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Balint Alice

Az attétel kezelése Ferenczi kisérletei alapjan!

H[o6lgyeim] és U[raim]! Miel6tt ratérek tulajdonképpeni témamra, tisztazni szeretném,
hogy Ferenczi-iskola — abban az értelemben, hogy Budapesten az 6 vezetése alatt
egységes, munkamod jott volna létre, egységes eredményekkel — nem létezik. Ez
magatol értetddd mindenki szdmara, aki ismerte Ferenczit és az 6 habitusat. Abszolut
individualista volt, és tanitasi tevékenysége foképpen abban allt, hogy — persze, a
maga sajatos, szuggesztiv moddjan — megosztotta veliink kiilonféle otleteit és
kisérleteit, és kiilonben rank bizta, hogy abbol annyit tegyiink magunkéva, amennyit
tudunk és akarunk. Nagyon csekély mértékben ¢élt az egységes munkamoddszer
kialakitasara leginkabb alkalmas befolyasolasi lehetoségekkel: szeminariumokra és
kontrollanalizisekre gondolok. Valoszinlileg azért, mert a szisztematikus tanitasi
tevékenység nehezen egyeztethetd Ossze a kisérletezés szabadsagaval, ami lételeme
volt.

A wiesbadeni kongresszuson maga mondta tanitvanyai korében, hogy olykor
szorongassal tolti el, ha az élete folyaman képviselt kiilonb6z6 iranyzatokra gondol, és
arra, hogy a vilagban szétszorodott tanitvanyai kozott talan akadnak olyanok, akik
ragaszkodnak egy-egy, altala régen meghaladott modszerhez. Meg kellett 6t
nyugtatnunk, hogy nem vagyunk automatak.

Természetesen nem mindenkinek adatik meg, hogy a maga utjat jarja, de a
szabadsag, amit Ferenczi tanitvanyai szdmara biztositott, és a merészség, amire
folytonosan batoritotta 6ket, hogy mindig naiv és friss szemmel nézzenek a hétkoznapi
praxis dolgaira, bizonyosan a legjobb, amit kaptunk téle — persze a tartalmi dolgokon
kiviil.

Ferenczi kisérleteinek kiindulépontja — amint maga is gyakran hangstlyozta — a
terapias eredményekkel vald altalanos elégedetlensége volt. Némelyik analizis
zatonyra futott, vagy részleges sikerrel félbeszakadt, annak ellenére, hogy az analitikus

! El8adasként elhangzott az 1935-6s év piinkosdjén (junius 8-10.) Bécsben, a Wiener Psychoanalytischen
Vereinigung, a Magyarorszagi Pszichoanalitikai Egyesiilet, a Societa Psicoanalitica Italiana és a csehszlovakiali
Psychoanalytickda skupina altal megrendezett négyorszagos konferencian (Vierldndertagung). [Eredeti
megjelenés: Alice Balint: Handhabung der Ubertragung auf Grund der Ferenczischen Versuche. Internationale
Zeitschrift fiir Psychoanalyse, 1936, 12(1): 47-58.]
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¢s a paciens is meg volt gy6zddve a megbetegedés lelki eredetérdl. Egyes paciensek
esetében, akik kilatastalanul megszakadt analizisiiket késObb ugyanannal vagy mas
analitikusnal folytattdk, néha az dertilt ki, hogy a hiba forrasa az analitikus pacienshez
valo beallitodasa, vagyis az attétel> nem megfeleld kezelése volt.

Fokozott odafigyelés a paciens minden kozlésére: ez volt az a modszer, amely
Kiutat igért a kiilonésen az analizis utols6 Szakaszaiban jelentkezé valtozatos
nehézségekbdl. Az ut, amelyre ezzel Ferenczi Iépett, tulajdonképpen maga a
pszichoanalitikus kutatasi eljaras. Ennek az eljarasnak koszonhetjiik Freud azon
nagyszeri és meglepd felfedezéseit, amelyek az aktualis konfliktustol 1épésrol-1épésre
a legkoraibb gyermekkori élményekhez, a neurdzis gyokereihez vezettek.

Az intenzivebb odafigyelés kovetkezményeképpen eldtérbe keriiltek bizonyos,
addig kevéssé tekintetbe vett jelenségek. Egyrészr6l a paciens véleményeinek,
érzéseinek ¢€s Kritikainak azon része, amelyek az analitikus valodi személyének
szoltak; masrészrol az a szerep, amit az analitikus személyiségének sajatossagai és
korlatai jatszanak az analizisben.

E két koriilmény Osszetartozik, és kolesonosen feltételezi egymast. Nem mellékes
ugyanis, hogy a kritizalas tényének értelmezésére szoritkozunk-e, vagyis az analitikus
megbiralasat a sziildknek szant elfojtott vagy agyonhallgatott kritikara vezetjiik vissza,
vagy az aktualis valdsagtartalmara vonatkozdan is megvizsgaljuk a nekiink szo6lo
kritikat. Hamarosan megtudjuk, hogy a kritika ténye és kivitelezése ugyan attevédik a
szulokrél az analitikusra, a Kritika tartalma azonban nemritkan az analitikussal valo
aktualis élménybdl taplalkozik.

Tehat az agalas/lejatszas [Agieren]® esetérél van szo. Ugy tinik, ez az agalas
bizonyos mértékben elvalaszthatatlanul Osszekapcsolodik az analitikus szituacioval,
elkeriilni tehdt nem, csak felismerni ¢és értelmezni lehet. A paciens hatalmas
jelentéséget tulajdonit minden aprosagnak, amit az analitikus tesz vagy nem tesz, és
érzékenyen reagdl a hanglejtésében, kézfogasdban stb. észlelt minden rezdiilésre —
ezek semmi esetre sem az analitikus helyzet altal eldidézett 0 jelenségek, hanem a
gyermekkor maradvanyai, amikor mindannyian hasonléan érzékenyek voltunk. Eppen
ugy, ugyanazzal a kritikus beleérzé képességgel szemléli a paciens a szamara
létfontossaguva valt analitikust, mint a gyermek azokat a személyeket, akiktol a 1éte
fligg. A paciens mindent tud a feléje iranyuld érzésekrdl, minden Oszintétlenséget
észrevesz, még ha az tudattalan is. Es ha mi, magunkat nem eléggé ismervén,
becsapjuk onmagunkat és a pacienst, akkor olyan mértékben fokozzuk elfojtasait,
jobban mondva ellenallasait, hogy azok id6vel az analizis tovabbvitelét is
ellehetetlenitik.

Ha azonban e gyermeki érzékenység rendszeres ujraébredésével szamolunk,
meglepetésiinkre az deriil ki, hogy még ha teljesen passzivnak gondoljuk is magunkat,

2 Az ,,Ubertragung” kifejezés forditisaként a mai terminologianak megfelels ,,attétel” kifejezést hasznaljuk a
korabeli irodalomban hasznalatos ,,indulatattétel” helyett. (A szerk.)

3 Freudi kifejezés — az dsztonkésztetések, fantaziak, vagyak ,,lejatszasa” az analitikus helyzetben; az attételben
megjelend ismétlddés, amely ily modon informalja az analitikust a paciens korabbi élettorténetének fontos
mozzanatair6l. (Lasd: J. Laplanche — J.-B. Pontalis: 4 pszichoanalizis szotara. Budapest: Akadémiai Kiado,
1994, 7. — A szerk.)
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a paciens szemében nem vagyunk azok. Espedig — ezt nem gy6zom elégszer
hangsulyozni — nemcsak azért, mert a paciens atviszi rank imagoinak tulajdonsagait €s
inditékait, hanem azért is, mert — hiszen mégiscsak emberek vagyunk, egy adott
megjelenéssel, hanggal, mozdulatokkal, szaggal és valtakozo szellemi frissességgel — a
teljes passzivitds lehetetlen. Amennyiben ezt nem tartjuk szem el6tt, akkor a paciens
mindenkori érzése, miszerint éppen ugy viselkediink, mint egykor a sziilok, mar nem
attétel, hanem a valosag. Ez minden iranyitott analizisben megismétlédik. Az, hogy az
analitikus is ember, minden analizis soran Ujra és ujra felfedezésre keriil, mint egykor
a sziilok és a gyermek vonatkozasaban.

Ha nem tulajdonitunk elég jelentéséget a személyiink fel¢ irdnyuld
megnyilvanulasoknak, akkor az analitikus és a paciens aktudlis Viszonyaban
megismétlodik a tudas a beszikiilése, ami a pacienst gyermekkoraban is sujtotta.
Példaul el kell hinnie nekiink, hogy gyogyitoi, segité szandékunkat leszamitva, sem
pozitiv, sem negativ érzéseink nincsenek iranyaban, habar ezeket a legaprobb jelekbol
lathatta. Eppen ugy, ahogy a gyerekeknek is hinniiik kell bizonyos sziil6i, tanari vagy
testvéri érzésekben, barmilyen kevéssé is allnak dsszhangban a realitassal. Es ahogy a
gyerekek engedetlenségében a felndttek jol megsejtett, rejtett agresszidja jut
kifejezésre, néha a paciens is engedetlen, amig az analitikus be nem ismeri, hogy a
paciens viselkedésében valami kellemetleniil érintette. Egy konkrét esetre gondolok itt,
amelyben sem az egyik (a paciens azért tesz ezt vagy azt, hogy az analitikusa
eliildozze), sem a masik értelmezés (bosszantani akarja analitikusat) nem volt
helytallo. Az igazsag az volt, hogy a paciens éppen azért akarta feldiihiteni
analitikusat, mert agy érezte (vagy joggal tartott attol), hogy az diihos rd, és igy
kirakatba allitott semlegessége nem lehet 6szinte. Midon az analitikus beismerte a
betegnek, hogy ténykedése valoban zavarja elengedhetetlen tevékenységében, a
baratsagos ¢s alapos odafigyelésben, felhagyott vele. Az analitikus nyugalmanak
megzavarasra irdnyuldé tendencia mogott, mélyebb okként, ldzadas hiuzdédott meg
annak latszata ellen, hogy a paciens koriill minden ember tiirelmes, ¢s egyedil 6
ingerlékeny és gonosz. Hasonld eredményt hozott sok esetben az az Oszinteség,
amellyel — Freud tanacsait kovetve — a kara anyagi vonatkozasait kezeljik. Minden
szemrehanyds és az ellenszolgaltatas nélkiili szeretet utani gyermeki vagy ellenére ujra
¢és Gjra az deriilt ki, hogy a paciens szamara megnyugtat6, ha nem az angyalt kell latnia
benniink.

Lathatd, hogy mind a paciens, mind a gyermek esetében az analitikus, illetve a
sziil6 képmutatasanak leleplezésérdl van sz6. Ennek soran a gyermekek €s a paciensek
is paranoidnak tind tulajdonsagot mutatnak: a legjelentéktelenebb részletekbol is
messzemend kovetkeztetéseket képesek levonni. Ez a paranoid talérzékenység oly
rendszeres kisérdjelensége az analizisnek az egészséges emberek esetében is, hogy
feltételezhetden altalanos emberi adottsagrol van szo.

Parhuzamot ¢ jelenséghez, amit csak ezaltal értettem meg egészében, a —
rendszerint hasonld érzékenységet mutaté — cSecsemokoru gyermekek megfigyelése
kindlt szdamomra. Hogy csak egy jelenséget emlitsek, amit gyakran figyeltem meg
kiilonbozé gyermekeknél: a gyermek nyugodtan alszik, mialatt az anya vagy a
gondozo a szobaban tartézkodik. Utcai larma, ¢gdorgés, stb. nem zavarja, azonban
felébred vagy nyugtalan lesz, amint az illetd személy halkan elhagyja a helyiséget. Az
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is gyakran megfigyelhetd, hogy a gyermek almaban elmosolyodik, ha nézik. E
latszolag jelentéktelen tényeket rendkiviil fontosnak tartom, mert olyan kapcsolatot
tételeznek fel a kornyezettel, ami mar csecsemdkorban tilmutat a tisztan fizioldgiain.
Ugy tiinik, ez a gyermek és libidoja altal megszallt személy kozotti bensGséges
kapcsolat mar igen korai életkorban megmutatkozik. Ennek talajan fejlodik ki az az
érzékenység, amely képessé teszi a gyermeket arra, hogy atlassa kornyezetét, és az
ellentétes erzéseket meég a baratsagos viselkedés mogott is észrevegye.

Ugyanezen 0Osszefliggésbe tartozik az a gyermek és felndtt kozotti, a kezelés
kezdetekor megfigyelhet6 kiilonbség, amelyre mindenckelStt Anna Freud hivta fel a
figyelmet. A feln6tt, ha mégoly szkeptikus is, csaknem fesztelennek tiinik, szemben a
gyermekkel, aki tudatos bizalmatlansaggal 6vja titkat az ,.ellenség” elol. A felettes
énnel még nem rendelkez6 gyermek osztatlan és ezért erésebb kritikaval fordul felénk,
mint a felnétt, akinél az eredeti gyermeki bizalmatlansagot mar elfedte az altalanos
képmutatassal valo azonosulas.

Az attétel kezelésének problémajat a kovetkezOképpen is megfogalmazhatjuk:
hogyan Iéphetiink legkonnyebben kapcsolatba a paciensben 1évé gyermekkel?
Paranoid-érzékeny beallitddasaval a paciens ugyanis az analizisben nem mas, mint a
benne ¢l6 megfélemlitett és sértett, ezért bizalmatlanul szemléldd6 gyermek.

Amint az eddigiekbdl lathato, a paciens leleplezé miivészetének észlelése szinte
onmagaban is fokozott kontrollra készteti viselkedésiink természetességét. Az
Oszintes€g nem Uj szempont az attétel kezelésében. Mar Freud orvosoknak sz6lo
tanacsaiban is fontos szerepet jatszott. De éppugy, ahogyan a neurozistan fejlodésének
folyaman egyre nagyobb jelentdséget nyert az infantilis szerepe, Ggy tlnik, hogy az
egyszerli Oszinteségre vald felszolitds is sokféle fejlddési lehetdséget tartogat
magaban. Helytelen lenne azonban az eddig mondottak alapjan arra kovetkeztetni,
hogy azért kell emberként megnyilnunk a paciens eldtt, hogy megkonnyitsiik szamara
beismeréseit. Ez, ahogyan Freud tanacsaibol is kitlinik, nem igaz, és nem azért, mert a
paciens telhetetlenné valik, hanem mert egyaltalan nem ez az 6szinteség az, amire a
paciensnek sziiksége van, még ha gyakorta vagyik is ra.

Az Oszinteség, amelyre a paciensnek sziiksége van, nem maganéletiink
kiteregetését jelenti, hanem azt, hogy nem csapjuk be 6t. Elfogadjuk a tényt, hogy nem
vagyunk a paciens Szamara tiszta lap, és ezzel fontos fegyverétdl fosztjuk meg az
ellenallast. Ha példaul igazat adunk a paciens feltételezésének, miszerint nem vagyunk
automatdk, ezért egylittérzésiink intenzitdsa sem mindig allando, akkor rendszerint
sokkal vildgosabban meg tudjuk értetni vele, mikor és miért vesz észre ilyen
ingadozasokat, €s azt is, hogy a benne €16 gyermek végsd soron egy mindig egyenletes
szeretet-adagold automatdra vagyik. Ha azonban a beismerés helyett hallgatunk,
eléfordulhat, hogy a paciens heteken, akar honapokon at azon faradozik, hogy anyagot
gyljtson feltételezése igazolasara, még akkor is, ha esetleg intellektudlis belatdsa
szdmara sikeriilt e jelenséget az infantilis szitudciora visszavezetniink. Mas szdval: az
értelmezésen keresztiili kozvetett kapcsolat mellett meg kell talalnunk a moédjat, hogy
kozvetetlentil is kapcsolatba 1épjlink a paciensben lakozd gyermekkel. Az értelmezés
munkdja ugyanis Onmagédban gyakran nem képes megakadalyozni azt, hogy az
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analizis, az évekig tartd faradozasok ellenére, az infantilis szituacié elintézése helyett
csak annak megismétlddéséhez vezessen.

Mi kovetkezik tehat abbol, hogy nagyobb dszinteséget varunk el az analitikustol?
Miel6tt kozvetlen valaszt adnék erre a kérdésre, egy masik teriiletrdl — a nevelési
tanacsadasbol — hozok egy példat. Nem ritka eset, hogy a sziildknek éppen az analizis
kovetkeztében az a benyomasuk tamad, hogy nyugodtan eclereszthetik magukat a
gyermek elétt, mondvan, a gyermek ugyis mindent észrevesz, és legrosszabb esetben
majd megbeszélik vele a dolgokat. Minden kolléga egyet fog velem érteni, ha azt
mondom, hogy ezek a sziilok félreértették az analizist. Az rendjén valo, ha azzal
szamolunk, hogy a gyermek mindent észrevesz, ez azonban nem jelenti azt, hogy
minden tovabbi nélkiil elengedhetjitk magunkat. Epp ellenkezdleg, az olyan dolgokat,
amelyekrol ugy tudjuk vagy hissziik, hogy megterheldek lennének a gyermek szamara,
sokkal gondosabban kell téle tavol tartanunk, ha mar nem amithatjuk magunkat azzal,
hogy a gyermek igysem veszi észre. Ehhez hasonloan a tévcselekményekre is jobban
tigyeliink, ha megismertiik jelentésiiket.

Ugyanez érvényes az attétel kezelésére. Annak felismerése, hogy semmiképp nem
lehetiink az a tiszta lap, aminek talan lenniink kellene (rendelkeziink egy bizonyos
kiils6 megjelenéssel, mozdulatokkal, hanggal, arckifejezéssel sth., csupa olyan
dologgal, amit a paciens idével észrevesz, szova tesz, ¢és gyakran még helyesen is
értelmez), nem jelenti azt, hogy most mar minden Ovatossagunkat feladhatjuk.
Ellenkezoleg, éppen az sarkall minket fokozott 6nkontrollra, hogy tisztaban vagyunk a
pacienshez valo belsdé bedllitodasunk nem lebecsiilendd jelentdségével, €s azzal a
ténnyel is, hogy a paciens ezt az analizis egy bizonyos mélységi szintjén a legkisebb
jelekbdl is képes felismerni.

Egyforman karos, ha — amint a sziilok a gyermekkorban — arra kényszeritjiik a
pacienst, hogy a mi vonatkozisunkban vak legyen, mint ha fékezhetetlen
érzelemkitoréseinkkel terheljiik. Az eldbbi esetben, azaz ha a paciens rank vonatkozo
gondolatait (még ha az aktualis szituacioban valdsagos alapjuk van is) talzottan
egyoldaluan, belsé konfliktusok projekciodiként vagy gyermekkori targyak rank atvitt
motivumaiként értelmezziik, akkor alapjaban, minden passzivitdsunk mellett is,
azokhoz a nevelokhoz hasonloan viselkediink, akik szamara minden zavar oka csak a
gyermek lehet, soha nem a felnéttek. Ily modon tehat ujratermelédhet az analizisben
az egykor gyermek ¢és felndtt kozott huzodo tavolsag.

Az utdbbi esetben, amikor a pacienst talzott mértékben terheljik sajat
érzéseinkkel, az a lehetdség, hogy mindent megbeszéliink, nem kinal tobbé elegendd
ellensulyt. Ha az analitikus a paciens felé irdnyuld érdeklédését o6nmaga felé forditja,
akkor a paciens elcsabulhat, hogy az analitikus személyével foglalkozzon, ami mar
nem szolgalja az érdekét. Ett6l fogva az analitikus mar nem segitd, hanem a sziilok 1j
kiadasa, akik a gyermeket sajat céljaikra hasznaltak. Ami itt Gjjaéled, az nemcsak a
tavolsag, hanem egyuttal a gyermek kiszolgaltatottsaga is az ilyen neveldkkel
szemben, akik egy megjatszott, nem valodi intimitassal tulfeszitik a gyermek erdit.
Ahogyan ezt Ferenczi is megirta a testileg, lelkileg beteg vagy egyéb okbol
boldogtalan sziilok gyermekeir6l.
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Hogy ujabb példaval szolgaljak: ha nekem, teszem azt, faj a fejem, ezt soha nem
fogom kozdlni a pacienssel, hacsak nem maga veszi észre, mely esetben megerdsitem.
A dolgok azonban masképp is alakulhatnak. A paciens fejfajasra nem gondol, csak a
csiiggedt arckifejezést latja, és szeretetlennek, eltaszitottnak érzi magat. Ebben az
esetben néha elarulom neki, hogy faj a fejem, de csak miutan félelmeit megbeszéEltiik,
¢s szubjektiv gyokereire visszavezettiik. A félelmeinek alapot ado aktualis valdsag
beismerése megelézheti, hogy az iilésrél azzal az érzéssel tavozzon, hogy az analitikus
bossztsnak tlint, csak nem vallotta be, ami minden analitikus faradozast romba
dontene.

Annak is megvannak tehat a maga veszélyei, ha nagyobb jelentOséget
tulajdonitunk az analitikus valddi személyének, mindenkori hogylétének. A legfébb
veszély, amint a fentiekbdl lattuk, az, hogy a pacienst, ahelyett, hogy segitenénk neki,
tulterheljiik. Valoszintileg éppen ennek a veszélynek a lehetdsége rettenti el néhany
kollégankat attol, hogy tul kozel engedjék magukhoz a pacienst. Ezzel Gjra elérkeztiink
az analitikus analizaltsaganak ¢és lelki stabilitasanak a Ferenczi altal is mindig
hangsulyozott témdjahoz. A pacienst éppoly kevéssé szabad hianyzo kielégiilési
lehetdségek potlasara haszndlni, mint a gyermeket. Ez az attétel kezelésének alfaja és
omegaja.

A paciens gyerekes-paranoid kritikajanak figyelmes meghallgatasa az infantilis
targykapcsolatok természetérdl is ujdonsaggal szolgalt. Mivel az analitikus
személyének fontossagaban csak az egykori gyermek kozvetlen kornyezetének
jelentésege jatszodik le Gjra, ebbdl a megfigyelésbdl természetszeriileg kovetkezik a
torténeti momentum megkiilonboztetettebb szerepe a neurdzisok keletkezésében.
Mindossze arrdl van sz6, hogy a gyermeki gondolkodasmodot, amely vilagosan
megmutatkozott a paciensek tulérzékenységében, a gyermekkori benyomasok és
események értékelésére alkalmazzuk. Alig akad olyan, aki Ferenczinél jobban értette
volna a gyermek gyotrelmeit, a nagyokkal szembeni kicsinységét, toliik valo fliggését
¢s mindebbdl eredd csillapithatatlan, szeretet utani ¢hségét. Az attétel emlitett jelein
keresztiil a gyermeki szeretet is jobban tanulmanyozhatd. Az analitikus munka
folyaman hamar felismerjiik, hogy a tisztanlatas, jobban mondva a paciens gyermeki
bolcsessége egyoldalu képesség. A valosagot nem teljességében és ennek megfelelden
az analitikust nem kiilonalld egyéniségként lattatja, csak a pacienshez vald
viszonyaban. Ez is a gyermeki gondolkodas mintajara torténik. Ahogy a gyermek, Ggy
a paciens is mindent észrevesz, de érdeklddésének motivuma tisztdn egoisztikus.
Ahogyan a felndtt szomort, bosszus vagy aggodalmas arckifejezése is csak azért
nyugtalanitja a gyermeket, mert attdl fél, hogy valamely okbdl nem szeretik, Ggy a
pacienst is csak azért érdekli arckifejezésiink, mert attdl tart, kevesebb egyiittérzésre
szamithat, ha valami tal erésen foglalkoztat minket. A gyermek ¢€s a paciens szamara
1s csak érzéseinknek ez a része szamit. A , miért” mar kivil esik érdeklodésiikon.
Eppen ezért minden analitikus, aki — az ellentmondésos latszat altal megtévesztve — a
paciens iranyaban kozlékennyé valt, meg fogja tapasztalni, hogy a kiilonben oly
kivancsi paciens nem Ohajt ennyit tudni rola. Ez azt is megmagyarazza, hogyan
lehetséges, hogy egyrészrol a gyermeknek és a paciensnek is oly nehezére esik a
felndttben, illetve az analitikusban meglatni az embert, masrészr6l azonban oly
finoman képesek érzékelni a valdsagot.
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A kornyezetnek ez a kiilonés modon egyoldalu érzekelése éppen olyan fontos
tényez6 az eltorzult sziiléimagok keletkezésében, mint a projekcio. A valosag pontos
¢észlelésének és egyidejii eltorzitasanak elegyére jo példaval szolgal a gyermek gyakran
emlegetett reakcidja az Osjelenet megfigyelésére. Ha a gyermek a sziilok kozti
szerelmi jelenet szemtanuja lesz, azok rossznak tiinnek fol elétte; egyrészt, mert
rossznak és irigynek érzi onmagat is, és ezeket az érzéseket a talio-elv* értelmében a
sziilokre vetiti; masrészt némi valddi felismerés is rejtézik ebben, hiszen a sziilok az
adott pillanatban valoban nem térddnek a gyermekkel, a gyermek szemszogébdl tehat
valoban rosszak. E ,,rosszasag” a gyermek szamara pillanatnyilag abszolut jelentéssel
bir, mert a realitisnak azt a részét, amit jovének neveziink, még nem ismeri. Eppen
ezért nehéz megmondani, hogy a gyermek azon vagya, hogy az egyik vagy mindkét
sziild helyében legyen, mennyiben fakad a testi vagyakozasbol, ¢s mennyiben a
szeretetlenségtdl vald felelembdl. Talan csak azért akar a jaték részese lenni, hogy a
kiviilrekesztettség kinjatol szabaduljon, amint az analitikus kira soran iS minden
paciens kedvet érez arra, hogy maga is analitikus, azaz kolléga legyen.®

Mindebbdl azt értjiik meg, hogy libidojaval a gyermek erdsen megszallja
kornyezetét, tehat a libidoeloszlas nézdpontjabol nem nevezhetd narcisztikusnak; a
kornyezete iranti érdeklédése azonban egoisztikus. Olyan szeretet ez, amely a
birtokaba jutott joért egyetlen ellenszolgaltatasként csak sajat jollétét ismeri el. Arrol
az elsOsorban elvard, koveteloz0 szeretetr6l van szo, amit Ferenczi ,,passziv
targyszeretetnek”, Hermann ,,megkapaszkodasnak™ nevezett.

Ferenczi a Katasztréfakban [Genitaltheorie]® a gyermeket, midén az anyatol vald
fiziologiai fiiggdségét jellemzi, ektoparazitaként emlegeti. Hermann szintén a
biologiabol indul ki, amikor a megkapaszkodasi reflexben latja a gyermeki
targykapcsolatok eloképét.” A , megkapaszkodas” hermanni fogalma annyiban fontos
kiegészitése a Ferenczi-féle ,,passziv targyszeretetnek”, amennyiben abban is a
gyermek aktivitasa jut kifejezésre. Mind Ferenczi, mind Hermann — egyébként teljesen
a freudi értelemben — azt feltételezi, hogy a gyermek bioldgiai fliggdségét alapul véve,
a kozvetlen kornyezet libidomegszallasa mar egészen korai életkorban jelen van. Ez a
korai targymegszallas csak vagyakat vagy koveteléseket ismer, ellenszolgaltatasokat
még nem, tehat egoisztikus. (Gondoljunk csak a majomra Zuckmayer kisregényében,
A majomeskiivében.8)

Ha marmost a narcisztikus és az egoisztikus ebben az értelemben nem azonos
egymassal, akkor érthetobbé valik néhany régi tapasztalati tény. A kornyezet
libidinézus megszallasa példaul megmagyarazza a kisgyermek rendkiviili
sebezhetbségét, ami altal olyannyira ki van téve traumak elszenvedésének. A gyermek
nagyfokti érzékenységének kérdése mar jo ideje foglalkoztat. Erdeklédésemnek oly
modon igyekeztem eleget tenni, hogy az elsédleges narcizmust® olyan lelkiallapotként

4 talio-elv (lat.): megtorlas, ,,szemet szemért, fogat fogért” elv (a szerk.)

% Bz a feltételezés érinti ugyan a gyermeki szexualitas érzékiségének mértékét, de nem kivéanja eldonteni azt.

® Ferenczi, 1924a. (A ford.)

" Hermann, 1943. (A ford.)

8 Carl Zuckmayer (1896-1977), német ir6, koltd, dramaird. Die Affenhochzeit (A majomeskiivé) cimii kisregénye
1932-ben jelent meg. (A szerk.)

° A narcizmus bevezetése” freudi fogalomrendszere alapjan. [Freud, 1914c]
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irtam le, amelyben a gyermek, Onszeretetében, a legkisebb dorgalas, a legcsekélyebb
szeretetlenség hatasara fajdalmas fenyegetettséget érez. Ezzel szemben a
targymegszallasok visszavonasa altal keletkezett masodlagos narcizmus 1étrehozza azt
az athatolhatatlan pancelt, amely védelmet nyujt az embernek a szeretetlenség
tiiskéjével szemben. Ma ugy latom, hogy a ,,passziv targyszeretet” kifejezés jobban
megfelel a megfigyelési anyagnak. Mert Ferenczivel Osszhangban, aki az egyre
mélyebb rétegekbe vald lehatoldsa soran egy minden szaldval a kornyezetébe
kapaszkodd lényt talalt, a gyermeken végzett kdzvetlen megfigyelés sem mutat
narcisztikus Onelégiiltséget, hanem erds szeretet utani vagyakozast, amely nélkiil a
gyermek egyaltaldn nem létezhet.°

Nem szeretném azt a benyomadast kelteni, mintha az analizis technikai
megoldasaval kapcsolatban minden gondtol mentesnek érezném magam, vagy mintha
az attétel kezelése” az Oszinteség jelentdségének felfedezése utdn nekem mar
semmilyen nehézséget nem okozna. De remélem, megmutattam, hogy az analitikus
személyisége az analitikus szituaci6 fontos tényezdje, amelyet a legnagyobb
igyekezetiink ellenére sem iktathatunk ki, és hogy az attételi helyzet e forrasbol eredd
zavarai csak Ugy artalmatlanithatok, ha fokozott figyelmet forditunk rajuk.

Ugyanezzel a témaval foglalkozott a luzerni kongresszuson dr. Bibring.** O is gy
talalta, hogy az analitikus személyisége nem Kiiktathato része az analitikus helyzetnek.
Akkoriban felhivtam a figyelmét arra, milyen kozel jarnak meglatasai Ferencziéhez.
Azonban éppen a gyakorlati alkalmazasban van koztiik egy fontos kiillonbség. Bibring
dr. azt tanacsolja, hogy azokban az esetekben, amelyekben az analitikus jelleme a
patogén infantilis helyzet tulzottan hii megismétlédését idézi eld, és ezzel megakasztja
az analizist, az analitikus lecserélésével segitsiink. Remélem, sikeriilt megmutatnom,
hogy az infantilis helyzet tilsdgosan hii megismétlddése kevésbé az analitikus
tényleges tulajdonsagaitol, mint inkabb a viselkedésétol fligg. Hogy az analitikus férfi-
¢ vagy nd, magas-e vagy alacsony, gyengéd vagy nyers stb., nem olyan dont6, mint az
a korilmény, hogy — szemben a sziilokkel — képes-e, és ha igen, mennyire, a paciens
kritikajat szabadon kibontakozni hagyni. Ezt jelenti voltaképpen az analitikus Ferenczi
altal kivénatosnak tartott rugalmassdga. A kritikdnak — amennyiben az valoban
célravezetd — ez az elismerése a valodi kiilonbség a gyermekkorhoz képest: ez teszi
lehetévé — minden ismétlddés ellenére (amelyek, mivel a neurdzis természetéhez
tartoznak, csak a szisztematikus analitikus munkéban oldddhatnak fel) —, hogy az
analizis ugyanannal analitikusnal folytatodhassék.

Ferenczi technikai munkai, amint Ondk is tudjak, nem alkotnak lezart egészet,
csak egy kisérletsorozat részei, amelyet a betegség ¢és a haldl oly hirtelen
félbeszakitott. Hogy 6t magat merre vitték volna kisérletei, mar soha nem tudjuk meg.
Ma itt csak azt mondtam el Ondknek, ami Ferenczi munkainak ma is é16 hatasaként
bennem tovabb él. Technikajanak egyéb vonatkozasairdl, példaul a patogén trauma

10 A targykapesolatok fejlédésérdl szol6, magyar nyelven megjelent munkamra utalok. [Balint Alice (1933): A
szeretet fejlodése és a valosagérzek. In: S. Freud et al.: Lélekelemzési tanulmdnyok. Dolgozatok a pszichoanalizis
f6bb kérdéseirdl (30-40). Budapest: Parbeszéd, T-Twins, 1993. — A ford.]

11 A Luzernben rendezett 1934-es, 13. Nemzetkozi Pszichoanalitikus Kongresszuson Grete Bibring-Lehner
,,Zum Thema des Ubertragungswiderstandes” [Az attételi ellendllas témajarol] cimmel tartott el6adast.
Megjelent: Internationale Zeitschrift fiir Psychoanalyse, 21: 55-61. (A szerk.)
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katartikus lereagalasar6l, nem tudtam nyilatkozni, mert magam nem probaltam. A
pszichikus traumarol, jobban mondva a neur6zisok traumatogenezisének elméletérol
sem akartam besz€lni, mert nem rendelkezem elég tapasztalattal ahhoz, hogy e témarol
hatarozott kijelentéseket tegyek. A rendelkezésemre allo analitikus anyag azonban —
ahogyan ezt fejtegetéseim alapjan Onok is lathattdk — arra mutat, hogy a gyermekkor
onmagaban is rendkiviil modon kedvez a traumdk 1étrejottének, és hogy valosziniileg
rendszerint egy sor traumat sziil; tovabba, hogy amennyiben ezek a traumak nem vagy
rosszul intézédnek el, azért — és talan elsGsorban — a kdrnyezet Oszintétlensége a
felelds. Ez utobbit érdekes modon az etnoldgiai vizsgalodasok is alatdmasztjak.
Margaret Mead két szép konyvére gondolok, a szamoai serdiil6krél és az Gj-guineai
Manua tarsadalmardl szolokra.!? Remélem, hamarosan az erre vonatkozd klinikai
anyagot is k6zoIni tudom.

Hoélgyeim és Uraim! A mondas ugy tartja: minden ldnc annyira erds, amennyire a
leggyengébb tagja. Tudomanyos gondolatmenetek esetében ez nem igy van. Epp
ellenkezbleg, hasznalhatdsaguk a benniik rejldé és tovabb hato igazsagtartalomtol fiigg.
Ferenczi gondolatainak teljes igazsagtartalma ezzel messze nem mertilt ki. Remélem,
hogy fejtegetéseim soran nem is veszett el.

Fiiggelék

A félreértések elkeriilése érdekében rendkiviil fontos szem el6tt tartani, hogy az
attétel kezelése” nem azonos az ,,attétel jeleinek” megfejtésével. Az attétel kezelése
az analitikusnak az a viselkedése, amellyel az értelmezés munkajat elGsegiti vagy
gatolja. Az attétel kezelésére, vagyis az analitikus célszerli magatartdsdra vonatkozd
elsé alapvetd tanicsot Freud adta technikai munkaiban.'® Az analitikus szamara
lehetdség szerint passziv magatartast javasolt, amelynek talajan a paciens érzelmi
aktivitasa kibontakozhat. Ez a tiszta tiikorfeliilet feltétele, amely ,,csak azt mutatja,
amit mutatnak neki”!*. Természetesen itt is arr6l van szo, hogy megteremtsiik az
analitikus munka elérhetd legkedvezObb elofeltételét. Amit itt ,,0szinteség” cimszo
alatt el6adtam, az alapjaban véve a freudi passzivitas korrekcidja, de csak azon
esetekben, ahol a passzivitas céljat téveszti, és segitség helyett az értelmezé munka
gatjat képezi.

Ebben az 0sszefiiggésben az analitikus passzivitasanak fogalma is tisztazando. A
hallgatas vagy a semmittevés kétségteleniili nem mindig mindsiil passzivitasnak;
bizonyos koriilmények kozott a hallgatas igazi probatétel lehet. Emlékszem Ferenczi
észrevételeire az orvos hallgatasaval kapcsolatban.!® Ez azonban nem azt jelenti, hogy

2 M. Mead: Coming of Age in Samoa és: Growing up in New Guinea. [Nincs nyoma, hogy Bélint Alice-nak
megjelent volna Meaddel kapcsolatos publikacioja, de az analitikus egyesiiletben 1931-ben el6adott a témarol:
,Margaret Mead Coming of Age in Samoa cimii konyvének ismertetése. Javaslatok egy jovébeli sszehasonlito
pedagdgiara”. — A szerk.]

13 S. Freud: Gesammelte Schriften, V1.

14 Freud, 1912b. (A ford.)

15'S. Ferenczi: MiBbrauch der Assoziationsfreiheit. Bausteine, Bd. Il, 41. [,Visszaélés az asszociacio
szabadsagaval”; megjelent a ,,Zur psychoanalytischen Technik” cim{i tanulmany egyik alfejezeteként.
Internationale Zeitschrifi fiir Psychoanalyse, 1919, 5(2): 181-192.; In: Bausteine, 11, 38-54. Magyarul: Ferenczi
Sandor: A pszichoanalizis technikajahoz. In: U6, A pszichoanalizis haladdsa (101-111). Budapest: Dick Mano,
1919. — A ford.]
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€z a — hallgatas altali — probatétel feltétleniil karos lenne; sot, adott pillanatban a
legalkalmasabb eszkoz lehet a cél eléréshez. De tudnunk kell, hogy ez esetben a
legkevésbé sem viselkedtiink passzivan. Eppen ezért Gigy vélem, hogy az aktiv—passziv
fogalmak az attétel kezelésére alkalmazva csak félreértések forrasai. Az ,attétel
kezelése” ugyanis az ¢értelmez6é munka mellett az analitikus tulajdonképpeni
tevékenysége, ¢éspedig, amint Freud mondja, a jelentésen nehezebbik része. Az
analitikus pacienssel szembeni magatartasat nevezhetjiik passzivnak vagy aktivnak, de
mindkét esetben viselkedésrol, tehat cselekvésrdl van szo. Ha az analitikus ,,aktivitasa”
vagy ,passzivitasa” helyett inkdbb visszafogott, megtagadd vagy megengedd
magatartasrol beszEliink, akkor elkeriilhetiink néhany félreértést, és egyértelmi lesz,
hogy az attétel kezelése, barmilyen jellegl is, mar csak a fogalom meghatarozasabol
eredben is az analitikus aktivitasanak részet képezi.

Friedrich Melinda forditisa
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