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Предпочитаемое будущее. 
“Вопрос завтрашнего дня”

Как только терапевт получит ответ на вопрос: “Итак, каковы ваши 
лучшие надежды от этой терапии?” и, следовательно, выяснит цель кли-
ента, наиболее распространенным следующим шагом будет выяснить, 
какой была бы жизнь клиента, если бы эти надежды реализовались. 
В  первые дни развития ориентированной на  решение краткосрочной 
терапии такая конкретизация целей позволяла клиенту и терапевту по-
нять, когда пора завершить терапию [de Shazer, 1988]. Однако вскоре 
стало очевидно, что сам разговор, ориентированный на будущее имеет 
значительную терапевтическую ценность. Казалось, что чем яснее кли-
ент сможет описать желаемое будущее, тем вероятнее и быстрее после-
дует положительный результат. Это как если бы описание в словах дей-
ствовало как виртуальный опыт для клиента, создавая, таким образом, 
ощущение возможности — чувство, что все действительно может быть 
по-другому. Описания начали охватывать каждый аспект повседневной 
жизни клиента, а не только проблему, которая привела его или ее на те-
рапию. Такой широкий диапазон не соответствовал понятию “цели”, 
которые являются более конкретными и ограниченными, и был введен 
термин “предпочитаемое будущее” [Iveson, 1994].

Собственно говоря, ошибочно рассматривать описание клиентом 
предпочитаемого будущего как “решение”. Более точным будет рассма-
тривать его как альтернативный образ жизни, в котором существующие 
проблемы не играют первостепенной роли. Решение проблем клиента — 
это результат успешной терапии. Например, мать может пожаловаться 
на то, что дочь-подросток допоздна где-то гуляет, и ее первым ответом 
на вопрос “Каковы ваши лучшие надежды” может быть пожелание, чтоб 
ее дочь приходила домой вовремя. Терапевт не захочет делать это цен-
тральным фокусом своей работы; вместо этого он спросит: “Какое это 
может иметь значение?”, исследуя этот вопрос до тех пор, пока не смо-
жет добиться результата связанного с  “качеством жизни”, такого как 
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“отношения между нами наладились бы”. Затем основная задача — полу-
чить описание того, как эти “лучшие отношения” будут выглядеть в кон-
тексте повседневной жизни семьи. Если описание сделает свое дело, мать 
и дочь начнут лучше ладить, и в результате их улучшившихся отношений, 
вероятно, будут более способны договариваться о правилах. “Проблема” 
решается семьей без какого-либо прямого вмешательства терапевта.

Фирменным вопросом, ориентированным на будущее, в ОРКТ стал 
“чудесный вопрос”.

Предположим, что однажды ночью, пока вы спали, произошло чудо, 
и все проблемы были решены. Как вы об этом узнаете? Что будет 
по-другому утром? Как ваш муж узнает об этом, если вы не скажете 
ему ни слова [de Shazer, 1988, p. 5]?

Первоначально, до  того, как был придуман вопрос о  лучших наде-
ждах, “чудо” представляло собой описание “жизни без проблем”. Позже 
стало более логичным спрашивать о  “жизни, когда сбываются самые 
лучшие надежды” [George et al., 1999, p. 28]. Цель метафоры “чудо” со-
стояла в  том, чтобы преодолеть чувство безнадежности клиента, по-
скольку чудеса способны на все что угодно. Как только понятие надеж-
ды было введено в самый первый вопрос, “чудеса” оказались менее не-
обходимыми, и, как в приведенном выше примере с матерью и дочерью, 
терапевт после ответа клиента на вопрос о лучших надеждах с большей 
вероятностью скажет: “Если бы вы проснулись завтра и обнаружили, 
что у вас с дочерью именно те отношения, на которые вы надеетесь, что 
было бы самым первым признаком?” Побочным эффектом этого менее 
драматичного вопроса, который мы назвали “вопросом завтрашне-
го дня”, является то, что слова терапевта становятся менее запомина-
ющимися, что позволяет словам клиента занять почетное место. Еще 
одна особенность “чудодейственного” инструмента заключается в том, 
что он не концентрирует всю власть в руках терапевта. Это имеет свое 
преимущество перед обычно используемой “волшебной палочкой”, ко-
торой, как правило, взмахивает терапевт. “Давайте представим, что вы 
просыпаетесь завтра и ваши надежды оправдываются. Что вы заметите 
в первую очередь?” Терапевт и паранормальные явления остаются вне 
поля зрения, оставляя в центре внимания только клиента.
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Отдаленное будущее

Иногда клиент может надеяться на будущее, которое не может начать-
ся на следующий день или даже в следующем году. Один подросток из 
детского дома, отвечая на “чудесный вопрос”, сказал, что хотел бы про-
снуться миллионером с  Porsche и  красивой девушкой. Психотерапевт 
ответил: “Допустим, чудо не такое уж всесильное, и все, что оно может 
сделать, — это заставить вашу жизнь двигаться в направлении чтобы 
стать миллионером с Porsche и красивой девушкой”. Мальчик рассмеял-
ся, велел терапевту отвалить и ушел в свою комнату. Но на следующий 
день, впервые за несколько недель, он встал до полудня, купил местную 
газету и начал искать работу.

Говоря проще если реализация надежд клиента может быть встроена 
в его или ее текущую жизнь, то проснуться в какой-нибудь день с этими 
уже реализовавшимися надеждами вполне возможно. Чувство уверен-
ности, улучшение отношений, счастье, успех в жизни, усердная работа 
в школе или умение быть хорошим родителем — все это примеры буду-
щего, которое может начаться завтра. Стать миллионером может быть 
делом более отдаленного будущего, как и  поиск партнера, получение 
новой работы, сдача дистанционного экзамена или возвращение ребен-
ка из-под опеки. В подобных случаях осознание будущего, движущегося 
в направлении ожидаемого результата, придает реалистичности “вопро-
су завтрашнего дня”.
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Характеристики хорошо описанного 
предпочитаемого будущего. 
Точка зрения клиента

Существует пять основных характеристик хорошо описанного пред-
почитаемого будущего. Во-первых, с точки зрения клиента.

1. Позитивность — то, чего он/она хочет, т.е. то, чего клиент хочет вме-
сто проблемы.

2. Конкретные и  наблюдаемые действия  — чувства, воплощенные 
в поведение.

3. Подробности — время, место, действия, контекст.

И, во-вторых, с точки зрения и действий других людей.

4. Различные точки зрения — будущее клиента глазами других.
5. Интерактивность — описание воздействия на других и наоборот.

1. Позитивность. Это не позитивность оптимиста, который видит 
“стакан наполовину полным”, а  скорее позитивность в  матема-
тическом смысле чего-то присутствующего, а не отсутствующе-
го. Логически это очевидно — невозможно описать то, чего нет. 
Однако все мы склонны описывать свои надежды в  терминах 
отсутствующих проблем (я не буду впадать в  депрессию/пить/
кричать на детей и т.д.). Предпочитаемое будущее должно опи-
сывать то, что заменит нежелательное поведение или эмоцию, 
и это не должно носить характер предположения. В одном случае 
мальчик, у которого были проблемы в школе, сказал, что больше 
не будет бегать по  коридорам. Можно предположить, что вме-
сто этого он будет ходить. На самом деле, когда его дотошный 
терапевт спросил об этом, он сказал, что “будет больше болтать 
с друзьями” и соответственно меньше бегать по коридорам шко-
лы. Позже он сказал, что перестанет кричать. Опять же, можно 
было бы предположить, что вместо того, чтобы кричать, он будет 
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говорить, но, когда его спросили, что заменит крик, он сказал 
“ходьба”, потому что он подойдет к своим друзьям вместо того, 
чтобы окликать их.

2. Конкретные и  наблюдаемые действия. Клиенты чаще всего на-
чинают описание предпочитаемого ими будущего очень рас-
плывчато, часто подразумевая изменение эмоционального со-
стояния. Чтобы описание имело терапевтический эффект, его 
необходимо перевести в действия. Нет ничего необычного в том, 
что клиенты, приходящие по самому широкому кругу причин — 
от желания преодолеть героиновую зависимость до повышения 
эффективности управления, — начинают свое описание со слов 
“Я бы чувствовал себя увереннее”. Клиент говорит о  “внутрен-
нем состоянии”, но затем терапевт спросит о том, как проявит-
ся это чувство уверенности. Сьюзен, которая была буквально 
на волосок от суицида (она порезала бедро до артерии), сказала, 
что откроет шторы и дверь своей встревоженной соседке; Нина 
(страдающая героиновой зависимостью до  первой сессии) ска-
зала, что пойдет в библиотеку; Джеймс сказал, что почувствует 
вкус хлопьев, которые будет есть на завтрак. Все трое говорили 
до  того, как давали конкретизирующие описания, нечто вроде 
“Первое, что я бы заметил, это желание встать утром с постели” 
или “Я бы с нетерпением ждала этого дня”. Однако эти описания 
не сразу слетают с языка клиента. С ними нужно работать, про-
водя очень тщательные расспросы.

3. Подробности. Чем больше мелких деталей в  описании предпо-
читаемого будущего, тем более реалистичным оно становится. 
Определение времени и  места усилит это ощущение возмож-
ности. Например, когда мать спрашивают, что было бы первым 
признаком хороших отношений с ее дочерью, она может сказать: 
“Она бы относилась ко мне с большим уважением”, на что тера-
певт может ответить: “Сколько будет времени, когда вы заметите 
эти изменения?” и “Где вы, вероятно, будете, когда вновь встре-
титесь друг с другом?” Эти подробности помогут психотерапевту 
подобрать правильный вопрос, с  которого начнется описание 
хороших и  уважительных отношений: “Итак, что вы можете 
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заметить в 8:15, когда она зайдет на кухню, что даст вам первое 
указание на то, что ваши отношения с дочерью такие, какими вы 
хотели бы их видеть?” — “Она бы сказала: «Доброе утро, мама» 
или что-то в этом роде”.

Solution Focused Brief Therapy.indd   110Solution Focused Brief Therapy.indd   110 09.01.2023   19:47:1609.01.2023   19:47:16



40

Характеристики хорошо описанного 
предпочитаемого будущего. Точка 
зрения другого человека

Помимо позитивных, конкретных и поддающихся наблюдению опи-
саний, предпочитаемое будущее клиента должно быть дополнено еще 
двумя критериями: точкой зрения других людей и вероятными взаимо-
действиями, которые будут иметь место в этом будущем.

4. Различные точки зрения. Терапевта будет интересовать не толь-
ко точка зрения клиента на  предпочитаемое будущее, но и  то, 
что увидят другие. Это один из способов, которым клиент может 
определить признаки улучшения внутреннего состояния. Мать 
поймет, что дочь испытывает к ней уважение, когда услышит, как 
она говорит “доброе утро”, и  тогда терапевт может поинтересо-
ваться, что дочь могла бы заметить в своей матери. То, как члены 
семьи, друзья, коллеги, соседи и даже прохожие на улице узнают 
о том, что желаемые изменения произошли, придаст больше смыс-
ла описанию предпочитаемого будущего. Когда человека, находя-
щегося в тяжелой депрессии, спрашивают, что могли бы заметить 
прохожие, если бы он чувствовал то, что хочет. Он, скорее всего, 
ответит следующее: “Они увидят человека с  поднятой головой, 
встретившегося с ними взглядом и, возможно, даже улыбнувше-
гося”. Это описание небольших действий, связанных с достойной 
жизнью, и по мере их накопления они начинают обладать потен-
циалом для воплощения этой предпочитаемой модели жизни в ре-
альность.

5. Интерактивность. Наконец, важно, чтобы эти описания были 
вплетены в отношения клиента. Нам нужны не только наблюдения 
других людей, но и описание их реакций и того эффекта, который 
эти реакции оказывают на клиента. Возвращаясь к случаю матери 
и ее гуляющей допоздна дочери.
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Терапевт. Когда она скажет “доброе утро”, как вы отреагируете?

Клиентка. Скажу “доброе утро” в ответ.

Терапевт. И вы будете довольны?

Клиентка. Конечно.

Терапевт. Как она поймет, что вы довольны?

Клиентка. Я улыбнусь ей.

Терапевт. Ей бы это понравилось?

Клиентка. Я думаю, что да. Мне кажется, она так же, как и я, обеспоко-
ена тем, как обстоят дела между нами сейчас.

Терапевт. Откуда вы узнаете, что и она довольна происходящим?

Клиентка. Она улыбнется мне в ответ.

Терапевт. А потом?

Клиентка. Зная нас, будет много объятий и  слез  — мы будем очень 
рады наконец-то поговорить.

Терапевт. Что будет следующим, на что вы обратите внимание?

В намерения терапевта не входит продвигать деятельность, описан-
ную клиентом. Мы не можем таким образом управлять жизнью наших 
клиентов на микроуровне. Цель состоит в том, чтобы просто дать реа-
листичное описание того, что может произойти и  создать ощущение 
возможности, а не ставить поведенческие задачи. Когда терапия успеш-
на, клиент сообщит о поведении, подобном описанному, но не о совпа-
дающем с ним.
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Расширение и детализация

Существует немало ситуаций, в  которых терапевт должен сделать 
выбор. Одна из них  — решить, когда искать детали, а  когда работать 
над  расширением описания. После описания матерью первого “хоро-
шего утра” терапевт решает сосредоточиться на  этом, задав несколь-
ко дополнительных вопросов. Он мог бы продолжить таким образом: 
“Обнимаясь и плача вместе, что вы заметите в своих мыслях о будущем?” 
Если клиентка описывает другое позитивное чувство, терапевт может 
спросить: “Как ваша дочь узнает, что вы чувствуете это?” Человеческие 
отношения достаточно сложны, чтобы тратить слишком много вопро-
сов на этот очень краткий обмен мнениями. В какой-то момент клиенту 
нужно помочь двигаться дальше и расширить описание, обычно зада-
вая вопрос типа “Какие еще отличия вы заметите?” Потребовалось бы 
слишком много времени, чтобы уделять каждому моменту одинаковый 
уровень внимания, поэтому терапевт постоянно выбирает между “дета-
лизацией” или “расширением”.

В случае матери и дочери, приведенном выше, терапевт начинает с де-
талей — с момента встречи. Вместо этого он мог бы начать с более рас-
ширенного описания: “Какие изменения вы хотели бы видеть в ваших 
отношениях с  дочерью?” Мать может перечислить несколько из них, 
например, больше уважения, общения, лучшие оценки в школе, послу-
шание и больше признаков счастья и любви. Когда это всеобъемлющее 
описание завершено, терапевт может выбрать, на чем сосредоточиться 
для детализации: “Как бы вы поняли, что ваша дочь счастлива/проявля-
ет уважение/серьезно относится к учебе и т.д.?” Как будет видно позже, 
измерительные шкалы могут обеспечить полезную основу для выявле-
ния деталей в ряде различных аспектов жизни и отношений клиента.

Пример
Джеймсу 25 лет, он хорошо образован, но застрял на работе, которую 

считает бесперспективной. Недавно его выписали из больницы после 
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передозировки. Он живет с  родителями, которые не ладят. Его мать 
больна тяжелой формой рассеянного склероза, а отец все время рабо-
тает, “чтобы не оставаться дома” (по словам самого Джеймса, который 
“ненавидит” отца). Джеймс обеспечивает большую часть поддержки 
своей матери, и это, по его словам, мешает ему жить собственной жиз-
нью. Он хотел стать более уверенным. Этот отрывок взят из середины 
первой встречи. Джеймс описал, как вставал по утрам, болтал с мате-
рью, был более вежлив с отцом и более добросовестен на работе.

Терапевт. А как бы проявлялась ваша уверенность в себе после ра-
боты?

Джеймс. Я бы хотел пойти выпить с  друзьями или коллегами, но 
я действительно не могу оставить маму одну так надолго.

Терапевт. Она бы расстроилась, если бы вы пошли выпить?

Джеймс. Наверное, нет. Она говорит, что я  должен заняться своей 
жизнью до того, как она умрет, иначе я действительно за-
стряну.

Терапевт. Значит, ваша мама, возможно, даже будет рада видеть, что 
вы чаще выходите из дома?

Джеймс. Она была бы рада этому, если бы я не был ей так нужен или 
если бы мой отец делал больше, но он этого не сделает, они 
даже не разговаривают друг с другом большую часть време-
ни.

Терапевт. Значит, если бы они лучше поладили, вы думаете, ваш отец 
мог бы больше помогать?

Джеймс. Да, но это вряд ли произойдет.

Терапевт. Если бы они это сделали, что было бы первым признаком?

Джеймс. Они этого не сделают. Все зашло слишком далеко.

Терапевт. Если бы случилось чудо, и они действительно начали лучше 
ладить, что было бы первым признаком?

Джеймс. Они бы общались друг с другом.

Терапевт. О чем?
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Джеймс. Обо всем.

Терапевт. И что было бы первым признаком того, что они начали го-
ворить?

Джеймс. Он бы больше помогал маме.

Терапевт. Что было бы первым признаком того, что он больше помо-
гает вашей маме?

Джеймс. Он бы помогал ей с кислородом; ей он сейчас нужен, и она 
не может сама поменять баллон, так что, если бы я увидел, 
как папа помогает ей с кислородом, я бы знал, что их отно-
шения наладились.

Терапевт. Какое это может иметь значение  — видеть, как ваш отец 
меняет баллон?

Джеймс. Огромное.

Терапевт. Например?

Джеймс. Как будто я  почувствовал бы, что наконец-то смогу жить 
своей жизнью.

На второй сессии, месяц спустя, Джеймс сообщил, что чувствует себя 
намного лучше, сменил работу и стал больше участвовать в обществен-
ной жизни. Он также сообщил, что его родители, кажется, стали луч-
ше ладить, когда его отец стал больше помогать матери. Скорее всего, 
произошло следующее: пока Джеймс считал своего отца бесполезным, 
он думал, что должен взять на себя его роль. Подробное описание, ве-
роятно, помогло Джеймсу понять, что в его отсутствие отец уже время 
от времени делал что-то для своей жены, и это позволило Джеймсу вы-
рваться на свободу.
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