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APIE AUTORE

Dr. Nancy McWilliams désto Ni@t Dzezsio valstijos universitete, Rutgerso Tai-
komosios ir profesionaliosios psichologijessmagistrantaros studijose bei verciasi
privacia praktika Flemingtone, Niu DZersyje.Jilyyra vadovavusi Amerikos psicho-
logy asociacijos Psichoanalizés sekcijai (39)#r tebedirba zurnalo ,,Psychoanaly-
tic Psychology® (,,Psichoanalitiné psichologija“){redaktoriy taryboje. Dr. Nancy
McWilliams knygos isleistos 14 kalby, o savo paskaitds,jiiskaito ne tik visoje Ame-
rikoje, bet ir tarptautinése auditorijose. Amerikos psichology asociacijos Nepri-
klausomy specialisty sekcija jai skyré Rosalee Weiss - apdevanojima uz indélj j
praktine veiklg. Be to, Nancy suteikta garbés narysté Amerikes psichoanalizés
asociacijoje ir déstytojos pareigos kasmetéje San Francisko Kalifernijos universi-
teto Roberto S. Wallersteino psichoterapijos ir psichoanalizés moKkslinéje sesijoje.
Baigusi studijas Nacionalinéje psichoanalitinés psichologijos asociacijoje, $iuo
metu ji yra Niu DZersio Psichoanalizés ir psichoterapijos centro bei Nidjorko Na-
cionalinio psichoterapijos instituto mokymo programos asocijuota naré.
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PRATARME LIETUVISKAJAM,,PSICHOANALITINES DIAGNOSTIKOS”
LEIDIMUI

NANCY McWILLIAMS

Man labai dziuguy kad gPsichoanalitiné diagnostika®“ leidziama lietuviy kal-
ba, ir didelé garbé, kad lietuviy skaitytojai domisi mano méginimu atskleisti skir-
tingus Zzmogaus psichologijos tipus bei tokio skirstymo reik§éme psichoterapijoje.
Pirmg kartg rasydama $ig kdygq orientavausi j Siaurés Amerikos skaitytojus, be
to, tuo metu faktiskai nebuvau s@isidiirusi su profesiniais poreikiais kitose $alyse
nei JAV, todél Sios knygos pripazinimas tarptautiniame kontekste mane maloniai
nustebino. Tai, kad ji pasirodé naudingafpsichoterapeutams tokiose skirtingose
visuomenése, patvirtina fakta, jog paciy jvaitiausiy kulttry, skirtingy religijy ir
kilmés zmoniy pamatiniai psichologiniai brueZzai turi daug bendra.

Idomu, kad net ir labai skirtingose $alyse psichikos sveikatos specialistai ir psi-
chologiskai jzvalgts Zmonijos tyréjai ,,atpazjsta” jvaipitis,asmenybés organizacijos
lygius ir tipus, kuriuos apraso Amerikos ir Vakary Eurepo$psichoanalitiniai mas-
tytojai, tarp jy - ir mano pateikiamus $ioje knygoje. Kolegossman pasakoja, kad
juy gyvenamosiose vietose tam tikri asmenybés tipai pasiskirsto’ skistingai (pavyz-
dziui, Tolimuosiuose Rytuose narciziniy asmenybiy sutinkam@a re¢iau nei Vaka-
ruose, o obsesiniy asmenybiy — dazniau), taciau savo praktikoje jie sutinka visus
tuos pacius asmenybés organizacijos tipus, kuriais apibidinu zmoniy jvairove.

Dvide$imtojo amziaus pradzioje dauguma Ryty Europos intelektualy domeé-
josi psichoanalize, teorijomis apie Zmogaus psichologija ir jy aprasomais indivi-
dualiais skirtumais. Bitent Ryty Europos intelektualy sluoksniuose brendo kai
kurie ypa¢ reik§mingi ankstyvojo psichoanalitinio judéjimo veikéjai, pavyzdziui,
Sandoras Ferenczis i§ Vengrijos, kurio mintys santykiy psichoanalitiky darbuose
buvo panaudotos tik praéjus desimtmeciams po jo mirties, ir Sabina Spielrein i§
Rusijos, kurios teiginiai apie ,,mirties instinkta“ padaré jtaka Freudo teorinéms
iSvadoms $ia tema. Taciau jsigaléjus sovietiniam komunizmui psichoanalizés bal-
sai buvo nutildyti, nes motyvacijos idéjos, pabrézianc¢ios Zmogaus individualuma
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arba Zmogaus elgesj ai$kinancios ne ekonomine sistema ar jos poveikiu, buvo vi-
siskai atmestos. Man ypa¢ dziugu zinoti, kad mano darbus taip $iltai priima Ryty
Europos kolegos, sugrize i tarptautine psichoanalitiniy mokslininky bendruome-
ne ir vél tiriantys mastysena, kuri ilgus desimtmecius buvo jiems neprieinama.
Didziuojuosi tuo, kad mano kiriniai padeda atkurti Siuos rysius.

Augau Amerikos ,,8altojo karo“ laikais, mokoma susigizti po mokyklos suo-
lu per nuolatinius ,,oro pavojaus“ mokymus, kurie tariamai turéjo paruosti mus
branduoliniam Rusijos puolimui. Mums buvo sakoma, kad Soviety ,,bloko“ Salys
yra arba savaime blogis, arba neatpazjstamai sunaikintos. Mano vaikiskos fanta-
zijos apiestuos ,kitus“ buvo kupinos tamsiy ir svetimy vaizdiniy. Savotiska gili
vaikiSka paranoja i$nyko sutikus nuosirdzius, energingus ir humaniskus kolegas i$
buvusios Soviety sajungos. Taigi galimybé dalytis savo mintimis su Ryty Europos
psichoterapeutaisstapo vienu vertingiausiy mano pastaryjy darby aspekty, ne tik
intelektine, bet irfperdém asmenine prasme.

Salia batinybés”atSizvelgti | kultdrinius skirtumus, psichoterapeutai privalo
nuolat prisitaikyti prieistosiniy pokyciy. Gyvenimas visuomet buvo sunkus, ir
zmonéms visada reikéjongydytojy, padedanciy sumazinti jy emocines kancias.
Taciau psichoterapija kaip profesija linkusi pastebéti situacijas, kuriose gyveni-
mas kelia specifiniy sunkumy.‘Ravyzdziui, poreikis padéti sutrikusiems jauniems
zmonéms tvarkytis su paauglyste®(sgvoka, kurios iki devynioliktojo amziaus vi-
durio apskritai nebuvo) radosi tik tu@met, kai pramoniné revoliucija suformavo
laiko tarpa tarp fizinés brandos ir amziaug{ kabZmogus geba prisiimti suaugusiojo
vaidmenj visuomenéje. Poreikis padéti zmonéms su ,tapatumo* klausimais kilo
tik tuomet, kai dél sparciy socialiniy pokyciy, technologinés pazangos, vartotojis-
kumo ir masinés komunikacijos nejtikétinai isipléte saves apibrézimo galimybés.

Kuo sudétingesnis, nors ekonomine ir fizine prasmeé irjlengvesnis, tampa zmo-
gaus gyvenimas, tuo daugiau pagalbos prireikia zmon&mg{farkytis su juo. Siuo-
laikiniy socialiniy poky¢iy greitis, interneto ir kity globaliy kémunikacijy jtaka,
politika, lydima senkanciy gamtos istekliy — visa tai lemia, Kad.psicheloginés pa-
galbos prireikia vis didesniam skai¢iui zmoniy. Zmogus prisitaiké’gyventi nedi-
delémis gentimis ar bendruomenémis, kurios buvo badingos misy, radiai iStisus
amzius, todél $iandienos gyvenimo tempas ir mastas savaime kelia jam stresa ir
psichologinius i$sukius. Psichoterapeutai, susiduriantys su globaliy pokyciy pase-
kmeémis konkreciose $alyse ir kultarose, naudojasi jvairiomis poziario perspékty-
vomis, mégindami suprasti, kaip jy pacientai tvarkosi su $iuolaikinio gyvenimo
sunkumais. Tikiuosi, jie Zino, kad viena i§ naudingy perspektyvy - suprasti in-
dividualius Zzmoniy skirtumus: temperamentg, prisirisimo tipg, branda, gynybas,
afektus, pazinima, tapatuma, savigarbg ir santykiy modelius.

Esminis ir nesvarstytinas psichoanalitiniy teorijy principas remiasi prasmés
paieska, saziningumu ir gilia pagarba kiekvieno paciento unikaliai subjektyviai
patirciai. Psichoterapijos proceso pobudis gali skirtis priklausomai nuo visuome-
nés, todél skiriasi ir jo specifiniai ypatumai (pvz., terapiniy rémy apibrézimas, te-
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rapinés sgjungos formavimo ir aptarimo budas). Jungtinése Valstijose matome,
kad psichoanalizé vystosi lygiaver¢iy santykiy kryptimi, kur psichoterapeutas ais-
kiai deklaruoja savo ,neiSmanyma®. Panasu, kad tokia pacig kryptj psichoanalizé
igijo ir Australijoje, kur lygiavertisSkumas ir nepriklausomybé taip pat laikomi nor-
ma. Priesingai, teko suzinoti, kad Piety Afrikoje psichoterapeutai interpretacijas
pateikia gerokai tvirtesniu tonu. Kinijoje psichoanalizé prisitaiké prie kultiros,
kurioje pabréziama pagarba tévy kartai ir kur tikimasi, kad psichoterapeutas pri-
siims autoriteto vaidmenj. Neturiu pakankamai Ziniy apie bendravimo ypatumus
Lietuvoje, bet tikiu, kad mano lietuviy kolegos integruos $ioje knygoje pateikia-
mas zinias j kultarinj kontekstg su nauda savo pacientams.

Atsizvelgiant tiek j psichoterapeuty, tiek j pacienty unikaluma, svarbu, kad
skaitytojas Sioje knygoje pristatomus tipus nevertinty kategoriskiau, nei deréty.
Né vienas/iganiisy nesame vadovéliné obsesiné asmenybé, tobula narciziné asme-
nybé, gryna psichoziné arba ribiné asmenybé. Visi mes galime rasti savyje jvairiy
budy, kuriaisSuvokiame pasaulj. ,,Psichoanalitinés diagnostikos® tikslas - ne pa-
sitlyti terapeutams_gfiezty etike¢iy vadova, o tik nubrézti kai kurias gaires, Siek
tiek padedancias susivokti Zzmoniy subjektyvumo painiavoje. Kaip rodo mano pa-
Cios psichoterapinio dagbogpatirtis, kai gerai pazjstu pacienta, visi diagnostiniai
konstruktai pasitraukia iSuman6 samonés. Kai pradeda ryskeéti sudétingas zmo-
gaus individualumas, etiketés tampa skurdzios ir netinkamos.

Taigi tikiuosi, kad Zzinios, kurfas,méginu perduoti $ia knyga, netaps dar vienu
sgvoky rinkiniu, taikomu rigidiskai ir'be yaizduotés, kaip, beje, nutiko su daugeliu
psichoterapiniy sampraty praeityje — tiekmano profesinéje bendruomenéje, tiek
kitose. Ypac¢ visuomenéje, reik§mingai besiskirfancioje nuo tos profesinés ir popu-
liariosios kultiiros, kuria remiasi §i knyga, svarbu, kad psichoterapeutai suvokty,
jog netrukus savo tikrus pacientus jie supras geridu, hei a$ pazjstu jy hipotetinius
vaizdus. Mane dziugina mintis, kad mano lietuviyskaitytojai jsigilins j $iuos sky-
rius, kad véliau galéty mesti knyga $alin ir kliautis tues kad gies sgvokos jau inte-
gruotos j gilumine, intutityvesne savastj.
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| DALIES JZANGA

Sesi kiti skyriai pristate’loginj asmenybés diagnostikos pagrinda, apzvelgia
kelias pagrindines psichoanalifines,teorijas ir jy indélj j asmenybés struktaros
modelius, nagrinéja individualigs_sKirtumus, kurie dazniausiai suprantami kaip
skirtingy raidos problemy atspindys} aptaria, kaip $ios problemos atsispindi psi-
choterapijoje, be to, apibudina gynybosmechanizmus ir jy sasajas su asmenybés
struktara. Visi kartu $ie skyriai atskleidziagkaip mes mastome apie individualias
pastovias zmogaus savybes, kurias suvokiamé'kaip jo asmenybe.

Si dalis uzbaigiama diagnostiniy galimybiy{ pristatymu dviaéje sistemoje.
Nors $i schema, kaip ir bet kuris apibendrinimas, yfa,sutartiné ir supaprastinta,
man ji pasirodé pakankamai naudinga pries pristatantpsichoterapeutams pagrin-
dines psichodinamines formuluotes ir jy klinikine reik$éme=Manau, kad dides-
néje dalyje psichoanalitinés literatiiros laikomasi panasaus agmeniybés aiskinimo.
Kartais tokia formuluoté pateikiama net labai i$samiai (pvz., Ms/HeStone, 1980,
jtraukeé ir genetiniy polinkiy asj). Kiti psichoanalitikai pristato kitokidSaizdines
diagnostiniy kategorijy isdéstymo schemas (pvz., Blanck ir Blanck,-1974; 114 -
117 p.; Greenspan, 1981, 234 — 237 p.; Horner, 1990, 23 p.; Kernberg, 1984, 29 p.;
Kohut, 1971, 9 p.).

Pastaruosius du desimtmecius mokslininkai, tiriantys kadikius, santykiy mo-
delius, traumas ir neuromoksla, pasitlé naujus asmenybés skirtumy sampratos
kelius. Mano diagrama aprépia daugelj jy sitlomy idéjy, taciau kai kurie jy kon-
ceptuals teiginiai, paremti $iuolaikiniais empiriniais tyrimais, atstovauja visiSkai
skirtingiems pozitiriams. Mano tikslas — ne abejoti kitomis raidos, struktaros ir
temperamento koncepcijomis, bet pateikti apibendrintg ir $iuolaikiska vaizda
tiems, kurie dar tik pradeda gilintis j $ig sudétingg sritj.



1
Kodel diagnostika?

Daugumai zmoniy, netgi kai kuriems psichoterapeutams, ,diagnostika“ —
nepadorus zodis. Mums visi€ins teko susidurti su netinkamu psichodiagnos-
tiniy formuluociy vartojimui’duomeny rinkéjas lengvabudiskai supaprastina
sudétingg asmenybe dél neripig kelianc¢io neapibréztumo; terapeutas terminy
pagalba atsiriboja nuo kencian¢io kliento, nes negali itverti emocinio skausmo;
nepatogus pacientas baudziamas”patolegizuojancia diagnoze. Nozologija gali
puikiai pasitarnauti jtvirtinant rasing, dytine, seksualinés orientacijos, klasine
ir bet kurig kita diskriminacijg. Siuo metusJuhgtinése Valstijose, kur draudimo
bendrovés, neklausydamos psichoterapeutysialymy, skiria konkreciai diagnos-
tinei kategorijai ribotg terapiniy sesijy skai¢iy, diagnostinis procesas tampa itin
pazeidziamas.

Vienas i§ argumenty prie$ diagnozavima — nuostata,Kad diagnostiniai termi-
nai neiSvengiamai menkina klientg. Neseniai Paulas Wachteli$ (asmeninis pokal-
bis, 2009 m. kovo 14 d.) palygino diagnoze su ,,jmantrios ‘kilmés uzgauliojimu®
Jane Hall raso, kad ,etiketés turi bati skirtos rabams, o ne Zmon€ms* (1998, 46
p.)- Tokius komentarus dazniausiai i$sako patyre psichoterapeutaifnorsspéju, kad
jiems besimokant tikrai praverté apibendrinanti teorija apie individualins skir-
tumus ir jy reik§me psichoterapijos procesui. Tik i$mokus suprasti Klinikinius
modelius, kurie buvo formuluojami desimtmeciais, galima mesti Salin knygas ir
meégautis kiekvieno zmogus unikalumu. Diagnostiniai terminai tikrai gali bati nu-
vertinantys ir ZeidZiantys, bet jei man pavyko apie individualius skirtumus kalbéti
pagarbiai, skaitytojui neturéty kilti noro naudotis jais tam, kad pasijusty pranases-
nis uz kitus. Vietoj to, jam sitiloma elementari kalba, mentalizuojanti skirtingas
subjektyvias galimybes - biitinas tiek asmeninio, tiek profesinio augimo aspektas.

Nesudétinga rasti pavyzdziy, kaip galima piktnaudziauti diagnostiniais termi-
nais. Taciau tai, kad kuo nors gali biti piktnaudziaujama, dar néra pagrijsta prie-

7



BENDRIEJI KLAUSIMAI

zastis to ko nors atsisakyti. Bet kurig negerove galima dangstyti aukstais idealais
ir vertybémis — meile, patriotiskumu, kriksc¢ionybe, bet kuo, bet ne dél paciy idéjy
netinkamumo, o dél to, kad jos iskraipomos. Verta kelti kita svarby klausima: ar
ripestingas, nemenkinantis psichodiagnostiniy kategorijy taikymas gali padidinti
kliento galimybe sulaukti tinkamos pagalbos?

Diagnostika, atliekama kompetentingo ir riipestingo specialisto, turi maziau-
siai penkis susijusius privalumus:

1) sudaro salygas planuoti gydyma,

2) leidzia jvertinti prognoze,

3) padeda ginti psichikos sveikatos prieziaros paslaugy vartotojy teises,

4)“suteikia psichoterapeutui galimybe isreiksti empatija,

5) sumfazina tikimybe, kad kai kurie nerimastingi klientai per anksti nutrauks

psichoterapija.

Be to, diagnostifiis jvertinimas duoda ir papildomos naudos, kuri netiesiogiai
prisideda prie psichoterapijos sékmés.

Kalbédama apie diagnostika, turiu galvoje, kad, i§skyrus krizinius atvejus, pra-
diniai susitikimai su kliéhtu turéty bati skirti i$samios objektyvios ir subjektyvios
informacijos rinkimui. A$ patidinkusi (zr. McWilliams, 1999) pirmojo susitikimo
metu kuo daugiau suzinoti apie patiento problema ir jos atsiradimo pagrinda. Sio
seanso pabaigoje patikslinu, ar paeientui atrodo priimtina galimybé toliau dirbti
su manimi. Tuomet paaiskinu, kad geriathsuprasciau problemg zinodama platesnj
jos kontekstg, ir paprasau leidimo kito'susitikimo metu iSgirsti paciento asmenine
istorija. Siame seanse pakartoju, kad uzduosfusdaug klausimy, klausiu, ar galiu
kai ka konfidencialiai uZsirasyti, ir primenuskad klientas turi teise neatsakyti j
bet kurj klausima, jei jam tai nepriimtina (klientairetai naudojasi $ia teise, taciau
panas$u, kad jie vertina tokia pastaba).

Manegs nejtikina argumentas, kad leidus rys$iui tiesiog laisvai plétotis, gali susi-
kurti pasitikéjimo atmosfera, kurioje visa esminé informdeija galiausiai iskils sa-
vaime. Jei pacientas pasijunta artimas psichoterapeutui, jam nélengviau, bet kaip
tik sunkiau atskleisti kai kuriuos savo asmeninés istorijos arcelgsenos aspektus.
Anoniminiy alkoholiky (AA) susitikimuose dalyvauja daug zmoniys kurie pra-
leido mety metus psichoterapijoje arba lankeési pas keleta konsultantys kuriy né
vienas nepasiteiravo apie piktnaudziavima alkoholiu. Tiems, kurie isivaizduoja,
kad diagnostiniai susitikimai vykdomi autoritariska ir visazini$ka maniéragalit
tik pabrézti, kad i§samus interviu netrukdo rodyti pacientui nuosirdzig pagarbg ir
lygiavertiskuma (Zr. Hite, 1996). Dazniausiai pacientai jaucia dékinguma uz pro-
fesinj kruop$tuma. Viena moteris, su kuria atlikau diagnostinj interviu ir kuri jau
buvo lankiusi keleta kity terapeuty, pastebéjo: ,Niekas manimi iki $iol taip nesi-
doméjo!®





