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Dzieto Zygmunta Freuda

W ludzkiej wedrowce kamienie milowe majg rézny ksztatt. Czasem jest to wynalazek
techniczny jako koto, czasem odkrycie nowego lgdu. Psychoanaliza zapoczagtkowana

dzietem zycia Zygmunta Freuda jest takim kamieniem milowym humanizmu.

Psychoanaliza zapoczatkowana dzietem zycia Zygmunta Freuda jest takim kamieniem

milowym humanizmu.

NieSswiadomos¢ ze swymi prawami i wptywem na los ludzki istniata oczywiscie
od zarania, przed Freudem; w losie kazdego cztowieka, narodu, w kulturze, poezji
i dramacie. Freud natomiast zbadat, sformutowat, pokazat wage rzeczywistosci
wewnetrznej. Badat prawa nieswiadomosci i wnetrza przezywajgcego, pokazat,
ze prawa te sg precyzyjne, ze relacje zachodzgce miedzy zjawiskami majg swoj
ksztatt, dynamike, rozwdj, a zaburzone - mogg byc¢ zrédtem cierpienia psychicznego.
W Zmudnej, peilnej zaangazowania pracy dawat sie prowadzi¢ pacjentom
neurotycznym po bezdrozach rzeczywistosci wewnetrznej. Sformutowanie metody

psychoanalitycznej pochtoneto jego cate pracowite zycie.

Freud pokazat, jak wokdét sit popedowych, biologicznych, ktorymi cztowiek
zakorzeniony jest w przyrodzie, narastajg przezycia, uczucia, fantazje i dgzenia
specyficznie ludzkie. Pokazat, jak psychika dorostego cztowieka zawiera w sobie
warstwy kolejno przezytych lat, faz rozwojowych i konfliktow. Blizny i leki bezsilnego
dziecka, ktore zakrywa pamiecC intelektualna, ranig i ostabiajg dgzenia dorostego.
Pierwsze relacje cziowieka stajg sie nieSwiadomg matrycg dorostych zwigzkow.
Wewnetrzne sprzecznosci dajg znaC o sobie w formie napie¢, symptomoéw
chorobowych i cierpienia psychicznego; to, co nieswiadome - bo objete i wyparte
lekiem - zagraza cztowiekowi, kieruje nim poza swiadomag kontrolg. W koncu Freud
pokazat, jak mozna ulzy¢ w cierpieniu psychicznym, w kierowaniu bardziej Swiadomie

witasnym losem.

A zaczeto sie od rozumienia przez lekarza psychicznego cierpienia pacjenta,

od skomunikowania sie z cierpigcym cztowiekiem na poziomie zrodta dolegliwosci,

Krakowskie Centrum Psychodynamiczne s.c. ul. Zamoyskiego 56, 30-523 Krakdéw 1
© KCP Wszelkie prawa zastrzezone



Katarzyna Walewska

KCP

Historia psychoanalizy

jakim jest konflikt wewnetrzny, a nie symptom chorobowy, ktorym pacjent komunikuje

sie z otoczeniem.

Psychoanalityczne spojrzenie na cztowieka przenikneto do filozofii i literatury dopiero

pozniej.
Praktyka psychoanalityczna Freuda

Czym jest, a czym nie jest praktyka psychoanalityczna? Nie o wykfad tu idzie, ale
o przyblizenie zjawiska Czytelnikowi, ktory bierze do reki Depresje. Ujecie analityczne.
Potocznie funkcjonujgcy stereotyp: w potmroku gabinetu zyczliwy staruszek siedzgcy
u wezgtowia lezgcego na kozetce pacjenta przekonuje relacjonujgcego swe przezycia,
ze cierpienia jego sg wyimaginowane, ze musi sie na nie zgodzi¢. Niekiedy wypytuje
o co pikantniejsze szczegodty z zycia, gtdwnie z dziecinstwa; udowadnia ich wptyw na
chorobe, pochrzakuje z zyczliwym zrozumieniem, niekiedy interpretuje i pokazuje,
ze widzi inng warstwe, niedostepng pacjentowi, poprzez jego sny i wolne kojarzenia.
Pacjent poddaje sie tym tajemniczym sformutowaniom a po paru latach, podniesiony

na duchu, wychodzi z gabinetu pogodzony ze swoim losem...

Freudowi przypisuje sie takze przeerotyzowanie mysli, przypisanie nadmiernego

znaczenia seksualizmowi dzieciecemu.

Freud technike analityczng rozwijat cate zycie, prowadzgc rownolegle autoanalize.
W literaturze francuskiej zebrat ten pasjonujgcy dokument Dider Anzieu: L'autoanalyse
de Freud et la decouverte de la psychoanalyse. Metode psychoanalizy rozwijali
uczniowie Freuda, odrzucajgc czasem jego niektére twierdzenia; zmieniato sie zycie,

kultura - a z nig - obraz kliniczny i potrzeby pacjentow.

Byt wychowankiem surowej epoki wiktorianskiej, o moralnosci obwarowanej
cenzurami, tabu; byt dzieckiem ortodoksyjnej rodziny zydowskiej, o skomplikowanej
historii; byt dzieckiem matki - sporo mtodszej od ojca Freuda - ktéra zwigzata ze sobg
syna w szczegolnie gteboki sposob. Targany niepokojami, impulsami, ktorych nie
rozumiat, zazdro$cig o pojawiajgce sie mtodsze rodzenstwo - do trzydziestego roku
zycia nie potrafit podjg¢ dorostego, meskiego zycia. Dos¢ podobnych miat pacjentéw.
Ich konflikty wewnetrzne dotyczyty gtownie sfery impulsow, popeddw, cenzurowanych
i represjonowanych w swiadomosci. A wiec podswiadomos$¢ miescita reprezentacje
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pragnien niedozwolonych, seksualnych. Freud leczac swoich pacjentow - leczyt sie
sam przez cate zycie. Leczyt - to znaczy poszukiwat drogi zrozumienia i uwolnienia
nieSwiadomego. Tak na przyktad zrozumiat, sformutowat i pokazat wage relacji syn-
matka, zwanej kompleksem Edypa.

Dzisiejszy pacjent w analizie

Wspotczesni pacjenci sg inni. Pokolenie dzisiejsze wychowane jest w wiekszej
tolerancji obyczajowej, z mniejszym dystansem i lekiem wobec rodzicow. Role
W rodzinie nie zawsze sg wyraznie podzielone; czesto ojcowie zmieniajg pieluszki
niemowletom, a matki pracujg na rowni z ojcami. Dzieci z kluczem na szyi biegajg
po podwdrku, czekajg na dorostych przed telewizorem. Czestokro¢ zycie sypialniane
rodzicow nie jest dla nich tajemnicg. Dzisiejsi pacjenci majg mniej zahamowan,
za to wiecej w nich gtebokiego opuszczenia uczuciowego, pustki, trudnosci nawigzania
kontaktu z drugim cziowiekiem, zaburzen poczucia granic miedzy ,Ja’
i rzeczywistosScig. Czesto sg przerazliwie Swiadomi swoich zaburzen, lecz bez sit
do zycia. Coraz wiecej spotykamy pacjentéw cierpigcych na depresje, ale ich

psychoanaliza ma dzisiaj nieco inny ksztatt.

Relacja terapeutyczna

To, co dla Freuda byto, w poczatkowym okresie, przeszkodg w leczeniu - zjawisko
przeniesienia uczu¢ z oséb znaczagcych dla pacjenta na lekarza - dzis$ jest niezbedng
kanwg procesu psychoterapii. Bez owej silnej wiezi zaakceptowanej z obu stron, bez
odpowiedzi uczuciowej na gtebokie i sfrustrowane dzieciece potrzeby pacjenta, bez
osobistej relacji i stopniowego jej rozwigzywania, prowadzgcego do usamodzielnienia

sie pacjenta - trudno o trwate zmiany osobowosci.

W relacji tej musi sie znalez¢ rozpacz i bunt; lek, wstyd i uczucia pozytywne. Zadaniem
analityka jest wiec tez stworzenie sytuacji bezpieczenstwa psychicznego, aby uczucia
te mogty dojs¢ do gtosu. W analitycznej terapii grupowej taka funkcje petni grupa jako
catosc¢. Dzieki temu rozluzniajg sie obronne mechanizmy psychiczne, uwalnia sie tres¢
zapomnianych lekowych przezyé, dzieciece fantazje; ujawniajg sie nastawienia
nerwicowe. Pacjent moze ponownie, przy leczagcym, ,ubezpieczony” jego obecnoscig
i obiektywizujgcym spojrzeniem, przezywaC zagrazajgcy swiat; oddzieli¢ fantazje

od rzeczywistosci, pozna¢ mechanizm nerwicowych zachowan. Zmniejsza sie
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napiecie wewnetrzne, zmniejszajg sie objawy nerwicy. Psychoanaliza jest wiec tez

rozwojem i nabieraniem sit do zycia.

Na zwigzek terapeutyczny mozna spojrzec¢ takze jak na sojusz miedzy dwojgiem ludzi,
zawarty na pewien czas i w okreslonym celu. Analityk nie jest wiec czystym ekranem,
na ktory pacjent projektuje swoje fantazje. Sojusz zaktada wspétprace. Sam Freud
mowit, ze niezbednym warunkiem terapii jest pozyskanie ,Ja” pacjenta do zmagan
z oporem, do procesu leczenia. Tak wiec analiza nie jest takze technikg sugestywng
(jak sugeruje inny stereotyp) - lecz metodg leczenia opartg na wspétdziataniu obu
stron. Czynnik bardzo silnej motywacji daje czesto w przypadku powaznych zaburzen

lepszg prognoze niz Izejsze zaburzenie przy biernym oporze pacjenta.

Analiza jest takze wysitkiem psychicznym obu ,sojusznikow”, osadzonym w realnym
kontrakcie czasowo-finansowym. Jest wysitkiem nie zawsze udanym, czasem
zwigzanym z duzg przykroscig, kiedy pacjent konfrontuje sie z urazami czy
stabosciami, przed ktorymi sie bronit. Czasem ,koszt wtasny” jest zbyt duzy:
sg pacjenci, ktorym bardziej stuzy farmakoterapia.

W koncu - technika analityczna prowadzi do zmian realnych w zyciu poprzez zmiany
wewnetrznych mechanizméw zachowania. Nic jest to wiec - jak to nakresla inny
rodzimy stereotyp pojeciowy dotyczgcy analizy - ponurym uznaniem konieczno$ci.
Chyba Ze chodzi tu o rezygnacje z nierealistycznych roszczen, deficytéw nie
do odrobienia i fantazji wielkosciowych, ktére sg zrodtem cierpienia.

Rozwdj metody i nowe obszary jej stosowania

Psychoanalizy, tgczacej w sobie cechy sztuki i nauki, zarazem medycznej
i psychologicznej, mozna sie uczy¢ jedynie poprzez relacje uczen-mistrz. Poprzez
relacje, w ktérej uczacy sie, tak jak pacjent, przechodzi wilasne doswiadczenia
psychoanalityczne, doswiadcza wtasne wnetrze, przezywa swiadomie relacje z drugim
cztowiekiem. Dlatego na rozwdj psychoanalizy mozna patrze¢ jak na drzewo
genealogiczne zapoczgtkowane przez Freuda. Rozrosto sie ono po Swiecie poteznie.
Troche inny ma ksztatt w Europie, inny w Ameryce, przenikneto do dziedzin
pokrewnych. Funkcjonuje jako element innych systemow terapii zaburzen

nerwicowych niz klasyczna analiza.
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W dziedzinie psychosomatyki stworzyt takie potgczenie analityk francuski Pierre Marty

w formie wtasnej teorii, praktyki i opisu ciggtosci zaburzen fizycznych i psychicznych.

Takze bioenergetyka skoncentrowana na leczeniu zaburzen w obrebie ciata wtgczyta
do swej teorii mysli analityka niemieckiego Raicha (nurt ten w Polsce znalazt juz swoje

miejsce i zrozumienie).

Ostatnio coraz czesciej, np. we Francji w pediatrii, juz od oddziatu potozniczego -
zespOt psychoanalityk-pediatra-potoznik obejmuje opiekg catos¢ zwigzku matki
z dzieckiem. Pedopsychiatrzy obserwujg i leczg wczesne interakcje matki i dziecka
(Serge Lebovici, Daniel Stern).

Coraz czesciej tez terapia mtodziezy tgczy podejscie analityczne z dynamicznym —
co zresztg zalecat juz sam Freud ze wzgledu na specyfike tego okresu: Ego
adolescenta jest tak rozchwiane, ze wymaga on w leczeniu wiekszej dyrektywnosci,

a jednoczesnie elastycznosci w tgczeniu technik.

Rozwinat sie na catym swiecie caty ogromny nurt leczenia psychoanalizg grupowa.
Zapoczatkowat go S. M. Foulkes w USA. Zyskata ona ogromng popularnos¢ dzieki —
z jednej strony wiekszej dostepnosci dla pacjentéw - z drugiej wiekszej dostepnosci
szkolenia psychoterapeutow, Psychoterapia grupowa okazata sie wiec nie tylko
ekonomiczniejszg formg leczenia, ale takze bardziej skuteczng przy pewnym typie

zaburzen relacji interpersonalnych.

Wyspecjalizowalty sie gatezie psychoanalizy w zaleznosci od wieku i rodzaju zaburzen.
Na przyktad zjawisko narcyzmu, przez Freuda traktowane jako przeszkoda w leczeniu,
doczekato sie nie tylko catej szkoty leczenia, ale i ogromnej literatury (Grunberger,
Kohut).

Sam Freud nie leczyt dzieci, ale dat nam opis jednego przypadku ,Matego Hansa”,
cierpigcego na fobie (silne leki) przed konmi. Leczyt chtopca posrednio - poprzez ojca
pacjenta. Maty Hans wszedt do klasyki jako jedna z pieciu opisanych przez Freuda
psychoanaliz. Podobno na koniec leczenia dostat od Freuda konia na biegunach.
Naprawde leczeniem dzieci zajeta sie dopiero corka Freuda - Anna.
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Dzi$ istnieje na Swiecie wiele towarzystw i wydawnictw, osrodkoéw psychoterapii

i psychoanalizy dzieciece;j.

Psychoanaliza a depresja

Najbardziej odpowiadajgce nam poglady na réznicowanie depresji we wspoétczesnej
praktyce psychiatrycznej przedstawit krakowski psychiatra dr Piotr Drozdowski,
kierownik Oddziatu Nerwic Akademii Medycznej, w artykule ,Terapia wglgdowa
pacjentki z depresja psychogenng”. Pozwolimy sobie zacytowa¢ go w catosci.

.Problemy klasyfikacji choréb afektywnych zostaty w polskiej literaturze przedmiotu
wyczerpujgco przedstawione w ksigzce Stanistawa Puzynskiego
i sg odzwierciedleniem wielosci podejs¢ do zaburzen psychicznych w psychoterapii.
Sktadajg sie na nie réznice w przyjetych modelach psychiki ludzkiej, skrajnie rozne
zatozenia etiologiczne i réznice w podejsciach badawczych. Dodatkowg komplikacjg
jest  stosowanie  réznych  jezykow  psychopatologicznych  (klinicznego,
psychoanalitycznego czy egzystencjalnego). Przyjmujgc jednak priorytet leczenia nad
absolutnym poznaniem zasad deontologicznych w stosunku do eksperymentu mozna
prébowac, opierajgc sie na aktualnej wiedzy na temat chorob afektywnych, dokonaé
kilku pragmatycznych rozstrzygnie¢. Grupa depresji tzw. objawowych i wystepujacych
w sprawach organicznych dos¢ powszechnie nie budzi watpliwosci zaréwno

co do etiologii, jak i zasad postepowania terapeutycznego.

Ro&znice zdan zaznaczajg sie najostrzej w tym zakresie choréb afektywnych, w ktorym
mieszczg sie: choroba afektywna dwubiegunowa, tzw. wielka depresja, depresyjno-
schizofreniczne psychozy mieszane oraz depresje o0 uwarunkowaniach
psychogennych. Réznice dotyczg przede wszystkim istotnosci udziatu czynnikéw
biologicznych, osobowosciowych i urazéw psychologicznych w wytworzeniu
symptomatologii, a co za tym idzie adekwatnosci wyboru metody terapii. Jednym
z istotnych powodow tego stanu rzeczy byto przyjecie przez psychoanalize
uniwersalnego modelu funkcjonowania psychiki ludzkiej i podporzgdkowanie
mu kryteribw psychopatologicznych dotychczas stosowanych, co w praktyce znosito
rozdzielnos¢ psychozy od nerwicy, jako zaburzen réznych jakosciowo. W wyniku prac
Freuda (1917), Abrahama (1911, 1924), Melanii Klein (1934, 1940), Fromm-
Reichmann (1964) uksztattowat sie koncept depres;ji jako reakcji na utrate.
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Prototyp utraty obiektu powstaje w pierwszym roku zycia, w relacji z karmigcg matka,
a poprzez ambiwalentne traktowanie nie jest porzucony, lecz internalizowany w Ego.
Powstaty wowczas lek organizowany jest wedtug Klein w dwie formy: lek
przeSladowczy lub lek depresyjny. Pierwszy wigze sie z niebezpieczenstwem
odczuwanym w stosunku do siebie, drugi w stosunku do niebezpieczenstwa
grozgcego obiektowi mitosci. Oba typy lekdw w pdzniejszym rozwoju mogg prowadzi¢

na drodze fiksacji do statych pozycji: schizoidalno-paranoidalnej lub depresyjne;j.

Okres powstania tych lekéw przypada na moment rozwoju Ja idealnego, w ktorym
Ja utozsamia sie z Id, dgzy do popedowego zaspokojenia i gratyfikacji potrzeb,
co fgczy sie z eksplozjg impulsow agresywnych, destruktywnych i sadystycznych
w stosunku do obiektu. Pézniejszy rozwdj Superego powoduje przez swoj,
restryktywny charakter, represje agresywnosci, depresje i samooskarzenie oraz
wrogos¢ uniemozliwiajgcg mitos¢. Charakteryzuje to wspomniang pozycje depresyjng

W poOzniejszym zyciu.

Ta historycznie uwarunkowana fiksacja postawy depresyjnej aktualizowana by¢ moze
przez aktualne straty rozumiane wedtug Whita i Gilllanda jako straty realne, utraty
symboli, wyobrazen i fantazji: Formg psychotycznej obrony bytaby woéwczas mania,

rozumiana jako stan nierealistycznej archaicznej przyjemnosci.

Przydatnos¢ powyzszego modelu w stosunku do chorob afektywnych z punktu
widzenia terapeutycznego nie okazata sie wielka. Rozwoj badan neurofizjologicznych,
biochemicznych, hormonalnych, a przede wszystkim synteza lekow antydepresyjnych
i zapobiegajgcych nawrotom, praktycznie rozstrzygnety watpliwosci na jakiej drodze
odbywacé sie bedzie leczenie psychoz afektywnych. Dalsze ograniczenia w jego
zastosowaniu zawarte sg w samej metodzie leczenia psychoanalitycznego. Wymaga
ona takiego Ja, ktore zdolne jest do tolerowania frustracji popedéw bez uzycia acting-
out, mozliwosci wytworzenia emocjonalnej i racjonalnej wiezi w przeniesieniowe;j
nerwicy, co stanowi zasadniczg trudnos¢ dla pacjentow psychotycznych
z przetrwatymi elementami psychiki archaicznej. Warunki te eliminujg rowniez pewng
liczbe pacjentéw z grupy tzw. depresji uwarunkowanych psychogennie. Nie znaczy
to, aby psychoanalityczny sposéb rozumienia i leczenia depresji nie byt stuszny
i adekwatny dla duzej grupy pacjentow. Argumentacja takiego stanowiska wydaje sie
by¢ stuszna jedynie w oparciu o kazuistyke”.
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Psychoanaliza jako metoda leczenia zajmuje sie gtdwnie cierpieniem i bolem, gdyz
pacjent zgtaszajgcy sie po pomoc nie jest w swoim odczuciu cztowiekiem szczesliwym,
nie czuje sie dobrze ani sam ze sobg, ani z innymi, jego mozliwosci rozwojowe
sg sparalizowane, a pacjent depresyjny odczuwa szczegolnie dojmujgcy bdl i z tego
powodu, ze jego zycie niewarte jest zycia. Przezywa pragnienie samobojcze,

a w ekstremalnym przypadku - aktywnie je realizuje.

Psychoanaliza jako teoria czy tez systematyzacja zjawisk zycia psychicznego zajmuje
sie takze zjawiskiem przyjemnosci. Instynkt zycia, dzieki ktoremu cztowiek przybywa
na swiat, rzadzi sie wilasnie owg zasadg przyjemnosci - zasadg tg rzadzg sie
odzwierciedlone w aparacie psychicznym rozwojowe sity popedowe. Byfa to jedna
z pierwszych zasad opisanych przez Freuda: sity popedowe, ktére nazwat |d dgzg
do zaspokojenia na kazdym etapie rozwoju. Dalej Ja - czyli Ego, w mys| zasady
rzeczywistosci, godzi owe dgzenia popedowe z trzecig instancjg - Superego. Instancje
te, jak wiemy, tworzg normy, zakazy, nakazy, tabu, system wartosci - wszystko
to, za co jesteSmy od dziecka kochani, akceptowani i przyjmowani. Kazdy cztowiek
moze odszuka¢ w swoim doswiadczeniu wewnetrznym stan depresji zwigzany z utratg
kogos czy czegos, co przezywat jako swoje i bliskie, albo tez przezycia depresyjne -
odczucia braku, smutek zwigzany z przechodzeniem w kolejny etap rozwojowy.
Bo przekraczanie etapow rozwojowych to takze godzenie sie z utratami nabytkow
i przywilejéw poprzednich epok: oto dorosty, cieszacy sie przywilejem zycia mitosnego,
cierpi na depresje zwigzang z utratg dzieciectwa, a z nim przywileju niepodejmowania
odpowiedzialnosci za relacje czy przywileju dostawania bezwarunkowego, jakim

cieszy sie dziecko w relacji z rodzicami.

Uczucie depresyjne, depresja - jest jak lek subiektywnym doswiadczeniem
uniwersalnym, zwigzanym z rozwojem. Jest sposobem, w jaki cziowiek prébuje

opanowac konflikty, frustracje, zawody i utraty.

Cierpienie depresyjne jest podstawowym objawem powaznego obrazu klinicznego,
charakterystycznego i dobrze zdefiniowanego, okreslonego jako jednostka chorobowa
- depresja. Obecnie niemal wszyscy autorzy, ktorzy zajmujg sie teoretycznym opisem
depresji, zgodni sg co do tego, ze depresja jest stanem braku, a nie sygnatem
alarmowym, jak np. lek. Choroba depresiji, jak kazda choroba, zawiera oczywiscie oba

te czynniki: poczucie braku oraz zagrozenie. JednakZze ogarniajgcy cziowieka
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chorobowy stan depresyjny przezywany jest gtdwnie jako dojmujgcy stan braku
obiektu. Przez obiekt, za Freudem najkrocej mowigc, nalezy rozumiec ,to - w czym

i poprzez co instynkt moze osiggna¢ swoj cel’.

Obiekt moze by¢ zaréwno realny, jak i fantazyjny, definiuje sie przez swa roznorodnosc¢
i funkcje w historii osobistej podmiotu. Rozréznienie obiektu realnego i fantazyjnego
nic jest catkiem proste: np. mozna powiedzie¢, ze pokarm jest obiektem popedu
oralnego, a jednoczesnie moze mieC wielorakie, subiektywne wartosci fantazyjne.

Podobnie nic zawsze jest proste rozgraniczenie obiektow czesciowych od catkowitych.

Przedmiotem, obiektem mitoSci moze by¢ wiec wszystko to, co jest przezywane
i przyjete jako wiasny obiekt inwestycji energii zyciowej (libida) i narcyzmu. Wszystko

to, do czego cztowiek czuje sie wewnetrznie przywigzany.

| w koncu - obiektem dla czlowieka jest i staC sie moze wszystko to, co tracone
wywotuje depresje. Totez obiektem mitosci moze byc¢: osoba, iluzja osoby, samo
uczucie (niekoniecznie uczucie szlachetne, np. przezywanie ryzyka czy ekscytacja
hazardem, nienawis¢, walka, ktora byta sensem i celem dziatania). Takze obiektem
wewnetrznym moze sta¢ sie poczucie zgodnosci z ideatami i sumieniem, okreslona
fantazja, idea, mitoSC witasna, wtasny obraz, ideat Ego - wyrazany dagzeniem
np. do bycia kims (szlachetnym, ale i wspaniatym karciarzem, cztowiekiem interesu,
kobieciarzem), wifasne cialo (co znajduje wyraz w stosunku uczuciowym
do chorowania i roznych czesci organizmu, najczesciej w zaburzeniach
hipochondrycznych). Cata szkota francuskiej psychosomatyki analitycznej Pierre
Marty przyjmuje, ze pacjent rozpoczyna proces zdrowienia od momentu, kiedy
przyjmie wtasne ciato za obiekt mitosci, nauczy sie o nie dbac¢ i nie utozsamiac sie
Z nim; przejdzie od: ,ja jestem chorujgcym ciatem” do: ,moje ciato choruje i musze sie
nim zajgc”. Pacjent jakgs czescig staje sie wiec wtasnym rodzicem, opiekunczym, a nie
zaniedbujgcym czy nadopiekunczym.

Obiektem moze byc¢ takze wszystko to, co nadaje zyciu sens: praca zawodowa, cele
spoteczne, realizacja talentu itp., a utrata takich obiektéw powoduje depresje

0 zabarwieniu egzystencjalnym.
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Obiektami mogg stac sie tez dla cztowieka jego wtasne wspomnienia jego ,legenda
zyciowa” (,ja, jako byty marynarz morz i oceandw ...”), pochodzenie spoteczne, a takze

przyjemnos¢ perwersyjna.

Staratam sie pokazaC rozne rodzaje znaczgcych wewnetrznie obiektow, ale

w rzeczywistosci ich znaczenie i klasyfikacja nigdy nie sg takie jednoznaczne.

| tak na przyktad dla dziecka utrata zabawki czy dla dorostego jakiegos drobiazgu moze
sta¢ sie zrodtem powaznego zaburzenia depresyjnego wowczas, gdy na poziomie
symbolicznym przedmioty te byty identyfikowane z wazng dla nich osobg czy tez ich

znaczenie symboliczne miato charakter podstawowy.

Innym przyktadem jest sytuacja utraty partnera. Moze by¢ przezywana jednoczesnie
w sposob depresyjny na paru poziomach: jako utrata ukochanej osoby, ktorej brak jest
dotkliwy sam w sobie; jako uraz narcystyczny godzgcy w mito$¢ wtasng i pozbawiajgcy
wartosci obraz wiasny; jako zrédto wstydu spotecznego i dewaluaciji; jako przegrana
w rywalizacji i upokorzenie dotyczgce przezyC z poziomu edypalnego; takze jako
pozbawienie mozliwosci wymiany uczuciowej, nawet gdy chodzi o wymiane
agresywng. Nieraz trafiajg do leczenia osoby, ktére po swiadomym rozwigzaniu
zwigzku zaczynajg cierpieC na depresje, gdyz agresja ich, przedtem roztadowywana
w konfliktach, zostata zablokowana. Na podobnej zasadzie partnerzy bytych
alkoholikéw reagujg depresjg na ich wyleczenie, tak przeciez oczekiwane. Innym
paradoksalnym mechanizmem wyzwalajgcym chorobe u pacjentow
predysponowanych do depresji moze by¢ sytuacja zyciowego sukcesu lub nagrody,
gdyz wzmacnia to istniejgce juz wczesniej poczucie winy: nagroda przezywana jest

jako niezastuzona, a zarazem kfadzie kres sensowi dziatania.

Utrata obiektu i tesknota za nim, za bliskosScig, niekiedy fuzjg oraz trudnosé
w pogodzeniu sie z tym jest osnowg stanu depresyjnego. taczy sie z tym trudnosc¢

ze znalezieniem innego, zastepczego obiektu.

Nasilenie  poczucia pozbawienia, az do catkowitego obezwitadnienia
psychofizycznego, daje stan chorobowy. Pokazat to po raz pierwszy Freud réznicujgc
zatobe normalng od patologicznej. Najbardziej dojmujgca postacé, z ktorg spotkatam

sie w swojej pracy, to regresja narcystyczna, cierpienie sytuujgce sie na pograniczu
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nerwicy i psychozy. Pacjent cofa sie do tego stanu rozwojowego, w ktorym jego relacje
z obiektem byty jeszcze stabo zaznaczone, a obiekt nie zostat jeszcze wyodrebniony:

dzieciece odczucia Ja i nie-Ja byly ze sobg zlane.

W depresji cztowiek silnie przezywa poczucie winy za atak na obiekt wewnetrzny.
Jak to pokazata Melania Klein opisem pierwszej dzieciecej depresji, jednostka sama
Czuje sie sprawcg swego opuszczenia i przezywa silne poczucie winy. Totez jego
naturalna agresywnosc zostaje wycofana. Czytelnik w kolejnych rozdziatach odnajdzie
przyblizenie tego zjawiska.

Tak wiec zaréwno przezywanie trudnosci w godzeniu sie z utratami, jak i zderzenie
sg zasad przyjemnosci i rzeczywistosci moze rodzi¢ przezycia depresyjne. Pacjent
depresyjny zaczyna zdrowiec, kiedy w trakcie psychoterapii zaczyna wydobywac sie
z paralizujgcego go i dotkliwego uczucia stanu braku: powraca zdolnos¢ przezywania,

zaczyna pragngc, marzyc, kochac i dziataé, i staje sie zdolny do wymiany agresywne;.

Samopoczucie - ta podstawowa dyspozycja uczuciowa - wyrasta na rozstajnych
drogach odczu¢ biologicznych, ogolnego stanu fizycznego, relacji z innymi
i ze sSwiatem zewnetrznym, a takze - jak pokaze ta ksigzka - samopoczucie zalezy

rowniez od wewnetrznych relacji z obiektami znaczgcymi.

Samopoczucie oscyluje miedzy dwoma biegunami: przyjemnym i nieprzyjemnym.
Zmiany te sg zarowno strapieniem ludzkiej doli, jak i przywilejem. Przywilejem —

bo znieruchomienie nastroju jest synonimem stagnacji i Smierci.

Czasem zamrozenie i bezruch, wtasciwe depresji, moze cztowiek pokonac¢ wtasnymi
sitami, czasem zycie jakgs ofertg doda mu sit i przyblizy go do siebie. Czasem
niezbedny staje sie zwigzek terapeutyczny.

Otucha i nadzieja. To dwa sygnaty opanowywania depresji. Nasza ksigzka by¢ moze
przyniesie otuche i doda nadziei tym, ktdrzy sg przekonani, ze ich cierpienie jest nie
do pokonania.
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