaktujemy się z pacjen-
tami bardzo często. Ja-Rodzic 
w wariancie Opiekuńczym nie-
sie pomoc, wsparcie, dobre słowo, 
pociechę, dodaje otuchy. Trosz-
czy się, wspiera, motywuje, radzi. 
Utrzymuje otwartą postawę ciała, 
używa ciepłego głosu, współczu-
je, odczuwa empatię, uśmiecha 
się i mówi „głowa do góry, wszyst-
ko będzie dobrze, razem znajdzie-
my rozwiązanie”. Natomiast Ro-
dzic Normatywny stawia zakazy, 
formułuje nakazy, wyznacza gra-
nice, przywołuje reguły, określa 
hierarchię wartości. Negatywną 
formą Rodzica Normatywnego jest 
Oprawca: to stan, w którym normy 
mają dla nas wartość same w so-
bie. Nieważne, czemu służą, nie-
ważne, czy w danej sytuacji nie-
przestrzeganie ich dałoby więcej 
korzyści – normy są święte i trze-
ba ich przestrzegać bezwzględnie. 
Będziemy Oprawcą, jeśli wydamy 
pacjentom polecenia bez wyja-
śniania, jak na ich zdrowiu odbije 
się ich wykonanie lub zaniechanie. 
Czasem trzeba pacjentowi wydać 
polecenie, ale zawsze powinno 
ono pochodzić od Rodzica Opie-
kuńczego, nigdy Oprawcy. Sta-
rajmy się więc wybierać wariant 
Opiekuna, tylko czasem przecho-
dząc do postaci Normatywnej; bez 
odrobiny norm pacjenci po prostu 
wejdą nam na głowę.

Ciekawi mnie stan Ja-Dziecko.
Ten stan się pojawia, gdy przeży-
wamy emocje. W Dziecku zgroma-
dzone są nasze pragnienia, intuicja, 
potrzeby, emocje. Kreatywność, 
twórczość, radość, zaangażowa-
nie, otwartość, autentyczność – 
to wszystko pochodzi od Dziecka 
w wersji Spontanicznej. Ten stan 

Ja pozwala nam wyrażać swoje 
emocje i potrzeby, wykraczać po-
za schematy, odbierać wrażenia.

Brzmi świetnie.
Bo bycie Dzieckiem jest przyjem-
ne. Ale Ja-Dziecko to też gniew, 
bunt, nieposłuszeństwo, krnąbr-
ność, podejście typu „na złość ma-
mie odmrożę sobie uszy”, egoizm, 
skłonność do ryzyka, koncentra-
cja na sobie i domaganie się na-
tychmiastowej gratyfikacji. Ta-

ka odmiana Dziecka nazywa się 
Dzieckiem Zbuntowanym. Jest ono 
wiecznie na „nie”. Pacjent, który 
się złości, krzyczy na nas, wycho-
dząc, trzaska drzwiami jest właśnie 
w stanie Ja-Dziecko Zbuntowa-
ne. Dobrze wiedzieć, że im bar-
dziej się takie Dziecko naciska, tym 
większy stawia ono opór. Dlatego, 
choćbyśmy mieli ochotę zrugać 

taką osobę, lepiej rozmawiać z nią 
łagodnie. Inaczej nic nie wskóra-
my. Pamiętajmy, że dzieci bywa-
ją impulsywne i nieodpowiedzial-
ne – i my w stanie Ja-Dziecko też 
tacy bywamy.

A Dziecko dobrze wychowane? 
Nie ma takiego?
Jest Dziecko Podporządkowane: 
w tym stanie Ja bez szemrania 
wykonujemy polecenia (nawet, 
gdy widzimy, że są błędne), ni-

gdy się nie spóźniamy, powtarza-
my opinie innych, zamiast mieć 
własne, kiedy coś pójdzie źle, wi-
nę bierzemy na siebie, jesteśmy 
do przesady skrupulatni w wyko-
nywaniu obowiązków. Większość 
aptecznych perfekcjonistów, któ-
rzy starają się nie rzucać w oczy, to 
Podporządkowane Dzieci. Tę po-
stawę w pracy przyjmują osoby, 

które w dzieciństwie były nagra-
dzane głównie za posłuszeństwo. 

Znamy już stany Ja. Teraz popro-
szę o wskazówki, jak tę wiedzę 
wykorzystać w praktyce.
Najlepiej, jeśli z poziomu stanu 
Ja-Dorosły możemy wybrać od-
powiednią płaszczyznę porozu-
mienia. Jeżeli chcemy np. ustalić 
kwestię realizacji recepty, ale pa-
cjent jest rozgniewany lub rozża-
lony, bo to kolejna apteka, w któ-

rej mu odmawiają, przemawianie 
z poziomu Ja-Dorosły nic nie da. 
Pacjent jest w stanie Ja-Dziecko 
i logiczna argumentacja jest w ta-
kiej sytuacji jak rzucanie grochem 
o ścianę.

To co powinniśmy zrobić?
Świadomie wybieramy kontakt 
przy użyciu stanu Ja-Dziecko, na-

wiązujemy porozumienie, a potem 
przechodzimy do stanu Ja-Rodzic 
i bierzemy pacjenta pod opiekę. 
Albo od razu wybieramy stan Ja-
-Rodzic – w zależności, jak bardzo 
rozżalony jest pacjent. Ważne, by 
stworzyć transakcję równoległą.

A jeśli pacjent jest rozżalony?
Im bardziej panują nad nim emo-
cje, tym bardziej powinniśmy też 
stać się na chwilę Dzieckiem. Sil-
nie rozemocjonowany pacjent 

w konfrontacji z Dorosłym mo-
że przejść w stan Ja-Dziecko 
Zbuntowane i wtedy wszystko, 
co powiemy, spotka się z odmo-
wą lub podejściem, „tak, ale…”, 
które jest równoznaczne z od-
mową. Dlatego my też zejdźmy 
do poziomu emocji: „Nawet pan 
nie wie, jak mnie samą złości, że 
zamiast pomóc choremu, muszę 

pilnować, czy recepta jest dobrze 
wypisana; bardzo mi przykro, że 
się pan tak zdenerwował”, a do-
piero potem powiedzmy: „Jeśli 
pan pozwoli, zastanowimy się, 
jak wybrnąć z tej sytuacji, zaraz 
znajdziemy rozwiązanie”, czyli 
wejdźmy w stan Ja-Rodzic Opie-
kuńczy. I nawet, jeśli pacjent po-
zostanie w stanie Ja-Dziecko, ale 
zacznie mówić do naszego Ro-
dzica, transakcja będzie równo-
legła, czyli udana, bo pacjent bę-
dzie się skarżył i wylewał żale, 
a my będziemy się starać roz-
wiązać jego problemy.

Jak poznać, że pacjent jest w sta-
nie Ja-Dziecko?
Oświadcza: „Nie mam ochoty zno-
wu czekać, aż coś zamówicie”, 
„Nigdy nie macie w magazynie 
tego, co potrzebne”. Albo: „Znowu 
poleciła mi pani te duże tabletki, 
których się nie da połknąć”, „Za-
wsze u was tylko kolejki i kolejki”, 
„Pani po prostu nie chce mi po-
móc”, „Inni się bardziej starają”, 
„Nikt w tym kraju nie przejmuje 
się chorymi”. Pacjent, który nie 
mówi, czego chce, tylko opowia-
da, co go boli, co mu dokucza, też 
jest w stanie Ja-Dziecko.

A jak się zachowuje pacjent 
w stanie Ja-Rodzic?
Na uwagę np. „Przychodzi pan 
z receptą w ostatniej chwili, jutro 
by się przeterminowała” odpo-
wie „Nie jest pani zadaniem po-
uczanie mnie” albo „Skoro jest 
jeszcze ważna, proszę mnie nie 
strofować”. Może nas pouczać: 
„Powinna pani być lepiej przy-
gotowana, mieć zapięty fartuch, 
mieć lepszą orientację, gdzie 
co leży, szybciej pochodzić do 
okienka, kiedy stoi przy nim pa-
cjent, bardziej pilnować porząd-
ku w kolejce” itp. Rodzic pilnuje 
zasad i standardów.

Co wtedy powinien zrobić far-
maceuta?
Odpowiedzieć jako Ja-Rodzic lub 
jako Ja-Dorosły. Dorosły odpo-

wie „Tak, dobra orientacja w ma-
gazynie pomaga w pracy” czy 
„To prawda, zapięty fartuch wy-
gląda znacznie schludniej” al-
bo „Spokój w aptece sprzyja 
koncentracji”. Rodzic odpowie: 
„Rzeczywiście, zasady wyma-
gają zapinania fartucha” albo: 
„Pilnowanie atmosfery w kolej-
ce należy do moich obowiązków 
i proszę się nie niepokoić, kiedy 
będzie trzeba, na pewno zare-
aguję” – czyli także odwoła się 

do zasad i obowiązków. Rodzic 
z Rodzicem dogada się, bo po-
rozumieją się co do konieczno-
ści przestrzegania zasad.

Pod warunkiem że nie zacznie 
się licytacja, kto wie lepiej i czy-
je na wierzchu?
Tak, dlatego warto odwoływać się 
do tych punktów, z którymi może-
my się zgodzić, a w miarę moż-
liwości pominąć sporne – jeśli 
nie są istotne w naszej transakcji. 
Pamiętajmy jednak, że jeśli bę-
dziemy zbyt Rodzicielscy, może-
my w pacjencie obudzić Dziecko 
(i zareaguje: „A właśnie, że nie”, 
a w najgorszym wariancie „To ja 
tu więcej nie przyjdę”) – ale też, że 
bardzo Normatywny Rodzic mo-
że w nas obudzić Dziecko i chęć 
do przekory. Nie poddawajmy się 
temu i w miarę możliwości pozo-
stańmy Rodzicem albo starajmy 
się reagować na poziomie stanu 
Ja-Dorosły.

warto odwoŁywać 
się do tych punktów, 

z którymi możemy 
się zgodzić,  
a w miarę 

możliwości pominąć 
te sporne – jeśli nie 
są istotne w naszej 

transakcji. 

Rozmówcy są 
jak zwierciadŁo, 
ich odpowiedź na 

nasze zachowanie 
jest dla nas 
wskazówką. 
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