— familia nucleard — sistem relational implicat in ge-
neza simptomelor persoanei («pacientul identificat»);

— patologia se declanseazi de la individ la sistem, fi.
ind rezultatul disfunctiilor sistemului;

— pacientul reprezintd «simptomul», iar familia repre.
zintd «obiectul» terapiei;

— familia este o configuratie dinamici;
relatiile de inrudire si interactiune dintre membrii familiei:

— balansa emotionald in interactiunile dintre membrii
. Tamiliei;

Principii de bazd:

Individul este produsul familiei sale (sistemul familial
este o for{d dominanta in formarea individului);

Membrii familiei disfunctionale nu au capacitatea si-si
satisfacd trebuinfele, asteptarile mutuale reciproce, ei nu-sj
pot exprima liber, autontic identitatea (in relatiile dintre
€i);

O familie functionald este capabili de compromisuri;

Necesitatea funcfionald a compromisului este generats
de faptul cd trebuintele membrilor unei familii nu coincid
(ele nu se intimpind §i nu se satisfac reciproc, decit foarte
rar);

Necesitatea unor schimbdari in cadrul familiei, date fiind
stadiile prin care trece o familie (aparitia copiilor, etape in
dezvoltarea copiilor, plecarea copiilor din familie etc.).

Aspectele terapiei de familie sint in principal 3:

— terapia centratd pe subsistemul marital;

— terapia centratd pe subsistemul relatiilor parin{i —
copii;

— terapia vizind homeostazia familiei, ca sistem (ba-
lanta familiala).

Regula psihoterapiei de familie sustine cd persoana se
schimbd dacd se modifica structura si configuratia relatii
lor intrafamiliale.

Observatii necesare consemnate de psihoterapeut:

— aspecte importante: istoricul familiei, structurile fa
miliei anterioare care persistd in familia actuali;

— diagnosticul, in sens larg, ca apreciere a modalititi
lor de functionare a relatiilor intrafamiliale;

— emotia este un instrument in schimbarea comporta
mentelor membrilor familiei; _

— terapeutul este luat ca model (trebuie si aiba o ati
tudine activi),

Metode si tehnici:
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— interviul initial (evaluarea problemei actuale, anga-
jarea familiei in procesul terapeutic);
— terapia se desfisoari in serii de sedinfe (de la citeva
sedinte pina la citiva ani); ,
- — membrii familiei isi aleg singuri pozitiile in inciperea
in care se desfidsoari terapia;
. — reluarea «problemei» cu membrii familiei, delimita-
rea problemei (participa toti membrii familiei);
. — schimbarea modalititii de comunicare a
dintre membrii familiei.
. A. Tehnici folosite frecvent:
a) punerea in roluri;
b) actiuni in familie;
c¢) terapia familiala multipld (mai multe familii sint lua-
te in terapie);
B. Recomandéri cu privire la
dinte:

# t_ pentru reducerea tensiunilor dintr-o familie — 1-6 se-
dinte;
— pentru rezolvarea simptomului — 10-15 sedinte;

— pentru optimizarea comunicirii — 25.30 sedinte;

— pentru restructurarea familiei — 40 sedinfe, uneori si
mai multe (citiva ani). y

relatiilor

numarul optim de se-

PSIHANALIZA

Consideratii generale asupra psihanalizei. Psihanaliza
este un sistem psihologic izvorit din descoperirile lui
S; Freud. Initial o analizi de tratament a anumitor tulbu-
Tari nevrotice, psihanaliza a servit apoi drept fundament
Pentru o teorie generala a psihologiei. Cunostintele dobindi-
€ $1 obfinute din tratamentul unor pacienfi au condus la
analize de profunzime in sferele artelor, religiei, structuri-
1;):1-1 sociale, a dezvoltarii copilului si a procesului educatio-
Conceptele fundamentale din sfera psihanalizei. Redusi
}i'{ 0 definitie de esenta, psihanaliza este o psihologie a con-
ictului. Psihanaliza interpreteaza funcfionarea psihicului
Uman ca expresie a unor forte conflictuale. Unele din aceste

lorte sint constiente iar altele, probabil cele mai multe, sint
Nconstiente.
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Ca sistem psihologic si metodid terapeuticd, psihanaliza
subliniaza importanfa fortelor inconstiente in viata psi-
hica. :

Conilictul este o dimensiune inexorabili a conditiei uma-
ne. El reflectd contradictia inerenti naturii duale a omuluj
vazut si ca creaturd biologicd si fiinid sociald. In citiva
ani fiecare copil trebuie si fie civilizat si culturalizat; el
trebuie sd primeascd si si integreze in sine idealuri si va-
lori, inhibitii si tabuuri existente grupului sdu social. Pri-
mul instrument de realizare al acestui proces este familia,
dupd care intervine institutia cu un grad mai ridicat de
formalizare aparfinind de astid dati societdtii, aceasta preia
cea mai mare parte din responsabilititile necesare dezvol-
tarii individului.

Pe parcursul acestei dezvoltdri, frustrarea, minia, dez-
amagirea si conflictul sint inevitabile. Tnci de la inceputul
dezvoltdrii sale, psihicul uman este influentat de fenomenele
somatice. Fiziologia somaticd este substratul intregii teorii
psihologice, inclusiv psihanaliza. Rispunsul la stimuli este
tradus in termenul de «plicere» si «durere» (neplacere),
care este o parte din ereditatea biologici a omului. Aceste
raspunsuri determinate filogenetic au avut, fira indoiali, o
semnificafie pozitivd, din punct de vedere evolutiv, in lupta
pentru supraviefuire a speciilor.

Un principiu fundamental al teoriei psihanalitice consts
in faptul cd psihologia umani este guvernati de o tendinta
pulsionald de cautare a «plicerii» si evitare a «dureriiv.
Aceasta este cunoscut, de fapt, drept «principiul pliacerii»
(Freud, 1911). Desi acest principiu actioneazi de-a lungul
intregii vieti, el este evident si absolut dominant in primii
ani de existentd. Experientele timpurii de «plicere» si «du-
rere» (s-ar mai putea spune de «recompensi» si «frustrare»)
joaca un rol crucial in formarea structurii psihologice a fie-
carui individ. Termenul de «structurid», asa cum este el fo-
losit in psihanalizi, se referd la forme organizate, repeti-
tive, relativ stabile ale rdspunsurilor psihologice ale mecanis-
mului psihic. Impactul acestor experiente timpurii este in-
tensificat la copil, deoarece, in contrast cu alte fiinte, omul
are o perioada de dependentd fati de adult mult mai mare.
Fard ingrijirea si solicitudinea acestora, de-a lungul unel
perioade de citiva ani, copilul nu poate supravietui. Acest
fapt, determinat biologic, explici si un atasament precoce S
sustinut fatd de altii, un factor care vine si joace un rol
central in ceea ce numim natura umani. ol

Interpretarea freudianid a psihologiei omului reprezlm‘tf}
o contribufie 1a cercetarea contemporani stiintifici a ultimei
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) : _
arfi a secolului al XIX-lea si inceputul secolului al XX.Je:
- - . [ - [ - & ‘1-
f’n_ pslhanahzg Freud combini idealul liberal al respectu-
Jui pentru ]ntegrltatgq fiecarui individ cy o incer-
care riguroasi de stabilire a unei metode stiinfifice pentru
St_udierf_aa_ mdlwdulul ca entitate vie, sociali. El a sesizat
i subliniat ca observatia clinici este fundamentul psihana-
izei. Teorla_, pex‘]tg'uv Freud, este o suprastructurad edificats
pe observatia clinicd, dar care poate fi modificati prin noi
descoperiri. De dceea era esential sa se stabileascs «o me-
toda de examinare 31 cercetare», prin care si poata fi facute
observafii $1bcpq?tatalr:i demne de incredere. Aceastd conditie
necesard <«ab initio» Freud a formulat-o in deseri itua-
B n descrierea situa
4 Detasiemene]a, ;:stte important de menfionat ci psihana-
g esie In acelasi timp o formd de «terapies «i etod 4
B i pie» si «o metodi
Dintre toate formele de
cea care se sprijina
h.ﬁnsl'bl! fist_em Vpsnhologic_. Ea asimileazad si cuprinde expe-
rienfa in erlqafa a on_wlu:, Ca $1 comportamentu] sdu, natu-
tmt sa lblqloglca: (éllt 1 aspectul sdu social, modul de activi-
i€ a' sau ca individ, dar si integrarea sa
s $ g ca membru al
~ Multe din conflictele istorice dj i i iticd
~ Mult I or In miscarea psihanalitics
]iott fi interpretate in functie de modul cum diferiti cerce-
tatori, de-a lungul timpului, au subliniat un aspect particu-
sau altul al teoriej Sau practicii psihanalitice, felu] ip

ta in conflictul psihologic.
~ In fond psihanaliza continui spiri i
; inali piritul de comprehensiu-
ne Care statueazi dictonul «Cunoaste-te pe tinep fnsnulil;.
_.,-f@é?istta cunoastere de sine este totusi infeleasd ‘intr-un mod
B Atit timp cit ne referim 1la individul ca atare,
e 0%ei», ale suferintei sale, sint prin natura lor
: ni sint situate dincolo de sfera
cimpul constiintei,

«originile

5 constiin-
datoritd caractery-

._._-lzc(deci_zii) rafionale, in loc si actioneze automat. Ast-
* 9Cest tip special de autocunoastere amplifica abilitatea
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individului de a-si controla destinul si fericirea. Psihanali-
za poate realiza aceasta numai statuind faptul ca neferici-
rea si suferinfa nevrotica izvordste din conflicte inconsti-
ente.

Psihanaliza nu poate oferi o cheie magica care sa per-
mitd accesul la «fericirea universald» sau la «desavirsgire
individuald». Desi prin psihanaliza s-au aflat multe date
despre psihologia grupului, dinamica maselor, rdmine o prob-
lema deschisa: cum si daca pot fi aplicate aceste introspectii
rationale, Oricare ar fi schemele operationale gi previziuni-
le vizavi de aceste probleme, ele depind de viziunea pesi-
mista si optimistd a conceptiei de viata.

Pentru individul care a fost analizat cu succes se con-
statd eliberarea de inhibitie si suferin{d nevrotica, fiind ade-
sea trditd ca o transformare aducatoare de implinire care-i
permite nu numai actualizarea propriului sdu poteniial, dar
si participarea la evolufia si fericirea celorlalfi. Astfel, cu-
noasterea «intimita{ii psihice» a cuiva poate avea implica-
re de relatii interpersonale. Este important de refinut
acest lucru, deoarece chiar in cele mai bune circumstante,
din cauza dificultdfilor practice, numai un numar mic de
oameni pot fi psihanalisti.

Curente sistemice. Aproape fiecare forma de terapie mo-
dernd are ceva inspirat de psihanaliza. Asa cum a aratat
Leo Rangell (1973), cele mai multe forme de psihoterapie
larg practicate in prezent sint bazate pe elemente din teo-
ria si practica psihanaliticd. De obicei, o procedurd oareca-
re sau o concepfie particulara este «imprumutatd» din psi-
hanaliza si folositd ca «premisa rationald» pentru un tra-
tament specific. Aceasta nu inseamna ca alte forme de te-
rapie sint incorecte sau ineficiente. Dimpotriva, desi sint
variate tehnici terapeutice de a trata nevrozele, existd doar
un singur mod de a intelege psihanalitic (Fenichel, 1945).
Aceastd supraapreciere nu este adevaratd. Sint multe situa-
tii cind tratamentul «nonanalitic» este de preferat unuia
«analitic». Pentru multe forme de boald mentald, psihana-
liza nu este recomandabild sau chiar, surprinzitor, ea este
contraindicati. Totusi, este adevdrat cad psihanaliza este
singura care clarifici ceea ce se petrece in nevroza, este ©
teorie care ofera o explicatie stiintifica a eficacitafii tutu-
ror celorlalte forme de tehnici psihoterapice. )

Din punct de vedere istoric, linia de descendenta din
psihanalizi o gisim in teoria lui Jung sau terapia Adler,
iar aceasti afirmatie este evidenti. Atit Carl Jung, cit 3!
Alfred Adler au fost studentii lui Freud; s-au detagat de el
timpuriu in istoria miscdrii psihanalitice. :
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Carl Jung a avut opinii diferit
] ung / e de Freud «privitor | -
'ﬂiﬁdlﬁlﬁimﬁﬁgg»' DJI;)I;FOIOJ[ de vicisitudinile cgnflic(t);l;? I:?:
1 » Jung a subliniat semnificatia reprezentiril im-
police ale principalelor teme ale existent L s cats i
b é > €l umane i
d?termtmate «cu!tl_lral»‘ $i transmise «inconstients Ca]frr? SI:!t
vmtaitiransfo;'mé:nlor individuale, Jung si édeptii. séi gég
aparitia constantd a moti i ii
ng-i. | otivelor mistice comune intregii ome-
~ Tensiunile, conflictele din
din imagini conflictuale, din
Eg—lm $i, In special, ale laturii
lui Jupg referitor la transmite
te» eruntrz-un «inconstient colec
mistica si prea apropiati de o
cende?talé a lumii.
- Totusi, trebuie si subliniem c3 opinii i
; L ‘ g opiniile lui Ju
&an«(}r;%t;::&u}m (:‘o]_eigtw» corespund conceptului rl]%1 alf“];gt:i
_ 4 primitiva universald», dar acesta a consi
af- o rehi i ¢ = ;
gtc%p?&aéecad;g{ncol da-lt derivatelor pulsiunilor instingti;gfe
¢ 4 ca determinant originar al
tului. Acestia sint mai degrabi f i el
ulut. Ace act i 1
ﬁl‘iné?{l, in ds.tructurarea pergonalitétii. i B
~ Lltéva din conceptele lui Jung sint. i i ile i
e _ Jung » In special, utile in
fr'efii».g a simptomelor deficitare ale pacientilor schizo-
- Alfred Adler 2 crezut ci iuni
/ - rolul presiunilor sociale si po-
mt: zc(f;;ssttésl.ébgst-rmat_t-q‘e Freud si adeptii sii. In aeces;.lI mpg-
pinie criticd era valabili intr-o asura
eoarece analistii se concentrau. i i il Do e
03 ,» In primul rind t for-
ldrea elem i i iy
8"--}_33id0u]ui_emelor rezultate din energia pulsiunii sexuale,
- rentru Adler cauzele conili i
- _ Z lictelor erau ici
_.:_"_ﬁ.m_d determinate de factori cum ar fi: HE Sl
: inferioritatea pozitiei sociale;
. Nnzestrarea fizica inadecvati:
sl.abu_:zunea sexuala;
o discriminarea.
,u_‘_!fl'ulte din conce

viata fiecdrui individ provin
reprezentdri conflictuale ale
sexuale a acestuia. Conceptul
rea «fantasmelor inconstien-
EIV», este considerati ca fiind
inelegere religioasa si trans-

o

Cl—

tele sale a izi
T P © au previzionat, au precedat
. .b“tolgpgsll}al}aht]ce ulterioare, unele din ele vigind ro-
e U ecierii», mai ales legat de asa-numi

re de ] ; sa-numita «tulbura-
:';}tﬁpell;sonalltate narcisiacis. =
i =

erapie Hmii anj s-a conturat aparifia mai multor forme d
- =5 1N care demersu] t euti inei 5 =
i, il sul terapeutic principal consti fin:
- Aautoexprimare;

?-fﬁ-” eliberare emotionali;
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— depasirea inhibitiilor, articularea in limbaj;
— comportament al fantasmelor si impulsiunilor inhi-
bate. .
Miscarea de tip «
Burton, 1969) reprezin

encounter» — intilnire (Schultz, 1967,
ti o astiel de scoald. O altd forma de

explicare este asa-numitul «{ipat primar». Aceste forme de
tratament reprezintid exagerari si caricaturiziri ale princi-
piului catharsisului emotional, pe care Freud l-a postulat in
primele sale studii asupra isteriei (Freud, 1895).

In acel timp Freud credea cd «descarcarea emofiei» re.
primate poate avea un beneficiu terapeutic. Urmatoarele
experiente, cu ocazia tratarii bolnavilor nevrotici, 1-au con-
vins ci aceastd metodd are anumite limite si este «inelica-
ce» pe termen lung, deoarece nu acordid suficientd pondere
nevoilor de autopedepsire, cit si variatelor mecanisme de
aparare pe care Ego-ul le foloseste spre a se debarasa de

anxietate.

In metodele expresive de tratament, experienfa grupului

joacd un rol uriag in dimensiunea anxietatii. Expresia in
prezenfa altora, tocmai a acelor fenomene care in mod
obisnuit nu se exprima, poate ameliora substantial sentimen-
tul de vina, culpabilitate. «Povara vinovitiei» este usurata
de aflarea faptului ca «si alti membri ai grupului au sen-
timente si pulsiuni identice sau aseminitoare». In conclu-
zie, «vina tuturor este vina nimanui» (Sachs, 1942). Efec
tul unui astfel de tratament depinde totus, intr-o mare ma-

suri, de continuitatea contactului cu grupul terapeutic. Exi
sti cazuri cind tendinta si oportunitatea de exprimare 4
manifestirilor pulsiunilor interzise sint considerate atit de
periculoase de catre individ, incit el nu poate sd le diferer

tieze, putind fi antrenat de un «sentiment necontrolabil
de panicd» care in multe cazuri produce «reactia psihotica»

Micsorarea rolului Super-Egoului in asigurarea echilibru
lui psihologic global pare si fie aspectul esenfial al siste
mului «rafional-emotional», dupd teoria lui Albert Ellis
(1970). Ellis incearcd sd determine pacientul si-gi schimb¢
sistemul siu de valori, cu referire speciald la sexualitaté
ajutind la eliberarea acestuia de o vind irafionald care II"

hibi eventual multe din aspectele vietii $i compartament®
ficace, aceasta inseamt

lui sau. Cind acest tratament este e
ca pacientul a realizat o identificare cu terapeutul sau (¢
temul de valori al terapeutului). Ter®

personalitatea si sis
t caz un Super-Ego auxiliar care

sau mai lung, si inlocuiascd
decatd, de autoevaluare si de

peutul ar fi in aces poal®
pentru un timp mai scurt
s modifice sistemul de ju

30

[ ‘patii ideale proprii pacientului.

sal
asp']

o ac Acest feno imi
%&é;figu.lltétt)islgr\;zi atupct cind anumiti in-divizimv?;e g?rtted g
adesea din at prin «conversatie religioasi» car it d?
les asamentul de o figurd religioasi B e
ftics). 1gioasd (adesea po-
- In cadrul sedintei psihanalitic '
g ‘ ! : e analistul a rabda
z;;p(?il‘drtf;tgegdertel;u simpatie, fira considerataiiscggficrabda-
it s atele furnizate de pacient. In alte | s e
. sfatjrl“iearet:;;;?:}oarg poate fi combinafﬁ gtrjm;co‘i'e
. 4 C i i
tul (})){tlntr: clapcanele reale satn%%‘;agﬂgaargea?eg?ilgtaii P
i ter;pieené?hzl (1554_) a studiat dinamica acestor f
o ieta = re‘_su liniat cd exprimarea verbali a oo
e poagte fZlmtlfte _poate sd aducd o usurare deoalrme‘
b decitce atd mai usor unor idei concrete e -
e unor senzafii emotionale neclare «Fxprl—
R oS ers joach de asemenea un anumit rol i;eno-
e ‘;ir’ asistent social sau alt terapeut cheltui a]t3~
s‘g?si’tua’;ia 8 simpatie cu pacientul, readuce in mem]eg\"'3
ki «singura?' maj fost a]_utat de prieteni, rude peofla
agg ol discut;m»" puoate flA o evidenta usu,rarc faptu? i:‘il
1§5§.Or, Cind ll'a(:1'~sr1tu$ll ;Sa&uvigléarzulsgr%? g
] saa . a z i
?;tja!g?n!;;ile» si «alte modeles de corfporl‘l{;m?j‘lrtecslriedmht-?
B calc, Ti ?Jpc(?z%?grgimerllm]u?’ el resimte o fnt’érire ;I?;rt:
t@:;_jm e personz{}liiltgyijimﬁ mai profunde, inconstien-
W Toate formele de psi & B
e me_psmoteraple mentionate mai sus inspi-
e gl a}tmu_lteAconcepte fundamentale din psih-
B € situafia in care pacientul isi poate expri
R $f rSImt?'me sale spontan si liber unui obsere.fr;
. ecepliv, de «realizarea introspecfiei» pri :
el de iriteleggfgsze sggl)r?fz'entér‘i, _prpbahi], vy Ft’)ug
_..\ttreflatia o milio oy nificatiei si importaniei il repre-
ile forme de i i i
JS,-1951), «terg?i};olreé‘;pt@,”cum ar fi Gestalt
B erapla e itafii» (Glasser, 1967) si «tera-
e enala (Wolpe, 1958) ilustreaza principiile
iconstiont) rl. sential este faptul cd terapeutul accep-
R ego ul de modul sau de instrument al trap
i) conflqrt dlsp?rat, fie de a anihila, fie de a o
_ B'HCientuI intll?—tgk:sritllﬂztﬁm& Inconstient, terapeutulpil;:::
e tuatie care sd permita i
tasmelor originare din copildria paciggtuljlzl?irea
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Prin urmare, astfel de forme de terapie favorizeaza «ten-
dinta pacientului de a incerca sa ;
expresia conflictului incongtient. Pentri acest motiv, ne pu-
tem astepta ca astfel de forme de terapie sd aiba doar o
utilitate limitata si o eficacitate pe termen.

ISTORICUL PSIHANALIZEI
CA PSIHOTERAPIE

Precursori. Psihanaliza, asa cum a fost ea elaboraté_'dc
S. Freud (1856—1939), a reprezentat o integrare ampla o
miscérilor intelectuale importante din Europa acelui timp.
Era o perioadd de nemaiintilnit avint a stiintelor fizice si
biologice. Se extinde un nou umanism de factura liberala,
un umanism bazat pe filozofia materialista si pe exercitarea
libera a gindirii. Aceste progrese au oferit biologilor noi
concepte inliturind teoriile indoielnice ale vitalismului.
Problema principald la ordinea zilei era teoria evolufiei a
(ui Darwin. Un grup de tineri biologi, profund influeniaii
de ideile lui Hermann Helmholtz, au instituit principiul
cxplicdrii fenomenelor biologice numai in termeni fizici,
respectiv chimici. Unul din membrii acestui grup era Ernst
Bruke, tlterior seful laboratorului de cercetare biologica Iz
Universitatea din Viena, unde Freud a mers sa urmeze 0
carierd de biolog cercetitor. Modelele provenite din fizica,
chimie, teoria evolufionistd apar regulat in scrierile Iui
Freud, dar mai ales in lucririle sale psihologice de inceput.

Freud a ajuns la psihanaliza minat de interesul sau pen-
tru neurologie. In timpul anilor sdi de instruire, marl pro:
grese se faceau in neurofiziologie si neuropatologie. Frglx‘d
insusi a contribuit la avansul acestor ’stlmte. El a real_n_at
lucrari originale referitoare la evolutia elementelor siste-
muiui nervos central in afazie, paralizia cerebrala, la funcli-
ile fiziologice ale cocainei. De fapt, el era foarte aproape de
formularea teoriei neuronale (Jones, 1953). In lucrarea «In-
terpretarea visurilor» el a oferit un model al «mintii omu
lui» bazat pe fiziologia arcului reflex. o = &

In acea perioadad psihologia se separa de filozohe. si 1s!
cipidta statutul de stiinta independenta. Freud era inter®
sat de ambele domenii. El cunostea lucrarile scolii 1_:le pf":‘r
hologie asociafionistd si a fost impresionat de mamelfa‘la
cara Gustav Fechner aplica conceptele fizice in ce::rceialél
psihologicd. Ernest Jones (1953) a sugerat cd ideea de ¢
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giolosi libera asociafie ca tehnicd terapeuticd» si-ar avea
yrgintea in influenta lui Herbart.
' La mijlocul secolului al XX-lea se manifesta un mare
jnteres pentru starile de disociere, divizare a constiintei
boorg and Heury, 1941). Neuropsihiatrii francezi erau
ii in studiul anumitor tulburiri, cum ar fi somnambu-
ul, personalitatea multipld, automatismul ambulator, is-
a. Hipnoza era unul din mijloacele principale in studiul
tor stari.
- Geneza psihanalizei ca psihoterapie. Referitor la istoria
thanalizei, Freud a scris doud eseuri: «Istoria miscarii
analitice» (1914) si «Un studiu autobiografic». Ambele
ari se referd, in primul rind, la modul cum au apiarut
iile ireudiene. In cele ce urmeazi, este schitatd aceasti
lufie prin comentarea principalelor lucrdri ale lui Freud.
acest proces se delimiteaza tematic sase puncte-cheie si
ri celebre (proces legat de psihanaliza): «Studii asupra
iei» (1895); «Interpretarea visurilor» (1900); «Despre
cisism» (1914 b); «Lucrédri de metapsihologie» (1915 a,
5 b); «Teoria instinctului dual» (1920); «Teoria structu-
» (1923, 1926).
- Studii asupra isteriei. Istoria psihanalizei incepe propriu-
s cind Jozel Breuer, un medic vienez cu preocupiri de
etator, i-a povestit lui Freud despre o experientd remar-
la pe care o avusese cu o pacientd care pirea cd s-ar
indecat doar prin discufii. Breuer a observat ci atunci
d isi «plasa pacienta in transa hipnoticd» si o «determi-
sa relateze despre ce ii apidsa mintea», ea incepea si po-
easca despre evenimente sau fantezii cu mare incirci-
emotionald. Daca povestirea acestor elemente se inso-
‘de o puternici descidrcare emolionald, pacienta era elibe-
A de simptomele sale. Revenita la starea de veghe, pacien-
Nu-si mai amintea de «evenimentul traumatic» pe care
elatase si nici nu era constientd de legadtura dintre
asta si suferinfele ei actuale.
3 ’_F'-_reud a incercat acelasi procedeu pe alti pacienti si a
lirmat observatiile lui Breuer. Ei au sintetizat datele
Nute intr-o lucrare intitulatd «Studii asupra isteriei»
9), in care deduc ci simptomele de isterie sint rezul-
Il unei acumuliri de emotie manifestati in legiturd cu
ntiri negative, dureroase. Aceste amintiri au fost rupte
Conexiunile lor cu celelalte structuri, dar ele continui
iste si si exercite un efect dinamic, de penetrare, sub
4 anumitor simptome. Scopul terapiei era, prin urmare,
aduci la iveald aceste evenimente uitate si concomi-
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tent sd realizeze o observafie catartici (eliberare) de sul
tensiunea emofionald acumulatd. Lucrind in continuare sin.
gur, Freud a ajuns la concluzia cd evenimentele traumatice
implicate in geneza isteriei au avut loc in copildrie si aces.
tea erau intotdeauna de naturd sexuald. Deoarece in acele
vremuri se considera ca copilul pind la virsta pubertitii ny
are pulsiuni sexuale, Freud a concluzionat ca pacientii obser.
vafi de el au fost cu tofii sedusi in cadrul unei experienfe
sexuale de cdtre o persoanid mai in virsta. Investigatiile
ulterioare au ardtat cid aceasta nu era intotdeauna adevérat,
Astfel, fard sd stie, Freud era in prezenfa datelor care urmay
sd-i serveasca la descoperirea sexualitafii infantile.

Interpretarea visurilor. A doua fazd a descoperirilor luj
Freud a constat in gisirea unei solutii pentru enigmaticuy|
fenomen al visului. Ideea ci visele ar putea fi intelese i-a
aparut lui Freud cind a observat cit de frecvent apar ele in
asociafiile pacientilor sai etichetati nevrotici.

Visurile si simptomele, a descoperit el, au o structurj
similara. Amindoud sint rezultatul unui compromis dintre
doua grupe de forfe conflictuale ale mintii; dintre dorinfele
sexuale inconstiente din copilérie, care-si cautid implinirea,
pe de o parte, si activitatea represivd a celorlalte structuri
mintale, de cealalti parte.

Pentru a realiza acest compromis, un cenzor interior a
deghizat si a distorsionat reprezentarea dorintelor sexuale
incongtiente din copildrie si intr-o mare miasurd tocmai
acest proces face ca visurile si simptomele sa fie inteligi-
bile.

Natura dorinfelor care au intrat in formarea visurilor
este strins legatd de senzatiile pldcute, pe care copiii le
obfin prin stimularea gurii, anusului, pielii si a organelor
genitale, si se aseamand cu diferitele tipuri de activitate
sexuala tipice pentru perversiuni.

«Interpretarea visurilor» a fost in acelasi timp o inre
gistrare partiali a propriei autoanalize, a lui Freud. In
aceasta lucrare Freud a descris pentru prima oara «comple-
xul lui Oedip», poate cea mai percutantd dintre multele sa-
le idei, care erau menite si tulbure somnul omenirii. In
plus, in capitolul final al acestei opere Freud a incercat sd
elaboreze o teorie a psihicului uman care si includid vise
le, psihopatologia, functiile normale intr-un tot unitar. Prin
cipiul fundamental, central al acestei teorii este ci via(d
psihica reprezintd un conflict permanent si nesldbit dintre
zona constientd si inconstientd a mintii. Zonele inconstiente
ale psihicului confin pornirile biologice, instinctul sexud
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care pAreseazé permanent spre a se descirca. Opuse aces-
tora sint acele forfe psihice care sint congtiente sau aproa-

constiente. Aceastd parte a mintii este la un nivel logic
realist si ac}_aptativ. Deoarece principiul fundamental al
acestei teorii psihanalitice se referi Ia adincimea, stadiul
in care se afla o idee, in raport cu constiinfa, el a numit-o
i «teorie topografici»,

In cei aproape zece ani care au urmat publicarii lucrarii
dn;terpretarea visurilor». Freud a utilizat urmatoarele con-
cepte:

Pﬁ conflicte inconstiente;

— sexualitate infantilj;

— complex Oedip,
spre a se realiza noi si profunde analize ale religiei, artei
edificani_caracterelor, mitologie, literaturi. Aceste idei au,
fost publicate sub forma unor lucriri importante: «Psihopa-
tologia vzte"gutc;)tid(ivieggg) (1901); «Glumele si legitura lor
cu inconstientuls ; «Trei eseuri r it
(1905 b); «Totem si tabus (1913). e Samiiialee

'_Despre narcisism. Urmitoarea fazi in evolutia ideilor
]u;_ Freu.q a inceput cind el a incercat si aplice metodele
psihanalizei la explicarea confinutului psihozelor. Prin acest
lgedeler.eud a vazut conflictul major din viata psihici ca
0 lupta dintre energia pulsiunii sexuale, pe care el a denu-
mit-o libido i care este indreptati Spre conservarea spe-
ciei, si energiile Ego-ului, adicid pulsiunile de autoconser.
vare. {\ceasta schemd nu pare si elucideze simptomele din
i)_:s:IhOZa. Acesj[e fenomene, a sustinut Freud, ar putea fi inte-
e??'mult‘ mai bI_ne in termenii unui conflict dintre energiile
ibidoului investite in sine i energiile libidoului investite in
Téprezentarea obiectelor lumii exterioare. Conceptul de nar-
fsw_rn $-a dovedit folositor insi si pentru explicarea unor
€nomene, cum ar fi: indragostirea, mindria fati de propriii
Copii, f(’irmarea microgrupurilor (Freud, 1914 a, 1921).
R&t:;trari de metapsihologie. Din observatiile sale clinice
e a putut si semnaleze anumite slibiciuni ale «modu-

. pograflc»v pe care-] formulase anterior. El a remarcat,
f.,&iltme:mp.lu, ca mult material mental inconstient era, de
ot 3nt}1nstm(_:tual $i avea un rol de autopedepsire; in mod
dups ° diferentiere absolut calitativi a fenomenelor mintale

Unicul criteriu al accesibilitatii in cimpul constiintei

Sf'b ?Ilgtlera posibilé. In c_Iteva lucrari, mai ales in «Depre-
: :-ﬁﬂfet‘5 a) si «Inconstientul» (1915 b), Freud a incercat
1Zeze conceptiile sale psihologice sub denumirea de

Metane: s 5
Psihologie, Prip acest termen a infeles descrierea unui
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In circumsta isnui s
proces mintal in toate aspectele sale: dinamic (evolutiv), ~este 3 Compongf}ﬁe ?g;?g?étealem;]_b“?_t
topografic, economic, adicd descrierea interacfiunii forfelor “trapsihic face diferentierile nec .y
implicate, impartirea in zone a sistemului psihic, transfor- " apar foarte des. £sare
marile cantitdfilor de energie care au loc. Lucririle scrise 7 Una din functiile majore ale EGO-uluj

granife ferme intre
‘TOJ[L'I:;“I‘,_ conflictul in-
» lar liniile de graniti

in aceastd perioadd reprezinti o fazid de tranzifie in gindi- f%’lintea de pericole interne adick it este sid pr_qtejveze
rea lui Freud, inainte ca sd facd o revizuire majora a teori- unor impulsiuni generatoare . coz;;]?gteerez]i)izfrérgo?g,tlmtaA a
ei sale. tre sinitatea mj 5 o < ! . njierea in
Teoria instinctului duwal. O intreaga serie de fenomenc ;{:ge EU-I s3 f?égfﬁ};ezlscgofii.dfP‘f“de de cit de bine reu-

clinice care priveau rolul_agrvesi_unii in viata psihicd l-ay iy monografia sa «Inhi‘b‘ ke uncfie. _
convins pe Freud ca trebuie sd-si revadz} tgorla pulsiunilor, 01928), Freud 2 detaiiat desféltiﬁ',a mf‘nptom $1  anxietates
El a observat cum agresiunea indreptata catre propria per- yroblemei este aparitia starii c? fred_apestor procese. Cheia
soand (autoagresivitatea) se reflecta in manifestari psiho- "gﬁte, Rire este poste ol al_l e alectivitate negativi, anxie-
patologice, cum ar fi: depresia, masochismul, in general in a demonstrat cj anxietaT I comun simptom de nevrozi. FJ
diferitele moduri in care oamenii se autopedepsesc. Indivizii pentru_ alertarea EGO-y] €a serveste ca semnal de alarmgy
care esueazd datoritd succesului, persoanele care comit crime ‘coplesitoare say panic_g .uclarfeatgog(ajti I;;&ricoluldunel anxietiti
reft ; umpe dacd o dorinti

in afara sentimentului de vinovilie, cu speranfa ci vor i
pedepsite, pacientii care raspund negativ la introspectia pe
care o realizeazd in timpul tratamentului, sint exemple ti-
pice pentru aceastd categorie. Tn 1920, in eseul sdu «Dincolo
de principiul placerii», Freud a extins conceptul dual al
pulsiunilor, punind inainte de toate notiunea de existenta 4
2 tipuri de instincte: libido si ag{esivitate, ambele dertlvate,
la rindul lor, din principiile biologice mai cuprinzitoare, . € V
omniprezente: instir?ctul dragostei (eros) si un instinct catre ,, ?r:lfllnl.:ta $coald englezi de psihanalizi. Aceasti scoals
moarte si distrugere (thanatos). ﬁhd undgnt:t $i Eidel‘tentva mai ales in Europa si Africa de
Teoria structurald. Recunoscind cd in cursul conflictului N 3 &ile socep 3f&:
psihic constiinfa poate lucra la un nivel atit constient, cil frurllat persecufiile naziste au silit multi analisti europeni
si — sau inconstient, si realizind ca insesi metodele prin ca 4 putee;- Sa imigreze in aceasta tard, S.U.A. a devenii cel
re «mintea se preteazd la anxietate», pot fi inconstiente reabil nic C?'ﬂfl“u de psihanalizid din lume, Figurile re-
Freud a reformulat teoria sa in termenii unei organizar Wensféiauj* t:;st. H. Hzartmann, _Ernest Kris si Rudolf
structurale a mintii. Functiile mentale au fost grupate dup? e 116] Igl‘-un numar de publicatii (1945, 1946, 1949),
rolul jucat in conflict. Cele 3 mari subdiviziuni ale apar& B ¢ '?1 C]H'Eit_t_)rl au Incercat sd situeze psihanaliza |a
tului psihic el le-a denumit: EGO — ID — SUPEREGO. - psihologii generale. Ei au realizat aceasta prin
EGO cuprinde un grup de funcfiuni care orienteaz O_If]iic?ﬁce[;tulm lui Hartmann la functia adapiivi
individul cédtre lumea externd si mediazd intre aceasta ¥ e fuardmann’ 1939) si prin clarificarea unei ipo-
lumea interioard; EGO actioneazi, de fapt, ca un executan si la structn ﬁmzentalle referitoare la natura_ pulsiunilor
al pulsiunilor si coreleazd aceste cereri cu respectul datord T'eoriil rq (2) Gl dezvol_tare“a sistemului psihic (3).
constiintei si lumii reale. - “ (lg&f}luIbr%tle)grzi[teg;a{:‘[gntréputu vla‘loroase ale  Annei
inta i iuni instinctuale ) ’ In analiza copiilor si dj
ID reprezintd totalitatea presiunilor instinc € Pe termen lung ale observatiei copilufu%. In 3:11-211;]]

1 teorie, cit i in practica.
~ Starea actuali a psihanalizei ¢ ]
a i a metoda terapeutici. Du-
greud, dezvoltarﬂe.p51hanalizei au fost muItigle :;;:E:,'ari:—
ub conducerea luj Melanie Klein (1932) s-a detasat

ast’

4 foe 2 . givl -
ra mintii, mai ales cele sexuale si cele legate de agres tor T )¢
It)ate t slinveISt].gat{! S-au pus citeva probleme referitoare |a
. e s ul. Cind si cum se dezvolta constiinfa de sine

SUPEREGO este o portiune detasatd din EGO, un reﬂils
dium_al istoriei timpurii a individului ce confine eclg_(}ﬂﬁ-.
moralid si un sentiment cu cele mai importante identilic
si aspiratii ideale din copilarie.
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. S0t consecintele pentru individ dacd acest
: ; roce
;lgl-)w}sbd]th Jacobson (1954), D. Winncolt (19531}) ;ssi
y (1958) au fost printre cei care au clarificat
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problema, Toate aceste studii subliniazd importanta atasa-
mentului timpuriu de mama si vicisitudinile procesului de |
reperare si individualizare.

Aceste evenimente timpurii par sd joace un rol crucial
in dezvoltarea stimei fafa de sine. Consideratiile asupra
acestui concept (self esteem) sint centrale in psihologia tul-
burdrilor de personalitate de tip narcisist sau border-line
Revelatii clinice si teoretice ale acestor stiri se gisesc in
scrierile lui Annie Reich (1973) si au fost extinse intr-un
mod original de Heinz Kohut (1971) si Otto Kernberg
(1968). '

Progresele in domeniu sint prea numeroase, actualmen-
te pentru a fi descrise detaliat. David Rapoport (1951) si
cifiva dintre studen{ii sdi au integrat teoriile psihanalitice
cu principii gi descoperiri psihologice mai largi. Jacob Arlow
si Charles Brenner (1964) au incercat sa sintetizeze desco-
peririle clinice mai noi intr-o «teorie structurald», iar altii,
criticind citeva din aserfiunile psihanalitice, incearcd si re-
formuleze teoria psihanaliticd in termenii unei «teorii a co- |
municdrii» (Peterfeund, 1971; Schofer, 1976) si in viziune
neurofiziologicd (Rubinstein, 1976). Citiva autori au subli- |
niat importanta «relatiilor interpersonale» (Sullivan, 1953), |
rolul identificarii gi al transformdrilor personalitdfii de-a
lungul vietii (Erickson, 1968), rolul factorilor sociali, po- |
litici si culturali in dezvoltarea individului. !

Asociatia Americanid de Psihanaliza (A.A.P.) este cea|

mai mare $i mai prestigioasa dintre socictatile psihanalitice |
organizate in Statele Unite. Ea consta in aproape 2500 menr
bri si afiliati. Este compusa din 33 de societati filiale si con-
duce centre de pregidtire profesionald a psihanalistilor in |
26 de institute pe intreg teritoriul {drii. Cu exceptia citorva]
schimbari recente, admiterea pentru pregitire in institute |
le oficiale si inscrierea in Asociatia Americand de Psihani-|
lizd este permisd numai medicilor. Aceastd condific nu exis
td la nivelul altor societati afiliate la Asociatia Psihanalil’
cd Internationala. :

Academia Americand de Psihanalizd este o organizall®
stiinfificd care in trecut nu a ini{iat si condus programe ¢
pregatire, si mulfi dintre membrii sii apartin A. A. P. ExI¥
td, de asemenea, si citeva societd{i compuse din medici, ps©
hologi, asisten{i sociali si al{i profesionisti.

Ultimii ani au permis o adevaratd eruptie si explozie !
formationald a literaturii psihanalitice. Editia, in 24 de V*
lume, a operelor complete ale lui Freud este sursa funda
mentald penfru teorie si instruire in psihanaliza.
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Cea maj concisa, plind de acurate i iti
:;ucrare de teorie psihanalitics actualz‘i,teesﬁtleucs’eo; agiel11{i:lté1tl,1z§”£—i
RS‘Brenner, 1973 — «An Elementary Textbook of Psychana-
lysis>. Alexander Griestein a publicat in 197] «Indexul
5cr1er110r Ps_lhanalltice», alcatuit din 14 volume: incluzinud
?oate lucrérile de psihanalizi publicate pind in anul 1969
;Eﬁlusgl.mﬁfltute_llme]n’ie,t sub egida A. A. P., se pregiteste lfn
ndex ativ al tutur ari si iz
iy 2 or lucrérilor de psihanalizd, de pe

I?ERSONALITATEA IN VIZIUNEA
S1 PERSPECTIVA PSIHANALIZE]

Teoria personalititii. Teoria psi itica
1 atii. T psihanaliticd a personalititii
se bazeaza pe anumite principii. Primul, cel mgi irrlp(:artaantiI
este principiul determinismului. Teoria psihanalitici consi-
i__t‘_lteraf ca evenimentele mentale nu sint intimplatoare, la in-
@gemﬂlgat?gizr?fedu};l, aIcmd.?ntale sau lipsite de core]afii. Gin-
] ‘ » Impulsurile care vin in constiinta sint -
h’imgrllte dintr-un lant de fenomene aflate in Iegétturé Cal?:::-
-?ii.iulu? lsez_u[ta din experienfele precedente din viata indi-
g Iin metode adecvate de investigatie, legitura din-
ey ;;ien??tfle Arilmtale actuale si evenimentele din trecut
._ 3 ) sRE &) R
. ata. Multe dintre aceste relatii cauzale sint in-
Al doilea principiu al itatii di i
. - personalitdtii din psihanalizi
cel referitor 1a to;:ﬂografle. I:l):‘iecare evenimerl)‘lt psihic ::’:[:
_ ! de accesibilitatea sa in sfera constii
ﬁndgingpul' constxl‘nt_ex).AProcesul prin care anumite e?rtamnetrf-l
%numoritmut psihic sint inliturate din cimpul constiintei
“T;"'ité este «re-presu;». Acesta este un proces activ, care ne-
. psliz efort persistent, repetat, din partea unei anumite
T t_:.ce, Spre a menfine anumite ginduri in afara cimpu-
2 re§ llnt:el" In con_formltate cu principiul placerii, mo-
. -S?EESIEI‘QSEC evitarea durerii sau neplacerii. Investi-
psi ?nalltlca_ a fenomenelor normale sau patologice a
rolul tmportant‘pe. care forfele inconstientului
cgg?zqytgmen_tu; individului. Citeva din cele maj
lte 11 din viafa cuiva pot fi determi intr-
d‘tf'fls_;v de motivatii incons,;tien’?e. Eaal
. ei ea . i R -
dinam;. A)gmc;plu de bazua In teoria personalitifii este
N €asta se referd la interactiunea forfelor ca-
s sz };smlcul sd Iu?reze, sd actioneze, si se schim-
J ace apel la impulsiile libidinale §i agresive,
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