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Care sint valorile psihanalizei*

Joyce McDougall

MorTo: dEu nu vreau sa provoc convingeri,
vreau doar sa stimulez si sa inldtur prejudecati
(...) Noi nu cerem deloc pacientilor nostri sa-si
insugeasca niste convingeri sau s adere la psi-
hanalizd. Aceasta mi s-ar parea chiar suspect.
Un scepticism binevoitor este pentru noi pozi-
tia cea mai de dorit din partea lor.”

S. Freud
Introducere in psihanalizd

In ultimii ani, multe lucruri s-au spus si s-au scris despre
detica” in psihiatrie; s-a vorbit insa foarte putin despre
efectul subtil al sistemelor de valori, atit in cimpul teoriei
cit si in conduita din timpul curei. Ca si cum aceste valori
ar merge de la sine! Ca orice disciplina stiintificd sau artis-
ticd, psihanaliza este impregnatd de valorile culturii a carei
emanatie este, respectiv cultura Occidentului.

Cunoasterea de sine, ca si importanta intrinseca a ori-
cdrui individ, fie el oricum ar fi, bolnav, marginal sau dife-
rit intr-un fel sau altul, sint valori sacre ale lumii occiden-
tale. Freud, pe de alta parte a desemnat ca valoare psiha-
nalitica esentiald, cautarea adevarului. Monod (dHazardul
si necesitatea”, 1970) spunea cd dupd el, angajamentul
moral pentru adevdr este o eticd a cunoasterii in orice
domeniu al cercetdrii stiintifice (Reamintim totusi pozitia
lui Karl Popper care proclama ca demonstrarea validitatii
unei teorii nu inseamna a o verifica ci numai a descoperi
dacad ea este sau nu falsificabili.)

Or, valorile si obiectivele care sint continute implicit in
metapsihologia freudiana, la fel ca si scopurile clinice care
derivéa din ele sint departe de a fi fara echivoc si de aseme-
nea departe de a corespunde valorilor culturii noastre.

* Traducere dr. M. Popa. Sublinierile apartin traducatorului.
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Un lucru este totusi cert: psihanaliza, ca stiintd sau ca
artd, a fost recunoscutd de la inceput ca o disciplina care
cautd farad incetare si chestioneze evidentul, sa sfideze cre-
dintele stabilite, sd reveleze elementele incongtiente care
impregneaza cu o intensitate pasionald optiunile noastre
sociale, politice, culturale si religioase. In aceasti optica,
psihanaliza insdsi nu poate refuza sd se supuna aceluiagi
examen riguros al teoriilor si practicii sale.

Reflexia mea, deja veche apropo de influenta judecati-
lor de valoare asupra cercetdrii si practicii analitice, s-a lar-
git in urma unei invitatii de a participa la discutiile (in
cadrul unui colocviu franco-american care s-a tinut la Paris)
provocate de un expozeu cu tema aSexualitatea feminina
si problematica sexismului in psihanaliza”. Conferentiara
(Ethel Person din New York) fdcea referintd la judecatile
de valoare ale lui Freud care, dupa parerea ei, au influen-
tat observatiile si teoriile sale cu privire la femeie si sexua-
litatea ei. Noi stim ce fragil (chiar el se considera aga) era
Freud in acest domeniu. Intr-adevar nu este dificil de de-
monstrat ca Freud imbrétisa strins atitudinile moraliste
ale epocii lui cind a scris cele doud articole ale sale cu
privire la feminitate. Pentru absolvirea lui, reamintim cd a
asteptat sa implineascd saizeci si cinci de ani inainte de a
ne revela valorile lui si cd a avut curajul etic, o cit de rar la
psihanalisti, de a reveni asupra pozitiilor sale si de a declara
ca nu a inteles nimic din sexualitatea feminina. Acestea
fiind spuse, mi se pare totusi adevadrat cum zicea Ethel
Person, cd dFreud a luat o femeie victoriand a epocii sale
ca model al Eternului feminin. Ori, chiar dacid Freud a
dovedit o oarecare orbire datorata judecitilor sale de val-
oare, personale, sd recunoastem totusi ca el ne-a lasat
instrumentele necesare pentru a scruta propriile noastre
mituri si minciuni intime.

Freud credea ca psihanalistii, o datd analizati, erau liberi
de orice judecata de valoare fatd de analizantii* lor. Era
aceasta o speranta desarta? Este altminteri de conceput ca

* Subiect al unei psihanalize.
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o asemenea libertate in judecétile noastre de valoare poate
exista altfel decit in ideal? Inconstientul riscd sd ramina
totdeauna inconstient.

Pentru a deschide un cimp de reflexie:

Apropo de referirea la conceptul de dvaloare” in psi-
hanaliza, mi-am pus urmatoarele intrebdri:

— Ce loc ocupd sistemele de valori in elaborarea teoriei
psihanalitice?

— Care poate fi efectul explicit sau implicit al propriilor
noastre judecéti de valoare in conduita unei cure?

— Din aceasta perspectivd, ce se poate spune despre
apropierea noastra clinicé si teoretica de diferitele curente
actuale din gindirea psihanaliticd?

— In afara dragostei de adevar, se poate izola in diferi-
tele scoli de psihanaliza o notiune de avaloare” specific
analitica?

— Dacd o asemenea notiune existd, poate ea sa coincida
cu judecétile de valoare ale societatii?

— Poate ea, mai mult, sa le puna la indoiala?

Scopuri si valori

Ce scop urmadrim noi cind propunem altuia sd se anga-
jeze in aventura psihanalitica?

Cea mai mare parte dintre noi va fi de acord sa spuna
cd scopul global al unei psihanalize este cunoasterea apro-
fundatd a sinelui, speranta fiind cd aceastd aprofundare
determind subiectul sa-si investeasca diferit viata, asa cum
se va dovedi in viitor, in pofida durerilor si a deceptiilor

care fac inevitabil parte din ea, ca demnad de a fi traita.
Freud a propus ’gelur1 foarte precise analizei. Intr-un prim
timp este vorba de aducerea in fata constiintei a ceea ce era
in inconstient; mai tirziu, intr-un al doilea timp este vorba
de a aduce in constiinta recunoasterea structurii eu-supraeu
a subiectului si a organizarii oedipiene care rezultd din
aceasta. In ansamblu scopul era de a permite individului,
care descoperd pentru prima data adevarul asupra dorin-
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telor sale, sa fie mai bine plasat, pentru a putea emite jude-
cdti asupra lui insusi si asupra naturii relatiilor pe care el
le intretine cu ceilalti si cu societatea careia ii apartine. Ori
cdutarea unei stiinte asupra eului si a adevarului nu sint
deloc proprii psihanalizei. De aceea este necesar sa privim
dincolo de aceste valori celebre daca vrem sa descoperim
o alta mai importantd, fundamentala, care ne-ar sustine toata
activitatea. O valoare la urma urmei care poate fi conside-
rata ca o contributie originald a psihanalizei la valorile cul-
turii noastre.

aA iubi si a munci”

Primul care s-a gindit asupra acestei chestiuni a fost
Freud. In articolul sau despre tipurile de intrare in
nevroza (Nevrose, psychose et perversion, 1912, 179), el a
definit sdndtatea mentald ca pe dcapacitatea fara limitari
patente de actiona si de a se bucura”. Mult mai tirziu, cétre
sfirsitul vietii sale, in @Problema unui Weltanschaung”, el
a declarat ca psihanaliza nu este capabild sa produca un
Weltanschaung propriu si cd de altfel nici nu are nevoie de
unul pentru ca, fiind o stiinta, ea adopta Weltanschaung-ul
stiintific. (1933, Opere vol. 22, pag 181). Dimpotriva, el a
sugerat cd cel mai bun deznoddmint al experientei psiha-
nalitice ar putea fi considerat a aduce pacientul in starea
de a iubi si a munci (cu pldcere!).

La o primad vedere aceste valori par complet inatacabile.
Cine le-ar putea contesta? Dar recitind textele lui Freud si
reflectind la ele, detectdim o nuantd normativa si moraliza-
toare aseméanatoare, mi se pare, cu aceea pe care o gasim
in scrierile asupra feminitdtii. Anii de experientd psihana-
litica ne-au ardtat cad existd subiecti care au nevoie nu nu-
mai sa invete sa iubeasca ci si sa invete sa urasca cu buna
stiintd si prin urmare sa isi poatd manevra si utiliza agre-
sivitatea in serviciul eu-lui lor. Bineinteles, fiinta umana
uraste tot ce o frustreaza si o constringe, dar in anumite
situatii generatoare de urd, meritad la anumiti subiecti sa se
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discute cu ei care sint aspectele demne intr-adevar de ura
(Freud se stie ca nu a fost in dezacord cu recunoasterea
unei rdutdti profunde a fiintei umane).

Cu formula sa dCapacitatea de a actiona si de a se bu-
cura”, Freud cauta sa opuna la modul general dsuferinta”
aplacerii”. Aceasta nu ne poate face sa uitdm insa ca exista
pacienti care suferd socuri pentru ca nu pot suferi. Vom
reveni.

Cit despre capacitatea de a munci sau dde a actiona fara
limitdri patente” noud ni se intimpld sa intilnim persoane
care ar trage profit din &dezobigsnuinta de a munci”, aceia
care utilizeaza gratificarea in munca asa cum altii folosesc

drogurile. In cursul experientei lor analitice, anumiti psi-
hanalisti descopera cd in spatele placerii lor de a munci
fara incetare se ascunde o dimensiune compulsiva, cu scop
defensiv si care este o tentativd de a scipa de durerea lor
mentald fara sa reflecteze la cauzele ei. Numerosi sint aceia
care sint constant in da actiona”, in da face” cu scopul de a
evita sd aloce timpul necesar pentru a visa, pentru reverie,
pentru aa fi”. Descoperim bineinteles cd astfel de activitati
sint resimtite inconstient de anumiti pacienti ca fiind inter-
zise (atingind potential idei tabu) sau periculoase (ducind
de-a dreptul la nebunie) sau terifiante (generatoare ale
unui sentiment de vid). Reflectind la pericolele presupuse
de viata imaginard, ma gindesc la filmul lui Woody Allen,
aTrandafirul rosu din Cairo”, unde este pusd in scena
viata lipsita de fantezie a unei tinere femei care se angajeaza
intr-o pasiune amoroasd cu un lgérbat imaginar, care, ca o
umbra, se detageaza de ecran. In final vine momentul in
care femeia trebuie sa aleagd intre personajul imaginar al
amantului sdu si realitatea sa de actor. Ea alege realul — si
pierde tot!

Opunind diluzia” si dadevarul”, dfantasma” si arealita-
tea”, Freud trateazd in mod ambiguu viata imaginatiei.
Cind ea este utilizata in scopuri de pldcere personald si nu
pentru a realiza acte creatoare, el o descrie ca pe o forma
de retragere din fata realitdtii externe. Asa cum a aratat
foarte bine Monica Schneider (“Freud si placerea”, 1980)
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Freud pérea ca sanctioneaza chiar propria sa pldcere in opere
de creatie, ezitind intre puterea ddeductiilor” si aceea a dsar-
mului” exercitat asupra lui de opera. dAcest abandon (...)
apdrea de altfel ca o transgresiune a cdrei marturisire nu se
poate face decit insotitd de scuze”. Mi s-a intimplat sd pro-
pun ideea ca anumiti analizanti, aceia care fug de imagi-
nar pentru a petrece fiecare secunda a vietii lor in a actiona,
ascund uneori in spatele unei normalitati afisate si orgo-
lioase, o aparare constantd impotriva angoaselor psiho-
tice. I-am descris sub termenul de anormopati” (Teatrul
Eu-lui, 1982). Nu mai este nevoie sd adaug, asa cum au
aratat demult Michael Fain si Pierre Marty, ca un astfel de
mod de functionare psihicd risca sa creasca in mod fla-
grant vulnerabilitatea psihosomatica.

Scara crescatoare de valori

Dupad Freud, functie de epoca si de aureola charismati-
cd a anumitor maestri ai gindirii, numerosi analisti au pre-
dicat scopuri in principiu valabile: dgenitalitatea”, adap-
tarea la drealitate”, capacitatea de a crea si de a mentine
arelatii stabile”, dorinta de da deveni parinte” (mai ales
pentru fete) etc.

Genitalitate? De ce nu? Dar dupa care model? Modelul
normativ al lui Freud (asa cum l-a schitat el in Trei eseuri...,
1905)? Confruntarea cu drealitatea”? Dar despre care reali-
tate este vorba, daca noi stim cd ea nu este un dat al naturii
ci o constructie laborioasa fabricata de fiecare dintre noi
incepind din prima copildrie? Si atunci de care realitate e
vorba? Cit despre stabilitatea relatiilor sau de dorinta de a
fi parinte, apartine oare analistului sa doreascd pentru
analizantii sdi, chiar implicit, parteneri sau copii?

Este evident cd trebuie sd cdutdm dincolo de valorile
superficiale care sint genitalitatea si adaptarea pentru a ne
apropia de o valoare mai specific psihanalitica. E cert ca
valoarea noastra cea mai pretioasd ramine cdutarea adeva-
rului atit cit il putem defini. Bion (Transformari, 1965;
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Atentie si Interpretare, 1970) este cel care a elaborat mai
mult si a largit conceptia lui Freud referitoare la aceasta. El
ne-a propus ideea ca psihicul poseda capacitatea de a re-
cunoagste adevarul, care ar deriva, sustine el, din impactul
experientelor afective. Pentru ca Bion situeazd emotia in
inima semmnificatiei. Pentru el emotia este semnificatia si
deci indicatorul sigur al adevarului. Prin urmare el dez-
volta ideea cad psihicul este de asemenea capabil sa
genereze dantiginduri”, minciuni care sint in serviciul pul-
siunilor destructive si mortifiante.

In pofida interesului pe care il am pentru conceptele
bioniene, mi se pare totusi important sd ne intrebam daca
nu existd valori mai specifice decit urmarirea drealitatii” si
a dadevarului”, chiar calificate ca drealitati psihice”. La
drept vorbind, aceste formuldri, toate normative in fondul
lor, risca sd ne conduca in capcana unei etici de tip moral,
religios, estetic sau politic. O asemenea atitudine ne poate
abate de la rolul nostru daca in loc sd-1 lasam pe pacient
sd-si descopere propriile lui adevaruri si sa le accepte con-
secintele, ea le induce sa le impartaseascd pe ale noastre.
Este omnipotenta care ne pindeste.

Dar iatd ca ne-am impiedicat de altd capcand. Chiar
dacd noi sintem analisti, nu scdpam, asa cum am spus
deja, valorilor socioculturale comune admise de soci-
etatea careia si noi ca si pacientii nostri ii apartinem. Orice
societate care se vrea coerenta isi doreste continuitatea si
se ataseaza de un ansamblu de valori etice considerate —
pe drept sau pe nedrept — ca esentiale supravietuirii sale.
Ori, prin insdsi natura muncii noastre sintem inevitabil
determinati sa consideram si sd apreciem locul deviantei
in aceastd societate.

Despre devianta
In ce conditii devianta poate fi consideratd ca normala

si cind trebuie consideratd ca patologicd? A cenzura orice
deviantd ar echivala cu a pune capat oricdrui progres, ori-
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cdrei evolutii a institutiilor sociale. Dimpotriva, acceptarea
potentialitatii oricarei deviante ar pune in pericol iremedi-
abil aceste institutii. Ce trebuie facut? Ce trebuie gindit?
Réspunsul psihanalizei, oricit de subversiv ar parea pen-
tru societate este de a pastra neutralitatea. Sintem plasati
insd intr-o situatie paradoxala. Noi nu cdutdm sd judecdm,

sd aprobam sau sd condamnam pacientii nostri. Singurul
nostru scop este sd intelegem si sd comunicdm intelegerea
noastrd cu scopul ca analizantul sd-si poatd asuma la rin-

dul lui si in deplinad cunostintd de cauzd alegerile sale si
responsabilitatea actelor sale. Practica noastra la fel ca si

etica noastrd vizeaza sd-1 facem pe fiecare pacient constient
de conflictele sale refulate, tinde deci sa repund in discutie
toate valorile sale, toate convingerile sale religioase, poli-
tice, etice si estetice, la fel ca si dorintele si practicile sale
sexuale.

Supravietuirea psihanalizei — ca doctrina si ca practica
— este imposibild daca ea va fi consideratd ca subversiva
si deviantd incepind din momentul in care pune in discu-
tie valori fundamentale ca religia si politica , de exemplu.
Noi stim cd exista tdri unde este interzisa exercitarea psi-
hanalizei!

Psihanaliza trebuie sd ramina neutra si sa refuze com-
promisul dacd vrea sa-si pastreze identitatea si caracterul
ei stiintific, daca vrea sd evite sa fie ea insasi asimilata
unui grup religios sau politic.

Devianta sexuala si legea

Cu scopul de a urmadri mai departe acest paradox al
deviantei pentru psihanalizd, sa luam ca exemplu una din
temele care au retinut de la inceput interesul gindirii freu-
diene: cunoasterea semnificatiei inconstiente a ddeviantei
sexuale”. Aici socius-ul are un cuvint de spus. In grija lui
permanentd de a salva structura eticd proprie, el tinde sa
trateze ca pe un delict orice act care riscd sa impieteze
asupra drepturilor si a libertdtii membrilor sdi, sau sa
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atace propria sa structurd. De exemplu, in cea mai mare
parte a societdtilor occidentale, seducerea sexuala de
minore ca si actele sexuale impuse cu forta altuia, ca de
exemplu exhibitionismul sau violul, fac in mod obisnuit
obiectul urmaririi in justitie (in timp ce fetisismul si alte
neo-sexualitati care nu ii afecteaza decit pe autorii lor nu
intereseaza legea).

Sa abordam acum o chestiune controversata, aceea a
locului homosexualitatii ca si alegere obiectuald devianta.
Mie mi se pare pertinent sd mentin distinctia stabilitd de
Freud intre dperversiune” si dinversiune”. Or exista socie-
tati in care homosexualitatea a fost sau este permanent
consideratd ca un delict, chiar o crima pasibild de pedeap-
sa capitald. Trebuie sd credem cd in aceste cazuri prefer-
inta homosexuald a fost asimilata cu o maladie contagioasa
care ar fi capabild sd pund in pericol supravietuirea
speciei. Se stie totusi ca heterosexualii nu riscd deloc sa
devind homosexuali doar prin simplu contact. Mai
degraba invers.

Devianta sau delincventa?

Dacd mentinem distinctia esentiala intre devianta si
delincventd, sintem obligati sa constatdm ca multi dintre
colegii nostri par s confunde cele doud in cimpul deviati-
ilor sexuale. Iatd un exemplu anecdotic: Anul trecut eram
invitatd cu inca doua sute de alti analisti din lume sa cola-
borez la actiunile unui grup de analisti care voiau sa eli-
mine din lumea occidentala orice expresie erotica si porno-
grafica din media, indeosebi din cinema. Intr-o reuniune
cu conducatorii acestei miscari eu am pretins cd scopul lor
nu avea nimic de-a face cu psihanaliza si ca aceasta nu
avea calitatea sd se pronunte asupra a ceea ce doresc adultii
sd vada pe ecran. Pentru a se justifica ei mi-au raspuns ca
filmele erotice erau azi una din cauzele principale de de-
zintegrare a cuplurilor conjugale. Mi-au argumentat cu
istoria unei paciente de 50 de ani care se plingea ca mariajul
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ei, pind atunci armonios, a incetat sa mai fie asa din mo-
mentul in care sotul sau a inceput sa priveasca filme por-
nografice, ceea ce l-a determinat sa-si ia 0 amanta. Cind eu
am pus la indoiald ca filmele puteau fi singura cauza a dis-
trugerii unui mariaj armonios de 30 de ani, acesti analisti
mi-au adus un al doilea argument, producatorii de filme
erotice angajeaza uneori copii pentru filmele lor. Socat de
aceastd revelatie (desi o asemenea practicd necesita com-
plicitatea pdrintilor), eu am protestat imediat ca acest abuz
nu era o acauza” psihanaliticd ci o crima care necesita
interventia legii. Nu trebuie sd mai adaug ca remarcile
mele nu i-au facut pe interlocutorii mei sa-si schimbe pére-
rea, miscati mai mult de temeri inconstiente decit de griji
de ordin psihanalitic sau juridic.

Cind un analist proclama cé, cutare sau cutare opinie,
cutare individ sau cutare opera, este dperversa”, el trebuie
inteles astfel: aNu va uitati la mine care sint un monument
de normalitate, priviti in alta parte. Perversul este celalalt.”

Adevérul incepe printr-o privire asupra ta, prin interpre-
tarea propriilor clivaje si proiectii si aceasta cu aceeasi asi-

duitate cu care observdm pacientii nostri, dacd nu, vom
avea repede aerul unei comunitati moraliste si ipocrite.

Valorile inconstiente ale psihanalistilor

Sd recunoastem cd judecatile noastre de valoare perso-
nale, in pofida adeziunii noastre constiente la idealul men-
talitatii binevoitoare, ne ecraneaza adesea perceptia. Sa re-
venim la exemplul deviantei sexuale si sa ne gindim la
acei pacienti ale cdror practici sexuale sint proscrise de lege.
Care poate fi reactia unui analist in fata unui pacient exhi-
bitionist, pedofil sau voyeur-sadic, care nu-si dezvaluie
decit tardiv natura practicilor sale sexuale? Chiar daca ne
centrdm pe semnificatia inconstientd a unor asemenea com-
portamente, nu putem deloc sd ne abtinem sa ne identi-
ficdm cu vederile protectoare ale socius-ului, ceea ce risca
sd modifice mentinerea unei ascultdri impartiale. Cind
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intr-o zi am ridicat aceasta problema in fata unui grup de
analisti experimentati, o parte din ei au proclamat ca tre-
buie imediat dati afarad pe usd asemenea analizanti in timp
ce o altd parte (printre care si eu) se mentine la parerea ca
un astfel de mod de a privi problema (si de a te eschiva de
fapt) nu avea nimic de-a face cu idealul psihanalitic in care
este implicata intelegerea si nu condamnarea. Noi nu pu-

tem decit sa sperdm cd un analist care descoperd pe divanul
sdu un pedofil sau un sadic se va stradui sa-si studieze
contra-transferul chiar dacd acest lucru inseamna ca va
trebui sd-si analizeze propriile sale dorinte incestoase fata
de proprii sdi copii sau tendintele sale sadice, voieuriste
sau exhibitioniste, refulate sau sublimate. Este pretul pe
care trebuie sa-1 plateascd pentru a se intelege si a-i inte-
lege si pe analizantii sdi.

Si homosexualitatea?

Sa revenim la problema princeps a homosexualitatii
care, chiar daca este acceptata la noi in tard*, nu reprezinta
un obstacol mai mic in ascultarea analitica, deoarece pro-
voaca emotii contra-transferentiale care arata propriile ju-
deciti de valoare ale analistului. Nu se cunosc psihanalisti
care nutresc speranta fantasmatica de a transforma pa-
cientii lor homosexuali in heterosexuali? In afara dorintei
exprese a analizantului (care este mai degraba rard) si pre-
zenta la aceia pe care i-am putea califica drept heterosexu-
ali latenti (aceia pentru care homosexualitatea reprezintd o
structurd defensiva impotriva pericolelor fantasmatice ale
relatiei heterosexuale), ce motiv ar avea un analist sa-si
impuna propriile preferinte sexuale pacientilor sadi? Excep-
tind o anumita idealizare a vietii heterosexuale (si D-zeu
stie de unde isi mentine ea cota), noi stim bine ca hetero-
sexualitatea nu protejeaza impotriva perturbdrilor psiho-
logice. Heterosexualitatea nu ar trebui sa fie un scop al

* In Franta (n. traduc.).
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analizei homosexualilor, cu exceptia situatiei mai sus
mentionate. O asemenea sperantd nu poate fi decit rezul-
tatul problemelor inconstiente ale analistului sau ea releva
judecati normative.

Chiar daca multi analisti cred ca homosexualitatea este
o solutie simptomatica la conflictele interne, trebuie admis
cd destul de des ea reprezintd singura si cea mai buna solu-
tie pe care copilul de altddata a gasit-o de fata cu un discurs
sau cu niste circumstante nefavorabile unei deschideri he-
terosexuale. Daca alegerea sa obiectuala este resimtita de
analizant ca nefiind acceptabild pentru analist s-ar putea
ca el sa se dezicd de ea, expunindu-se atunci riscului de a
cddea in depresie. Se poate chiar simti amenintat in identi-
tatea sa si sd devind obiectul unei angoase la fel de teri-
fiante ca si aceea resimtitd de heterosexualul incurajat sa
se transforme in homosexual.

Pentru a conchide aceastd reflexie asupra judecatilor de
valoare normative, sustinem ca psihanalistul nu trebuie
niciodatd sd impund pacientilor sai sistemul siu de valori,

optiunile sale politice sau religioase, preferintele sale sexua-
le — nici chiar convingerile sale teoretice psihanalitice
(riscurile fiind aici de a-i transforma in discipoli). Departe

de mine totusi ideea cd fiecare analist poate respecta intot-
deauna aceastd eticd. Eu nu vreau sa vorbesc decit despre
idealul pe care ni l-a ldsat Freud mostenire.

Bisericile psihanalitice

Inainte de a parasi aceste consideratii asupra relatiei ana-
list-analizant, este important sd aruncdm o privire asupra
relatiilor psihanalistilor intre ei. Pentru ca dacd noi vrem
sd ne aratam impartiali vizavi de pacientii nostri, nu este
evident cd am fi asa si fata de colegii nostri atunci cind ei
sustin teorii si abordéri clinice care difera de ale noastre.
Aceste diferente sint rareori fara fundament in sau con-
trare metapsihologiei. Fiecare curent de gindire, ca si pro-
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priile noastre teorii, este in general fructul unei cercetéri
continue, fondate pe ani lungi de experienta clinica.

Freud a purtat o cruciada in modul lui propriu impotri-
va diluziilor religioase” (aViitorul unei iluzii”, 1927, dMa-
leza in civilizatie”, 1930). Dar in timp ce le denunta, el pro-
punea in contrapartidd credinta in adevarurile si in desco-
peririle psihanalizei, addugind chiar cd acestea trebuie
aparate cu orice pret de orice diluare sau de orice impuri-
tate (din partea ainfidelilor”). Membrii scolilor de gindire
psihanalitica trec intotdeauna prin riscul de a-si investi
maestrii lor de gindire ca pe niste preoti si de a dezvolta
atitudini de credinta cvasireligioasa fatd de conceptele lor.
Este cazul pacientilor care devin convertiti, dedicati con-
vertirii altora pentru gloria analistului-guru. Cercetarea
analiticd in acest caz se pune in acelasi timp mai degraba
in slujba unei credinte decit in urmarirea aprofundarii stiin-
tifice. O teorie nu este un articol de credinta ci prin insasi
definitia sa, nimic altceva decit o serie de postulate de de-
monstrat. Daca nu ar fi asa, modelele noastre conceptuale
nu ar mai fi teorii ci legi.

Noi nu gasim in alte profesii medicale atit de multe po-
zitii teoretice pasionate si nici atitea sciziuni dramatice ca
la noi (eu nu am auzit niciodata vorbindu-se de o sciziune
definitivd intr-un colegiu de chirurgi sau de medici, care
sd comporte interdictia de a nu mai vorbi niciodata de

membrii vechii scoli). Bineinteles cd cea mai mare parte a
conceptiilor noastre, spre deosebire de acelea ale altor stiinte,

nu sint demonstrabile. Dar hipersensibilitatea noastra este
datoratd mai ales, mi se pare, fenomenelor de transfer. Ex-
perienta analizei personale ca si aceea a supravizarii prin
care se efectueaza transmiterea tehnicii psihanalitice, sint
ambele puternic marcate de afecte transferentiale, pozitive
sau negative. lata unde se situeazd, poate, sursa violentei
care marcheaza atit de des divergentele noastre. Sanctifi-
carea conceptelor teoretice si clinice, idealizarea sau deni-
grarea maestrilor de gindire, sint sechelele afectelor trans-
ferentiale nerezolvate. Elevii deveniti discipoli nu mai pun
la indoiala modelele lor teoretice si clinice si inceteaza sa
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mai continue cercetdrile lor personale. Mai mult decit atit,
diferitele scoli de gindire psihanaliticd, hartmaniana, klei-
niand, lacaniand, winnicottiand, kohutiana, bioniana etc.
— cu cit se impregneaza mai mult de o atmosfera religioa-
sd, cu atit mai mult isi impiedicd aderentii sd profite de
descoperirile altora.

Teorie si observatie

In pofida pericolelor care decurg din idealizarea teori-
ilor psihanalitice si a autorilor lor, se intelege de la sine ca
acestea joacd un rol fundamental in practica psihanalitica
la fel ca in orice altd arta sau stiinta.

Dacé este evident cd noi nu putem exersa psihanaliza
in absenta unui fond teoretic, adaugdm ca, fard
metapsihologia freudiana nu este posibil si gindim psi-
hanaliza. De altfel o observatie care sa fie libera de orice
teorie este de negindit. Asa cum spunea Darwin acum un
secol si mai bine, orice observatie vizeaza ori sd confirme,
ori sd infirme un punct de vedere anterior. Observatie
apura” nu exista. Acest demers a fost consolidat indeose-
bi de scrierile lui Popper (Logica descoperirii stiintifice,
1934) de Kuhn (Structura revolutiei stiintifice, 1962) si de
Feyerabend (Impotriva metodei, 1980 — Against Method).

Convingerile noastre teoretice personale si valoarea pe
care le-o ddm noi isi lasd de asemenea amprenta pe desco-
peririle noastre teoretice si tehnice. Este adeviarat pentru
orice disciplind: confirmarea conceptelor face parte inte-
grantd din cercetare, dar este de asemenea de notorietate
cd cercetdtorii au totdeauna tendinta s descopere ceea ce
sperd sd géseasca. In psihanaliza, ca si in alte stiinte, &fap-
tele” pe care le descoperim nu sint deloc altele decit cele
pe care teoriile noastre ne permit sa le gasim. In cercetarea
stiintificd, dictonul &Voi crede cind voi vedea” ar trebui
citit mai degraba dVoi vedea cind voi crede”. Acest pericol
planeazd in mod deosebit deasupra cercetdrii psihana-
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litice. Conceptiile la care tinem noi cel mai mult au prea
deseori aerul cd se confirma de la sine, prin ele insele.

Astfel analistii explicd, dupd optiunile lor teoretice per-
sonale, ca reorganizarile psihice si vindecdrile simptoma-
tice sint datorate in parte faptului cd ceea ce era in-
constient a devenit constient, parte faptului ca Eu-l s-a in-
tdrit, ca pozitia depresiva a fost bine lucrata, cd semnifica-
tiile fundamentale ale dorintei s-au revelat, ca elementele
beta au fost transformate in elemente alfa, ca a aparut un
spatiu tranzitional acolo unde lipsea, ca Eu-l si-a recunos-
cut reperele sale identificatorii... sau cd teatrul intern s-a
reconstituit in fine, spre satisfactia si a analizantului si a
analistului. Si asa mai departe. &Darea de seama a unei
analize” va fi totdeauna, Intr-o anumita masura, darea de
seamd a unei istorii reconstruite de doud persoane. Astfel nu
ne vom mira sd constatdm cd se produc schimbari psihice
importante la pacienti care au urmat cure cu analisti care
practica dupa teorii foarte divergente (poate cd exista pa-
cienti capabili sa autilizeze un obiect” — in sensul lui Win-
nicott —, care pot avea o experienta psihanalitica benefica
linga un psihanalist apartinind oricarei tendinte, doar pen-
tru cd acesta 1i creeaza un cadru stabil si ascultd bine?). Ori-
cum ar fi, nu teoriile noastre sint responsabile de schim-
barile psihice si vindecarile simptomatice care rezultd in
urma unei cure psihanalitice.

Totusi, eu nu denigrez in sine teoriile clinice explicative
si nici nu devin banuitoare fata de diversitatea si contra-
dictiile lor aparente. Dar oare nu este o0 nevoie proprie
noud sa facem verosimil si comunicabil ceea ce in mare
parte va depdsi intotdeauna intelegerea noastra?* in pofi-

da divergentelor noastre, nu ne intereseaza pe toti acelasi
obiect fascinant: cunoasterea psihicului, a functionarii sale
obscure si piedicile in functionarea sa?

Noi avem nevoie de teoriile noastre doar cind este
vorba de procesul analitic. Avem nevoie sa ne asiguram ca

* Asa este! Geniald remarcd. Incercam sa facem ordine in haos.
(n. traduc.).
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existd o ordine in haosul functiondrii psihice si cd exista
teorii pentru a explica schimbarile psihice. Mai mult, teo-
riile noastre ne ajuta sa facem fatd necunoscutelor aparute
in situatia clinicd, asa fel incit sd ne fereasca de propria
noastra solitudine traitd in aceasta situatie de doi. Atasin-
du-ne de o scoalé teoretica facem parte dintr-o familie, sin-
tem mai putin singuri in fata incertitudinilor care ne asal-
teazd zi de zi. Ideal ar fi sd nutrim fata de teoriile altora
acelasi respect ca si fatd de ale noastre; aceasta ne-ar per-
mite sa percepem mai bine limitele propriilor noastre mo-
dele si efectul lor asupra noastra.

Paradigmele psihanalitice

Amintesc aici teza lui Thomas Kuhn din cartea lui fe-
cunda &Structura revolutiilor stiintifice” (1962). Pentru Kuhn
conceptul de paradigma trimite la doud notiuni: in primul
rind reprezinta constelatii de credinte, de tehnici, de valori
pe care le impartasesc membrii unei comunitati date; in al
doilea rind el (conceptul) poate desemna un element din
aceasta constelatie, modele sau exemple care ne ajuta sa
elabordm problemele inca nerezolvate ale stiintei in cauza.

Aceastd explorare a efectelor sistemelor de valori asupra
practicii noastre si asupra teoriilor noastre psihanalitice
ma determind sa constat cd, dupa pdrerea mea, psihana-
liza nu a cunoscut inca un adevdrat salt paradigmatic in
primul sens al lui Thomas Kuhn. Adaosurile kleiniene,
winncottiene, lacaniene, bioniene etc., oricit de bogate, nu
au fost decit modificdri sau extinderi ale conceptelor fun-
damentale ale lui Freud.

Totusi trebuie sd recunoastem cd modificarea clientelei
din zilele noastre face sa apard posibila eventualitatea unui
ecart paradigmatic.

Psihanaliza, dupa cum stie fiecare, a fost conceputa sa
studieze si sa trateze nevrozele numite aclasice”. Pusad deo-
parte problema existentei lor in stare pura (exceptind teoria)
si inadecvarea teoriei noastre a nevrozelor si a complexului
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lui Oedip (cind este limitat la dimensiunea sa falic-genitald)
pentru a putea tine seama de intreaga complexitate a unei
personalitdti, ramine ca solicitarea dlargitd” adresata psi-
hanalizei sd ne oblige sa regindim cadrele noastre concep-
tuale si sa avem in vedere modificari teoretice.

Dimpotriva, in al doilea sens al conceptului de paradig-
ma dupa Kuhn, aporturile scolilor pe care le-am citat au
fost considerabile, mai ales in ceea ce priveste pacientii nar-
cisici, borderline sau psihotici. Modele novatoare au aparut
in mod egal in lucrdrile lui Marty, Fain, David si ale lui
M’Uzan in cimpul psihosomaticii si al economiei psihice,
in scrierile lui André Green (ma gindesc printre altele la
cartea sa dNarcisism de viata, narcisism de moarte”, 1982)
si de asemenea in acelea ale lui Pierre Aulagnier care a con-
ceput modele interesante pentru a descrie reprezentarea
psihica si folosirea sa in psihoza (in special conceptul de
aoriginar” in lucrarea aViolenta interpretarii”, 1975).

Pentru a descrie aceasta clienteld largitd eu am folosit
odata termenul de dpacient dificil”. Cu prilejul unei reuni-
uni stiintifice un coleg a remarcat cu pertinenta dca nu
exista pacienti dificili”. S-ar fi putut spune mai degraba ca
exista aintilniri dificile” intre analisti si analizanti. As vrea
sa aduc azi o modificare suplimentara. Organizarile nevro-
tice si analiza conflictelor oedipiene isi pastreaza tot mis-
terul si sint la fel de delicat si de complicat de manipulat ca
si organizdrile narcisice si psihotice. Adevarul ar fi mai
degraba acesta: Nu exista dcazuri usoare” in psihanaliza!

O valoare fundamentala?

Prin acest ocol revin la problema de la inceput: exista o
valoare fundamentald, specifica psihanalizei, in teoria func-
tiondrii psihicului si in directia curei care decurge din
aceasta?

Noua ne revine sd cdutdm dincolo de teoriile divergente
ale curei si de valorile morale cum ar fi urmarirea realititii
si a adevirului.
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As dori sd va propun pentru reflectare urmétoarea no-
tiune: socius-ul, am admis deja, urmadreste in mod funda-
mental sd salveze supravietuirea sociald; medicina urma-
reste mentinerea cu orice pret a supravietuirii biologice a
individului; oare psihanaliza nu incearca sa protejeze, din-
colo de toate dsupravietuirea psihicd a fiintei umane”? Tre-
buie evident sa definim acest termen, cu scopul de a-
privi mai indeaproape. In primul rind, supravietuirea psi-
hica necesitd o reprezentare a sinelui care sa ramina stabila
in ciuda bulversarilor al cdror obiect va fi. Noi trebuie sa
precizam in functionarea noastrd psihicd elementele care
ne ajutd sa mentinem un sentiment de identitate subiec-
tivd si sexuala. In al doilea rind, abilitatea acestei
reprezentdri trimite de asemenea la capacitatea de a
mentine sentimentul narcisic al valorii care decurge din
asta, in pofida faptului cd nivelele de stima de sine sint
constant supuse unor circumstante fluctuante.

Bineinteles, noi riscam sd cidem incd o data in capcana
valorilor personale si a influentei lor asupra judecatilor
noastre, cind vrem sd precizam ce este si ce nu este esential
in supravietuirea psihica. Care este atitudinea noastra fata
de cel ale cdrui tehnici de supravietuire difera de ale noas-
tre sau de cele ale majoritdtii fiintelor umane?

Tinind cont chiar de aceasta punere in garda, reamin-
tim ca este mai usor, atunci cind este vorba de sanétate fi-
zicd sau psihica sa reperezi danormalul” decit sa definesti
anormalul”.

Cine vorbeste de valoare nu poate eluda aceasta difi-
cultate.

Insusi conceptul de simptom este in sine normativ: este
anormal” sd nu ai simptome nevrotice si psihotice. Nu este
anormal” sd suferi. Chiar daca existd religii si filozofii care
sustin cad viata este un parcurs de suferinte si de lacrimi,
discursul social al ultimelor doué secole sugereaza ca omul
nu este facut pentru a suferi. Ba dimpotriva. Totusi, simpto-
mele psihice, oricit de dureroase ar fi ele, nu sint decit ten-
tative infantile de auto-vindecare in fata conflictelor psi-
hice ineluctabile. Aceastd presupunere teoretica pe care o
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avansez poate fi consideratd ca o judecatd de valoare. Ori,
chiar dacd aceasta idee nu este impartasita de orice analist,
vom fi totusi toti de acord cd la toti analizantii pare o cerere
paradoxald dorinta lor de a se debarasa de suferinta lor.

Suferinta pacientilor nostri e dubla: pe de-o parte ea
rezulta din constatarea ca trdim intr-o societate care neaga
inevitabilitatea suferintei si pe de alta parte din faptul ca
simptomele contin prin insdsi natura lor o buna parte de
durere. Energia psihicd se epuizeaza astfel pe doud fron-
turi. Dorinta afisata de un pacient de a-i disparea simp-
tomele si suferinta nu priveste decit intentiile constiente.
Ratiunile originare care au facut necesard, chiar impera-
tiva o constructie psihicd simptomatica ii sint necunoscute
(pacientului): descoperirea lor va deveni un scop al curei
care — cel putin asta este speranta noastrd — va conduce
subiectul la modificarea modului lui de functionare si la
investirea diferitd a vietii sale sub toate aspectele sale si de
bucurie si de suferinta.

Chiar dacd elementele care contribuie la supravietuirea
unui individ dat si acelea ale speciei nu coincid in mod
necesar, putem totusi sd le descoperim aspecte comune.
Asa cum deja am aratat, parerea mea este cad simptomele,
inhibitiile si alegerile sexuale deviante sint, fird exceptie, tenta-
tive de negociere cu afronturile inacceptabile care sint alteri-
tatea, diferenta dintre sexe si generatii i moartea. Bineinteles
tehnicile de supravietuire se descopera atit in activitdti de
sublimare cit si in relatiile asa numite normale. Unii se
dezvolta mai bine, altii mai rau, adica aceia care nu au pri-
mit sprijinul necesar pentru a li se parea acceptabile aces-
te dolii succesive. Pacientii nostri ne aduc relicvele luptei
lor infantile de negociere cu aceste traumatisme univer-
sale. Aceasta luptd este inzecita prin conflictele si tensi-
unea dintre parinti ca si de socius-ul insusi. Tocmai in in-
coerenta discursurilor si in absurdul evenimentelor catas-
trofice familiale sau sociale, a cdutat cu disperare copilul
din trecut sa gaseasca sens. Este evident: conditiile supra-
vietuirii psihice sint diferite pentru fiecare individ. Ceea
ce numim aici simptom arata doar o solutie, printre altele
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mai putin fericite, fatd de obligatia de a supravietui. Lupta
pentru supravietuirea psihica este la fel de fundamentala
ca si aceea care asigura supravietuirea biologica.

Aceastd cautare a unei valori de baza, ca si orice alt
obiectiv atribuit explicit sau implicit psihanalizei, impreg-
neaza teoria si conduita curei. Ea dicteaza diagnosticele,
prognosticele, ce va fi interpretat si ce va fi trecut sub ta-
cere. Luind ca valoare fundamentald supravietuirea psi-
hica noi ne interesdm tot atit de organizarile borderline si
psihotice cit si de organizarile nevrotice sau asa zis nor-
male. In fata falimentului tentativelor noastre de autovin-
decare prin creatii nevrotice, noi am recurs la mecanisme
mai primitive cum sint clivajul, identificarea proiectiva si
introiectiva, negarea, respingerea, care apar inaintea refu-
larii. Astfel cercetarea in zilele noastre evolueaza in mean-
drele economiei narcisice: dincolo de problema identitatii
sexuale si a piedicilor care stau in fata dreptului de da iubi
si a munci”, dde a actiona si a se bucura”, se strecoard pro-
blematica identitétii subiective si a reperelor sale amenin-
tate. Se poate ca dstinca” (peretele) sa nu mai fie doar ana-
tomia si problematica de a face fatd sexului altuia (o prob-
lematica nucleard si oedipiana) ci alteritatea, existenta in-
sdsi a altuia in cimpul nostru si deci o problematica a limi-
telor identitatii subiective.

Solutiile gasite la aceste traumatisme universale care
sint alteritatea, diferentele intre sexe si intre generatii si
ineluctibilitatea mortii, tind catre constructii nevrotice sau
cdtre inventii psihotice. Lupta dintre iubire si ura este cea
care predomind. La psihotic, sectoarele psihozate ale su-
biectului sint blocate in mod preponderent cu fortele urii
si ale destructivitatii, ceea ce antreneaza adesea intoarce-
rea acestor forte impotriva subiectului. Ori, si ura si iubi-
rea sint ambele de partea vietii.

Aici se descoperd un alt volet al luptei epuizante pe
care subiectul o duce pentru a camufla abordarile afective
pe care le traieste in fata dificultatii relatiilor umane si in
fata esecului idealurilor sale narcisice. Contrariul veritabil
al dragostei nu este ura ci indiferenta.
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Dragostea si ura, in toate variantele lor, in toate nenu-
maratele lor transformari in creatii sublimatorii, in simp-
tome, in deviatii sexuale, in defense caracteriale, servesc
amindoua de scuturi protectoare impotriva indiferentei:
dezinvestirea realitatii psihice si a lumii imaginarului, de-
zafectarea legdturilor libidinale cu altii ca si cu sine, pe
scurt atractia nirvanei.

Indiferenta face individul cvasi-invulnerabil; dar aceasta
derobada in fata vietii risca sa aiba drept consecinta moar-
tea psihicd. Recurgerea la o astfel de apdrare nu este bine-
inteles gratuitd. Ea marturiseste o suferinta indicibila care
l-a costat pe subiect dreptul la viata sa afectiva. El a trebuit
sd taie legdturile cu lumea sa internd pentru a nu se regasi
in fata intoarcerii unei experiente traumatice precoce care,
in ochii lui, nu ar putea fi decit catastrofa aruncindu-1 intr-
un hau fard fund. Poarta este atunci deschisd nu numai
pentru actul psihotic sau suicidar dar si pentru un
deznoddmint mai banal: fortareata goald a psihozei se
inconjoard uneori de o cuirasd blindatd. Daca compro-
misul psihotic reprezintd o tentativa oarbd, prin inter-
mediul unei distorsiuni de limbaj, pentru a gasi o solutie
suferintei, ruptura radicald intre psiche si soma efectueaza
un scurtcircuit al limbajului. Ejectarea brutald in afara psi-
hicului a oricdrei reprezentdri care riscd sa fie incdrcata de
afect duce la ruptura legaturilor afective si la pierderea
aptitudinii de a suferi.

Aceastd alegere inconstientd nu necesitd o retragere din
fata lumii si permite subiectului sd-si vada de ocupatiile
lui, locuit de un fals self, construit pornind de la privirea si
raspunsurile pe care el le ghiceste la cei care se afld in
spatiul sau.

Pornind de la aceasta, chiar supravietuirea biologica
risca sa fie amenintata. In fata fiecirei mobilizari conflict-
uale sau dureri mentale, psihicul nu trimite decit un mesaj
primar lipsit de cuvinte, redus la reprezentarea lucrului.
Aceasta este lumea normopatului, subiect al addictiei, al
accidentelor mortale, al deceselor psihosomatice.
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Astfel, in mod paradoxal, noi constatdim ca anumite
morti se justifici din nevoia absolutd de a proteja insdsi
supravietuirea psihica. Dacd dezafectarea protejeazd im-
potriva angoaselor psihotice, ea creste in paralel vulnera-
bilitatea psihosomaticd. Acest fapt pune problema pulsiu-
nii mortii. Agresivitate si urd? Sau dorinta de non-dorintd,
de neant, de intoarcere la starea minerali?

Poate din acest cimp de cercetare va iesi un salt para-
digmatic viitor.

Subiectul in analiza, analizantul, in pofida suferintei
lui si contrar sperantei sale constiente de a gasi solutii mai
putin paralizante conflictelor sale, cauta totdeauna sa-gi
protejeze vechile sale solutii; chiar acelea care azi il duc
spre moarte! Opinia mea este cd noi nu trebuie sa facem sa
cadd vechile solutii ci mai degraba sa cream un cadru in
interiorul caruia sa se poatd naste alte solutii mai creative
care sd inlocuiascé solutiile trecutului sau sd li se adauge
acestora. Trebuie totusi sperat ca subiectul va descoperi in
aceste solutii un spatiu psihic mai larg, incepind cu locu-
rile in care au loc luptele impotriva reinvierii traumatis-
melor din trecut.

Pe acest traseu, trebuie sd stim cd vom fi confruntati in-
tr-o zi sau alta cu propriile noastre bastioane nevrotice, cd
va trebui sa ldsdm sa se clatine propriile noastre fatade so-

ciale normopatice, sd recunoastem nucleele noastre per-
verse si psihotice si chiar sd constatdm, in fata lumii mine-

rale a unora dintre pacientii nostri, moartea psihicd din
jurul nostru. Numai o repunere in discutie constanta si

uneori violenta a noastrd insine ne poate permite s men-
tinem ca valoare fundamentald protectia supravietuirii
psihice a fiecdrui analizant. Noi trebuie sd respectdm in cel
mai inalt grad punctul de echilibru, oricit de precar ar fi el,
construit cu greutdti de copilul batjocorit pitit in orice
adult. Noi nu putem decit sd dorim sa-1 ajutdim sa
gdseasca conditii de supravietuire mai bogate, in care

dragostea, munca si suferinta, nemaifiind teamd si evitare,

isi vor putea juca rolul lor fundamental.




STUDII SI CONTRIBUTII 213

Sd recunoastem, pentru a conchide, ca noi toti sintem
niste supravietuitori psihici si cd munca noastrad de analisti

(mai mult decit cd ne face sd trdim) ne permite cotidian sa

confruntdm solutiile pe care le-am gésit propriilor noastre

traumatisme trecute, acelea chiar care ne-au insuflat do-
rinta de a deveni analisti. Cu fiecare analiza, cu fiecare ana-
lizant, noi ne continudm propria noastrd analizi si redesco-
perim psihanaliza. Acestea sint redescoperirile constante
care ne ajutd pe noi sa supravietuim psihic.
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