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sau ,,digresiuni narcisice”1>,

in cele din urma, exista si o a treia recomandare a refuzului de
, asculta si aceasta apare atunci cand un transfer atent analizat
reapare la suprafata cu o zi sau douad inainte de finalizarea, reci-
proc-convenita, a analizei. Aceasta situatie este marcata adesea
de ironie, chiar de umor. Acest lucru este evidentiat in vinieta
urmitoare, ce mi-a fost imprumutata de un distins coleg.

VINIETA CLINICA: 2

David Conn, un barbat de treizeci si sase de ani, a crescut
cu impresia ca tatal sau nu il placea. Tanjea dupa dragos-
tea paterna. In timpul analizei oscila intre a se apira de
criticile inchipuite din partea mea si cautarea disperata a
confirmarilor si laudelor mele. Dupa ani de interpretare
a transferului oedipian implicit si de deconstruire meti-
culoasa a distorsionarii proiective a imaginii tatalui sau,
pacientul a ajuns la o reconciliere in viata reala intre el
si tatal sau. In analizi, de asemenea, tensiunea a scizut.
Impulsurile sale competitive ostile puteau acum iesi la
suprafata si puteau suferi o transformare ontogenetica si
modulata de Eu, pentru a fi indreptate catre o sanatoasa
ambitie profesionala. A fost stabilita de comun acord
o data de finalizare a analizei, pe parcursul celui de-al

® Trebuie s3 distingem aceste desc#rcdri instinctuale prin vorbire de ,afectualizare
(Bibring, Dwyer, Huntington si Valenstein, 1961), care denot3 o tendinta caractero-
logics de a sublinia exagerat aspectele emotionale ale unei probleme pentru a evita
aspectele mai profunde, mai rationale ale intelegerii. Acest tip de manifestare uzuald a
«Emotionalitatii ca aparare” (Siegman, 1954) este mai difuz decat descdrcarea instinc-
tuald prin vorbire.

Interventii neobisnuite = Refuzul de a asculta anumite tipuri de material
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saselea an de tratament. Lucrurile decurgeau mai muylt
sau mai putin conform asteptarilor. Apoi, chiar in ultima
sedinta, David a spus: ,,$tii, realizez ca ma gandesc din
nou daca nu cumva de fapt ma urasti in mod secret,
Daci nu cumva...” L-am intrerupt cu un oftat exagerat si
evident ironic: ,,Nu, nu. Te rog nu-mi spune asta acum,
Nu vreau sa aud asa ceva!” David a izbucnit in ras, iar
sedinta a continuat pana la ultimul minut, spunandu-ne
unul altuia la revedere intr-o maniera plina de respect
si afectiune reciproca (Vamik Volkan, comunicare perso-
nala, 11 februarie, 2011).

Concluzie

In acest text, am trecut pe scurt in revista abordarile clasice,
dar si mai recente cu privire la ascultarea analitica. Am subliniat
opiniile lui Freud despre acest subiect si am atras atentia asupra
variatelor dezvoltari ulterioare, inclusiv din perspectiva kleinianj,
a psihologiei sinelui si relationala. Am pus apoi intrebarea delicata
daca este intotdeauna ,,bine” si de ajutor sa ascultdm ce spune
pacientul. Am sugerat faptul ca analistul ar putea de fapt sa refuze
sa asculte atunci cand (i) pacientul repeta ceva ad nauseum, (ii)
pacientul foloseste limbajul in mod predominant pentru descér-
care pulsionala sau stabilizare narcisica si (iii) pacientul aduce la
suprafata un transfer analizat in detaliu, dar o face intr-o maniera
inconstient jucdusa, cdtre finalul analizei'®. Am subliniat faptul ci

16 Nu am inclus in aceste recomandaéri situatiile Tn care , refuzul de a asculta” apare cao
consecintd a intreruperii sedintei de cdtre analist. Acest lucru ar putea sa fie necesar
dacd analistul se simte fizic foarte rau in timpul sedintei sau dac& descopera cd pacien-
tul (de exemplu, o mama singurd) a ldsat un copil mic nesupravegheat acasd pentrua
veni la sedinta de analiza.
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refuzulde a asculta” In astfel de situatii este o strategie tehnica,
strategie care (i) este rezervata fazelor inaintate din analizele lungi
si (ii) ar trebui folosita doar dupa o lunga perioada de ascultare,
interventii afirmative si munca de interpretare. Chiar si in aceste
circumstante, analistul de fapt nu inceteaza sa asculte. Ceea ce
face intr-adevar este sa nu mai asculte materialul de suprafata.
Analistul, dupa ce a auzit de sute de ori povestea despre cat de
indiferenti erau parintii fata de pacient, ar putea la un moment dat
sa ridice mana si sa zica: ,,Stii ceva, nu prea ma intereseaza sa tot
ascult povestea asta, insa sunt foarte interesat sa aflu de ce simti
nevoia sa mi-o tot spui de parca nu am mai auzit-o niciodata ina-
inte”. Dand aparenta ca nu mai asculta (materialul de suprafata),
analistul arata de fapt ca este mai racordat (adica, ,, asculta”) la
ceea ce pandeste In spatele nevoii pacientului de a repeta aceeasi
poveste la nesfarsit. Ca rezultat, acest ,,refuz de a asculta” consti-
tuie o ,,actiune interpretativa” (Ogden, 1994; vezi, de asemenea,
si capitolul sase din aceasta carte). Este modul analistului de a
spune: , Uite, hai sa nu ne lasam distrasi de la scopul nostru de
niste fenomene derivate si/sau sa nu cadem prada unor puneriin
scena instinctuale. In schimb, hai si ne concentrdm asupra nevoii
tale de a recurge la astfel de manevre si asupra anxietatilor care
provoaca aceasta nevoie”.

Argumentul teoretic pentru genul de interventie pe care I-am
descris aici consta in faptul ca ascultarea, ca orice functie umana,
se poate rupe de controlul Eului si sa ajunga sub dominatia
Se-ului sau a Supraeului. Cu alte cuvinte, functia de a asculta
ca atare poate fi instinctualizata'. Unii ar putea sa continue sa
asculte repetitia fara sfarsit sau discursul instinctualizat ca forma

7" Printre aspectele legate de activitatea psihanaliticd, divanul este si el pretabil |a ideali-
zare, generand credinta ca nu exista activitatea analitica dacd pacientul nu std intins.
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de supunere masochista fata de pacient. Unii ar putea, de asems.
nea, sa continue sa tot asculte, la infinit, deoarece au ajuns s je.
alizeze faptul de a asculta; cu cat asculta mai mult, cu atat e] ete
mai bun in virtutea idealurilor analitice internalizate. Aceasty
complicatie poate fi un blestem pentru analist, iar gestul sdu de
a asculta ajunge pana la urma sa fie condus de Supraeu. N-are
rost sa mai spunem ca aceasta problema apare mai frecventin
randul candidatilor si a celor care aspira la statutul de analigti
in formare, deoarece ei sunt dependenti de aprobarea tehnici a
unui tert.

In mintea mea, tipatul violent al pacientului si , limbajul mur-
dar” trebuie sa fie oprite fortat daca incercarile mai delicate de
confruntare si de interpretare nu par sa duca nicaieri. Cred, de
asemenea, ca a asculta la nesfarsit un material repetitiv este o
pervertire a atitudinii analitice. Nici acest lucru nu ar trebui s fie
permis sa se dezvolte sau sa continue prea mult timp. Optimis-
mul patologic care sta la baza repetitiilor pacientului trebuie con-
fruntat si, in cazurile staruitoare, trebuie intrerupt. Pe scurt, este
vorba despre ,necesitatea de a stabili ca nici analiza, nici analis-
tul nu sunt salvatori omnipotenti, asa cum, in iluzia lor, pacientii
simt nevoia sa creada” (Amati-Mehler si Argentieri, 1999, p. 301).
Interventia are scopul de a injecta ,, deziluzionare optima” (Gedo
si Goldberg, 1973) in interactiunea clinica si solicita analizandu-
lui sa renunte la gandirea magica. Fantasmele legate de obiectul
sinelui, precum si placerea instinctuala inconstienta asociata cu
repetitiile monotone, cu crizele de tipete si cu vorbirea sexuali-
zata nu pot iesi decat atunci la suprafata. A pune capat acestor
forme de manifestare poate fi un pic traumatic pentru pacient,
dar poate constitui si un punct de cotitura in procesul analitic,
bineinteles daca functiile de sustinere ale analistului sunt bine
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integrate in proces, iar efectul unei astfel de interventii provoca- 151
toare poate fi analizat.
Una peste alta, a asculta este bine. A asculta cu rdbdare mult
timp este si mai bine. Dar a asculta la infinit un material care este
prea bine cunoscut ori foarte instinctualizat reprezinta o coluzi-
une cu sado-masochismul si narcisismul pacientului. Acest gen
de ascultare este contrar scopurilor psihanalizei.

Interventii neobignuite = Refuzul de a asculta anumite tipuri de material

AL A O i At e £
5

T e RS AT TR ATP AN - Ly 7 e - m e N



