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SAZETAK
Uloga psihodinamike u razlikama zrelih i nezrelih ljubavnih odnosa

Julija Erceg

,Moramo voljeti kako se ne bismo razboljeli i sigurno ¢emo se razboljeti ako nismo u Stanju
voljeti* — smatra Freud. Ljubav u psihoanalitickom diskursu ima ambivalentan status. Iako je
vaznost ljubavi za ovjekov Zivot 1 njegovo zdravlje, kako psihicko tako 1 fizicko, prepoznata
jos$ od strane Freuda, u psihoanaliti¢koj literaturi ona je marginalizirana i relativno zanemarena.
Zaljubljivanje podrazumijeva sposobnost povezivanja idealizacije s erotskom Zeljom i
sposobnost ostvarivanja dubokih objektnih odnosa, a preduvjet za to je razvoj ego-identiteta.
Muskarac 1 Zena koji otkriju medusobnu privla¢nost, koji su sposobni uspostaviti cjelovitu
seksualnu vezu koja sa sobom nosi i emocionalnu bliskost i osjeéaj ispunjenja vlastitih ideala,
iskazuju svoju sposobnost ne samo da na nesvjesnoj razini povezu erotizam i njeznost,
seksualnost i ego ideal, ve¢ i da njihov agresivni nagon bude u sluzbi ljubavi. U emocionalnom
i seksualnom odnosu para, superego ima krucijalnu ulogu. Po Kernbergu, par kao entitet
takoder jedno kod drugog aktivira i svjesne i nesvjesne funkcije superega, $to s vremenom
dovodi do toga da par stekne i zajednicki superego sustav. Kakav ¢e ucinak ovaj novi,
zajednicki sustav superega imati na odnos para ovisi o zrelosti superega svakog od partnera.
Normalni kapacitet za ljubav prema drugima i prema sebi zahtjeva adekvatnu, zrelu integraciju
ljubavi i mrznje. Razvojne devijacije u formiranju ego-ideala i superega, perturbacije ega,
patologija internaliziranja objektnih odnosa i patoloski mehanizmi idealizacije mogu dovesti

do razvoja patoloskih ljubavnih odnosa.

Kljuéne rijeci: ljubav, psihoanaliza, objektni odnosi, Kernberg



SUMMARY

The role of psychodynamics in differences between mature and immature

love relationships

Julija Erceg

,,We must love in order not to fall ill, and we are bound to fall ill if we are unable to love” —
claims Freud. Love has an ambivalent status in psychoanalytic discourse. Although the
importance of love for human life and health, both mental and physical, has been recognized
since Freud, in the psychoanalytic literature it has been marginalized and relatively neglected.
Falling in love implies the ability to connect idealization with erotic desire and the ability to
achieve deep object relations, and the development of ego-identity is the prerequisite for it. A
man and a woman who discover their attraction for each other, who are able to establish a full
sexual relationship that carries with it emotional intimacy and a sense of fulfilment of their
ideals, are expressing their capacity not only to unconsciously link eroticism and tenderness,
sexuality and the ego ideal, but also to recruit aggression in the service of love. In the emotional
and sexual relationship of a couple, the superego plays a crucial role. According to Kernberg,
the couple as an entity also activates both partners' conscious and unconscious superego
functions, resulting in the couple's acquiring, over time, a superego system of its own. The
effect of this new superego system on the couple’s relationship depends on the maturity of the
superego of each partner. Normal capacity to love others and oneself requires an adequate
integration of love and hate. Developmental deviations in the formation of the ego-ideal and
superego, perturbations of the ego, pathology in the internalization of object relationships, and
pathological mechanisms of idealization can lead to the development of pathological love

relationships.

Key words: love, psychoanalysis, object relations, Kernberg



1. UVOD - OSNOVNI POJMOVI PSIHODINAMIKE

S obzirom da se ovaj diplomski rad bavi ulogom psihodinamike u razlikama zrelih i nezrelih
ljubavnih odnosa, u prvom poglavlju, kao uvod u temu definirat ¢u i pojasniti osnovne pojmove
i teorije psihodinamike za koje smatram da su bitni za razumijevanje i obradu ove teme i koji

¢e se spominjati kroz ostatak ovog rada.

Psihodinamika se odnosi na mnoStvo teorija u psihologiji objedinjenih pod premisom da je
ljudsko funkcioniranje rezultat interakcije izmedu nagona i razli¢itih sila unutar osobe,
poglavito nesvjesnih, i razli¢itih struktura li¢nosti. Freudova psihoanaliza bila je originalna
psihodinamska teorija, a sam pojam psihodinamike je neSto S$iri i on u svojoj definiciji
objedinjuje, osim Freudovih teorija, i sve teorije njegovih sljedbenika koje su proizasle iz

psihoanaliti¢kih teorija i nadogradile se na njegove ideje (1).
Temeljne pretpostavke psihodinamike su slijedece:

1. Primat nesvjesnog — teoretiari psihodinamike smatraju da se vecina psiholoskih
procesa odvija izvan razine svjesnog, u nesvjesnom dijelu psihe te da su ljudska
ponasanja i osjecaji pod snaznim utjecajem nesvjesnog.

2. Psihicki determinizam — nisSta se u mentalnom zivotu ne dogada slucajno, ne postoji
sluajna misao, osjecaj, motiv ili ponaSanje, oni su odredeni nesvjesnim zbivanjima i
imaju psiholosko znacenje.

3. Klju¢na uloga ranih iskustava — smatra se da rana iskustva, ¢ak i ona iz prvih tjedana i
mjeseci zivota, imaju snazan utjecaj na razvoj li¢nosti pojedinca.

4. Li¢nost se sastoji od tri instance, od ida, ega i superega (1-3).

Razli¢iti smjerovi psihodinamike imaju razlicitu tocku fokusa, ali imaju zajednicki referentni
okvir. Teorija psihodinamike se nakon Freuda razvijala u mnogim smjerovima i modificirala
na razli¢ite nacine, postoje brojne kritike Freudovih teorija od strane njegovih nasljednika, a i
manja ili vec¢a neslaganja izmedu njih samih, medutim ono §to im je svima zajednicko je to da

sve te teorije ipak svoj korijen imaju upravo u navedenim pretpostavkama (2).



1.1. Psihoanaliti¢ke teorije Sigmunda Freuda

Freud smatra da postoje dvije vrste stimulansa, vanjski (npr. prijeteéi grabezljivac) i unutarnji
(npr. glad). Vanjski podrazaji se mogu izbje¢i, a unutarnji ne mogu i oni samo postaju snazniji
s vremenom. Centralni medu unutarnjim podraZajima je seksualni nagon. Nagoni traze
trenutacno praznjenje kako bi se postiglo zadovoljstvo i izbjegla neugoda koju stvarajul.
Prvotno, u prvoj teoriji dualnih nagona, Freud nasuprot seksualnom nagonu stavlja takozvani
ego-instinkt, da bi u drugoj teoriji dualnih nagona izmijenio svoje misljenje i kao suprotnost
seksualnom nagonu (libidni nagon, Eros, nagon zivota) predstavio agresivni nagon (nagon

mrznje, Tanatos, nagon smrti) (4,5).

U topografskom modelu Freud iznosi teoriju da je ljudska psiha podijeljena na tri dijela,
odnosno da postoje tri sloja koja ju ¢ine — svjesno, predsvjesno 1 nesvjesno, a razli¢iti psihicki

procesi se odvijaju ili su smjeSteni na razli¢itim razinama.

Tako, svjesni dio uma sadrzi samo informacije koje zahtijevaju paznju i akciju u tom trenutku.
Nesvjesno je ono $to nije dostupno svjesnom umu i ONO je namjerno potisnuto jer predstavlja
nesto s ¢im se psiha ne moZze nositi. To moze biti neka uspomena, osjecaj ili misao koja je u
konfliktu s onim kako osoba vidi sebe i onim $to joj je prihvatljivo, nesto $to bi prouzrokovalo
puno osjecaja krivnje, anksioznosti ili psihicke boli ako bi se spoznalo pa, kako bi se psiha
samozastitila, te informacije bivaju potisnute u nesvjesno. Freud smatra da je nesvjesno

primarni izvor ponasanja i da je ono najvazniji dio uma.

Predsvjesno u topografskom modelu ima dvojnu ulogu kao rezervoar misli i sje¢anja kojima
mozemo pristupiti, dakle ono moze postati svjesno u trenutku kada se paznja (u obliku psihicke

energije) ulozi u njega ikao cenzor koji je sposoban prilagodavati instinktivne Zelje nesvjesnog

......

Iz ovog modela proizasle su i ideje o primarnom i sekundarnom procesu misljenja. Primarni
proces misljenja odvija se u snovima, fantazijama i infantilnom Zivotu, a sekundarni proces

misljenja je, za razliku od primarnog, racionalan i slijedi principe logike, vremena i prostora.

Prema strukturnom modelu, li¢nost se sastoji od tri interaktivne strukture, a to su id, ego i

superego.



Id je primitivna struktura prisutna od samog rodenja i on je sijelo nagona i instinkta. Djeluje
pod utjecajem principa zadovoljstva, on Zeli posti¢i uzitak i zeli izbje¢i ono §to je neugodno i

izaziva napetost.

Superego je proizasao iz otprije formiranog koncepta 'ego-ideal’ i njegov princip je princip
savjesti 1 teznje idealu, iz njega proizlaze moralne smjernice i zabrane. Razvija se oko pete

godine.

Ego oznacava racionalnu, stvarnosti okrenutu, izvrs$nu strukturu li¢nosti. Kao i superego i on je
smjeSten djelomi¢no u nesvjesnom, djelomicno u svjesnom. Ego stoji kao posrednik izmedu
vanjskih i unutarnjih pritisaka. Freud ga je opisao kao slugu trima gospodarima: vanjskom

svijetu, idu i superegu. Ego se razvija postupno, po¢evsi od druge godine Zivota (1,3,6,7).

Konflikti su sastavni dio psihi¢kog Zivota. Oni mogu biti rezultat sukoba izmedu Zelja i vanjske
stvarnosti ili se mogu razviti iz sukoba izmedu razli¢itih struktura licnosti. Konflikti izazivaju
unutarnju napetost i anksioznost. Kako bi se konflikt razrijesio, ego je stvorio mehanizme
obrane. Mehanizmi obrane su psiholoske konfiguracije koje djeluju izvan podrucja svijesti, oni
minimaliziraju sukobe, smanjuju napetost, odrzavaju intrapsihi¢ku ravnotezu, reguliraju
samopoStovanje 1 igraju srediSnju ulogu u nosenju s anksioznoscu, bilo da je ona proizasla iz

vanjskih ili iz unutarnjih izvora (8).

lako je Freud bio prvi koji je spomenuo mehanizme obrane, njegova kéer Anna Freud bila je ta
koja ih je sistematizirala predstavivsi deset zdravih mehanizama obrane i dva druga, a S
vremenom je njihov broj rastao i lista se proSirila zahvaljuju¢i drugim psihoanaliti¢arima.
Mehanizmi obrane ega su uobi¢ajeni, nesvjesni, a ponekad i patoloSki mentalni procesi koji se
koriste za rjeSavanje sukoba izmedu instinktivnih potreba proizaslih iz ida, superegovih

internaliziranih zabrana i vanjske stvarnosti.

Oni su dinami¢ni i stalno se mijenjaju, ali mogu 1 postati fiksni sustavi u patoloskim stanjima i
poremecajima li¢nosti. Razli¢iti mehanizmi obrane povezani su s razliitim psiholoSkim
stanjima. Neki se mehanizmi obrane vide kao zreliji, a drugi kao primitivniji. Neki se pojavljuju

vrlo rano u razvoju, a drugi se ne pojavljuju dok ne dode do odredenog stupnja organizacije ega

(6).

Dakle, obrambeni mehanizmi imaju razvojnu kronologiju i povezani su s psihoseksualnim
stadijima, s njihovim tipi¢nim libidalnim i agresivnim nagonima te, ovisno o tome u kojoj fazi

se razvijaju, mogu biti primitivni (oni koji su nastupili ranije u razvoju) ili zreli (nastupili u
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edipalnoj fazi i kasnije). Nezreli su nastali prije negoli je nastupila diferencijacija izmedu selfa
i ‘drugog’ i prije razvoja sposobnosti za represiju i oni se oznac¢avaju kao preedipalni. Obrane
povezane sa stadijima razvoja kada su uspostavljene stabilne mentalne reprezentacije i represija
je moguca (Sto se povezuje s razvojem superega i kapaciteta za krivnju i kajanje) se oznacavaju
kao edipalne/postedipalne. Upotreba jedne ili druge skupine mehanizama obrane od strane
pojedinca dijagnosticki je pokazatelj ,,stupnja“ psihopatologije. Prema Anni Freud, primitivne
obrane bile su regresija, preokretanje, poricanje afekta i okretanje protiv selfa, a Melanie Klein
je pridodala jo$ i poricanje unutarnje i vanjske stvarnosti, cijepanje, projekciju, projektivnu
identifikaciju, idealizaciju i omnipotenciju. Siroko je prihva¢eno misljenje da su represija,

sublimacija, izolacija afekta i reaktivna formacija zreli obrambeni mehanizmi (9).

U Tablici 1. navedeni su neki od mehanizama obrane i njihova Kklasifikacija prema Vaillantu,

opisivanje svakog mehanizma obrane pojedinacno izaslo bi iz okvira ovog diplomskog rada.

Tablica 1. — Klasifikacija mehanizama obrane ega, modificirano prema Vaillantu (10)

Psihoti¢ne obrane Nezrele obrane Zrele obrane Neurotske obrane
Poricanje ,,Acting out Altruizam Intelektualizacija
Izvrtanje Hipohondrija Humor Izolacija

Pasivna agresija Sublimacija Represija
Shizoidna fantazija Supresija Reaktivna formacija
Disocijacija PremjeStanje
Projekcija Somatizacija

Racionalizacija

Inhibicija

U svom modelu psihoseksualnih stadija Freud iznosi teoriju da se razvoj moze podijeliti na
nekoliko stadija, od kojih svaki ima svoj jedinstveni ,,izazov* i svoj vlastiti nacin gratifikacije
nagona. On je seksualnost odraslih doZivljavao kao rezultat libidnog nagona koji je prisutan od
rodenja i koji je od tada proSao i razvijao se kroz razliite pre-genitalne faze, a zadovoljstvo
crpio iz odredenih erogenih zona koje su karakteristine za odredeni stadij. Te faze su oralna,
analna i edipalna (falusna), a kasnije dolaze faza latencije i genitalna faza. U slucaju da ne dode
do zadovoljavajuceg razvoja i ispunjenja ,,izazova“ odredenog stadija govorimo o razvoju

fiksacija koje postaju odrednice li¢nosti.



U prvoj godini zivota dijete se nalazi u oralnoj fazi razvoja. Vode¢u ulogu u ovoj fazi imaju
usta i preko njih dijete postize zadovoljstvo, bilo to u vidu sisanja majcine dojke ili vlastitog
palca. Glavni razvojni zadatak ili ,jizazov* ove faze je prelazak iz infantilne ovisnosti u
autonomiju i samodostatnost. Frustracija ili pretjerana gratifikacija tijekom ovog stadija
rezultira oralnom fiksacijom, nemogucnos$¢u da se razrijeSe razvojni problemi svojstveni za
ovaj stadij. Karakteristike takve osobe (oralno fiksirane) kasnije u Zivotu su da one ostaju ovisne
0 drugima i da nastavljaju prezentirati ponasanja koja reflektiraju oralnu fazu razvoja
(preokupacija aktivnostima usta, oslanjanje na hranu i jedenje kao metodu noSenja s

anksioznosti).

Faza koja sijedi nakon oralne jest analna i u njoj se dijete nalazi od prve do tre¢e godine Zivota.
Izvor zadovoljstva za dijete je stjecanje kontrole nad defekacijom ili retencijom fecesa. Glavni
zadatak ove faze je stjecanje kontrole nad vlastitim tijelom i impulsima, a u slu¢aju razvoja
fiksacije (frustracijom ili pretjeranom gratifikacijom) razvija se analno fiksirana licnost ¢ije su
odlike preokupacija pitanjima kontrole, a ponasanje se moze okarakterizirati s tri 0sobine koje

se ponekad nazivaju i analna trijada: tvrdoglavost, urednost i uljudnost.

U Edipalnoj ili falusnoj fazi (3.-5. godina Zivota) dijete razvija vecu svijest i znatizelju oko
svojih genitalija, uz istodobnu znatizelju i zabrinutost oko seksualnih razlika. Freud je vezano
uz ovu fazu opisao i Edipov kompleks i kastracijski strah. Fiksacije u ovom stadiju rezultiraju

agresivnom i kompetitivnom licno$¢u zaokupljenom statusom i utjecajem.

Faza latencije se odvija u dobi od 6. do 12. godine zivota i to je razdoblje relativnog prestanka
seksualnog interesa, a djetetovi interesi su okrenuti prema vanjskom svijetu. Faza latencije
zavrSava ulaskom u pubertet kada hormonske promjene ponovno pokrecu seksualni nagon i to
oznacava pocetak genitalne faze. Fiksacija u ove dvije faze ne igra nikakvu ulogu u klasi¢noj

psihoanaliti¢koj teoriji (3,6).

SrediSnji dio Freudove teorije razvoja bio je Edipov kompleks. Freud je vjerovao da se u dobi
od pet ili Sest godina razli¢iti elementi seksualnosti konvergiraju u genitalnu organizaciju u
kojoj su komponente pregenitalnih instinkta (oralni i analni) podvedeni pod genitalnu
hegemoniju. Cilj svih djetetovih zelja postaje seksualni odnos s roditeljem suprotnog spola.
Roditelj istog spola postaje opasni suparnik kojeg se dijete boji. Kao i Sofoklovom Edipu,
svakom djetetu je sudeno da slijedi svoje zelje 1 zbog toga se nade u snaznoj drami koja nema
jednostavnog razrjeSenja. Kakav ¢e taj Edipov kompleks biti uvelike ovisi o tijeku ranijeg,

pregenitalnog razvoja i postignutoj organizaciji. Tako ¢e se kod djeteta sa snaznom oralnom
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fiksacijom seksualnost prozimati pitanjima ovisnosti, dok ¢e kod prisutne analne fiksacije
seksualnost biti obiljezena dominacijom i1 Zeljom za kontrolom. Razrjesenje Edipovog
kompleksa dolazi kroz formiranje kastracijskog straha. Dijete Zeli ukloniti prijetnju koju mu
suparnik (roditelj istog spola) predstavlja kastracijom i pretpostavlja da ¢e ga suparnik na isti
nacin kazniti. I tek tada, zbog prijetece kastracije, dolazi do identifikacije s roditeljem istog
spola i dijete se odri¢e svoje Edipske ambicije. Freud je vidio superego kao nasljednika
Edipovog kompleksa i time objasnio internalizaciju roditeljskih vrijednosti koja prati
razrjeSenje Edipovog kompleksa 1 drzi pod kontrolom infantilnu seksualnost. Freud je imao
velikih problema s objasnjavanjem razrjeSenja Edipovog kompleksa i uspostave superega kod
djevojcica 1 smatrao je da je kod njih kastracija predstavlja puno manju prijetnju. Edipov
kompleks, ovisno o konstitucijskim i iskustvenim faktorima pojedinca, razlikuje se kod svake
osobe, ali ono §to je zajedniCko svima jest to da srediSnje teme djeje seksualnosti postaju

organizirane u Edipovom kompleksu i ta organizacija postaje temeljna struktura do kraja Zivota

(5).

1.2. Teorije objektnih odnosa

Dok se tradicionalne psihoanaliticke teorije fokusiraju pretezito na intrapsihicke faktore i
naglaSavaju vrijednost autonomije pojedinca, teorija objektnih odnosa istiCe vaZnost

interpersonalnih faktora, a povezanost vidi kao klju¢ni ¢imbenik u tijeku razvoja osobe (9).

TeoretiCari objektnih odnosa smatraju da je osnovni nagon kod pojedinca trazenje odnosa s
drugima, a nasuprot stajali$tu, proizaslom iz teorije psihoseksualnog razvoja, da pojedinac
potrazuje zadovoljstvo u razlic¢itim dijelovima tijela kroz pojedine faze razvoja, pocevsi od
oralne, stavljaju stajaliSte da pojedinac izvor zadovoljstva trazi u odnosima s drugima, pocevsi

od majke.

Pojam 'objekt' odnosi se na ono (najéeS¢e osobu) Sto se koristi da se zadovolji potreba.
Originalni 'objekt' u Freudovim teorijama bila je maj¢ina dojka. 'Lo§ objekt' je objekt kojeg se
subjekt boji ili kojeg mrzi, kojeg dozivljava kao zlog. 'Internalizirani objekt' je nastao iz

vanjskog objekta procesom introjekcije i lociran je u unutarnjoj realnosti (6).

Prema teoriji objektnih odnosa li¢nost se moze smatrati odrazom mentalnih slika znacajnih

figura (prvenstveno roditelja) koje se formiraju rano u zivotu kao odgovor na interakcije unutar
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obitelji. Ove mentalne slike (koje se ponekad nazivaju i introjekti) sluze kao predlosci za kasnije
interpersonalne odnose. Ako su u ranom zivotu internalizirani pozitivni introjekti (npr.
mentalna slika majke ili oca kao toplih i briznih), pojedinac ¢e isto to ocekivati od drugih ljudi
u vezama kasnije u zivotu. Ako je mentalna slika majke ili oca internalizirana kao ostra i
osudujuca, moze se oCekivati razvoj samokriticne osobe koja ¢e se osjecati da nikad ne moze

ispuniti vlastite ili standarde drugih ljudi (11).

Rani razvoj djeteta moze se podijeliti na dvije faze, preedipalnu ili fazu dvije osobe i edipalnu
ili fazu tri osobe. Preedipalna faza oznacava razdoblje u kojem postoji simbioza majke i djeteta,
a kasnije dolazi do postepenog odvajanja, da bi u edipalnoj fazi vaznu uloga dobio i drugi

roditelj koji za dijete prestaje biti alternativna majka i postaje stvarni objekt (8).

U daljnjem tekstu opisat ¢u podrobnije stajalista Melanie Klein i Donalda Wininicotta, jednih

od klju¢nih osoba za teoriju objektnih odnosa.

Freud je um tek rodenog djeteta vidio kao Cisti id, bez ega koji bi mu omogucio povezivanje sa
vanjskim svijetom, Melanie Klein se pak nije slagala s tim videnjem i smatrala je da je kod
djeteta od rodenja prisutan i primitivni ego, a s tim i sposobnost za stvaranje primitivnih

objektnih odnosa.

Klein je najpoznatija po svom modelu psihe koji opisuje dvije pozicije: paranoidno-shizoidnu

i depresivnu poziciju.

Paranoidno-shizoidna pozicija je odraz nezrele psihe u kojoj postoji predominacija primitivnih
mehanizama obrane — poricanja, cijepanja (splitting) i primitivne projektivne identifikacije. U
paranoidno-shizoidnoj poziciji odnos s objektom je u biti odnos sa parcijalnim objektom.
Objekt se vidi ili samo kao dobar ili samo kao 108, a sli¢na podjela postoji i sa selfom. Tek
rodeno dijete nalazi se u paranoidno-shizoidnoj poziciji i njegov pokusaj da organizira ono §to
percipira, bilo da to dolazi iz vanjskog svijeta ili njegovog unutarnjeg, obiljezeno je splittingom.
Tako, dijete sve §to percipira kao dobro, kao izvor ljubavi ili zadovoljstva povezuje s idealnim
objektom, a sve §to percipira kao loSe, bolno, ugrozavajuce povezuje s loSim objektom. Dobri
objekt dijete zeli posjedovati, zeli unijeti u sebe (introjekcija) i Zeli doZivjeti kao vlastiti
(identifikacija), a sve ono negativno projicira u lo§ objekt (eksternalizacija) jer se Zeli rijesiti
toga. Primitivni ego moze odrzati psihicku ravnotezu samo razdvajanjem onoga §to smatra
dobrim 1 onoga §to smatra loSim. Djetetov mentalni Zivot obiljeZen je izrazitom labilno$cu,

dobro lako prelazi u lose, lose se lako pogorsava, a dobro se lako pretjerano idealizira. Svaki



vanjski objekt ima bar jednu dobru i jednu loSu reprezentaciju, ali obje reprezentacije Su

parcijalne i ne predstavljaju cjelovitu osobu.

U zrelijoj, depresivnoj poziciji postoji integracija dobrog i loSeg dijela selfa, a i objekta, i u toj
poziciji dolazi do razumijevanja da se istu osobu moze i voljeti i mrziti (ambivalencija). Ta
spoznaja u djetetu razvija osjecaj krivnje i depresivnosti. U ovoj poziciji dijete vise ne vidi
majku kao djelomicni objekt, ve¢ je percipira kao cjelovitu osobu koja je zasluzna i za dobra i

za loSa 1skustva.

Vecina ljudi oscilira izmedu te dvije pozicije, medutim u nekim psihopatologijama prisutna je

dominacija paranoidno-shizoidne pozicije (2,6,8).

Donald Winnicott smatra da u prvim mjesecima djetetovog zivota dijete ne postoji kao jedinka,
ve¢ postoji samo u formi dijade majka-dijete. Na pocetku je majka potpuno adaptirana
potrebama djeteta, a s vremenom, kako dijete razvija sposobnost nos$enja s frustracijama, ta
adaptacija slabi i uslijed postepenih razocaravanja od strane djeteta koje nastaju kao rezultat,
dolazi do separacije. Dijete u toj prijelaznoj fazi koristi 'tranzicijske objekte', kao Sto su dekice
ili dijelovi maj¢ine odjece koje tretira kao objekt koji je na pola puta izmedu njega i druge
osobe. Takav objekt pomaze djetetu da napravi tranziciju iz infantilnog narcizma ka ljubavi
prema objektu, i iz ovisnosti ka samostalnosti. Dijete razvija sposobnost igranja i sposobnost
da bude samo u prisutnosti majke. Winnicott je poznat i po formiranju koncepata ‘pravi self' i
'lazni self'. On smatra da dijete vodeno nagonom stvara u svom umu sliku objekta koja odgovara
njegovim potrebama, posebno kad je uzbudeno. Ako se u bas tom trenutku 'dovoljno dobra'
majka, tj. majka koja odgovara njegovim potrebama, predstavi takvim objektom, koji odgovara
njegovim potrebama, dijete razvija iluziju i misli da je on sam stvorio taj objekt (osjecaj
omnipotencije). Ponavljanje ovakvih halucinatornih Zelja i njihova realizacija od strane majke
dovodi do toga da dijete smatra da je ono samo stvorilo svoj svijet. Omnipotencija je zdrava i
vodi do razvoja kreativnog i zdravog selfa. Tek kad se uspostavi ‘pravi self, omnipotencija se
moze napustiti, a dijete se moze suociti s realnos$c¢u boli 1 gubitka. Dijete koje odrasta s majkom
koja mu ne moze olaksati to suoCavanje s realnoscu i iz toga proizaslo postepeno razocarenje,

razvit ¢e 'lazni self' koji prikriva frustrirane instinktivne nagone (6,12).

Ono $to je mozda najvaZnije za ovaj rad, a doprinos je teorije objektnih odnosa, jest spoznaja
da su trenutacne veze ‘pozornica’ na kojoj se ponavljaju ranije veze, drugim rijeCima — nase

trenutacne veze su uvijek pod utjecajem ,,duhova proslosti* (9).



1.3. Teorija privrzenosti

Dijete dolazi na svijet predisponirano za sudjelovanje u drustvenim interakcijama. Britanski
psihoanaliti¢ar, John Bowlby, bio je prvi koji je, promatraju¢i malu djecu, dosao do zakljucka
da je povezivanje s roditeljem djetetov primarni cilj. Ta 'primarna privrzenost' razvija se oko
sedmog mjeseca zivota, a njena glavna evolucijska funkcija je da zastiti subjekt od opasnosti.
Odlika tog odnosa je trazenje bliskosti, a aktivira se stresnim stanjima, Sto je kod male djece
odvajanje od objekta privrzenosti (naj¢esce majka, ali moze biti bilo koja osoba koja je primarni
skrbnik). Razdvajanje od majke dovodi do separacijskog protesta, uglavnom obiljezenog
ljutnjom ili agresivno$éu, a koji ima za cilj ponovno spajanje s majkom. AKo se razvila sigurna
privrZenost, dijete ima sigurnu bazu koja mu omogucuje da istrazuje okolinu. Dijete koje ne
razvije sigurnu privrzenost pokazivat ¢e znakove pretjerane potrebe za ljubavlju ili za osvetom,

snazni osjecaj krivnje 1 depresije.

Mary Ainsworth, Bolwbyjeva suradnica, razvila je test nepoznatih situacija u kojem se ispituje
kako jednogodisnje dijete reagira na razdvajanje od majke 1 iz njega je proizaSao opis Cetiri

tipi¢na oblika privrZenosti.

1. Sigurna privrzenost — dijete protestira na razdvajanje od majke, pri njenom povratku
brzo se smiri i vrati igri

2. Nesigurno-izbjegavajuca privrzenost — dijete ne protestira puno na razdvajanje, na
majcin povratak reagira izbjegavanjem, nije sposobno igrati se slobodno

3. Nesigurno-ambivalentna privrzenost — protestira na razdvajanje, ali se ne smiruje lagano
pri majé¢inom povratku, odbacuje igracke i/ili gura glavu u majc¢ino krilo

4. Nesigurno-dezorganizirana privrzenost — opisana je naknadno, a privrzenost je
karakterizirana mjeSavinom nekoherentnosti, straha, kontrolirajueg ponasanja.

Povezana je s traumama u ranim odnosima i grani¢nom psihopatologijom kod odraslih

(2,6).

Prema teoriji privrZzenosti, kvaliteta odnosa izmedu djeteta i skrbnika ima dugoroc¢ni utjecaj i
pojedinac iz nje stvara model po kojem gleda veze, kako one funkcioniraju i koja je vrijednost
njega u vezama. Smatra se da ti kognitivni modeli upravljaju osjecajima, ponasanjima i
nacinom na koji se obraduju informacije. Ipak, te reprezentacije odnosa privrzenosti Bolwby
smatra radnim modelima i vidi ih kao otvorene za nove doprinose i promjene kako se okolnosti

I veze mijenjaju (13).



Psihoanaliticka psihoterapeutkinja Sue Gerhardt istrazivala je utjecaj ranih odnosa na razvoj
djetetovog ziv€anog sustava i u svom pristupu spojila je najnovije spoznaje iz podrucja
neuroznanosti s Bolwbyjevom teorijom privrZenosti. Ona smatra da su razdoblje trudnoce i
prve dvije godine djetetovog zivota od klju¢nog znacaja jer je to razdoblje u kojem se mozak
najintenzivnije razvija i u tom razdoblju, pod utjecajem prvih odnosa i iskustava s roditeljima,
dolazi do razvoja bioloskih sustava koji su ukljuceni u upravljanje emocijama. Kakav ¢e razvoj
biti ovisi o prirodi odnosa i prvih iskustava, odredeni biokemijski sustavi, ukljucujuci sustav
odgovora na stres i neuropeptide emocionalnog sustava, ali i rast samog mozga mogu biti
poremeceni ako su rana iskustva problemati¢na i djetetu nisu omoguéeni pravi uvjeti za razvoj.
Poremecaj u odgovoru na stresna stanja ili teSkoce s reguliranjem emocija, zajedno s nesigurnim
stilom privrZenosti mogu uciniti pojedinca podloZnim razli¢itim psihopatologijama. Do razvoja
nesigurne privrzenosti moze doci kao posljedica neadekvatnog odgovora na potrebe djeteta od
strane roditelja. Kada roditelji odgovaraju na djetetove potrebe, oni sudjeluju u mnogo vaznih
bioloskih procesa i tako pomazu djetetovom ziv€anom sustavu da sazrije bez suoCavanja djeteta
s prevelikim stresom. Problemi nastaju kada dijete ne dobije dovoljno paznje ili kada je ta
paznja neprijateljska i kriti¢na, a iskustva mogu varirati u intenzitetu i ovisno o tome u
kona¢nici mogu rezultirati blagim psiholo§kim problemima ili ozbiljnim poremecajima u
odrasloj dobi. Najces¢a ponasSanja roditeljskih figura urezuju se u djetetove neuralne puteve i
postaju upute za kasnije odnose. Odgovor na stresna stanja je u biti kaskada kemijskih reakcija
koje pokrece hipotalamus, a jedan od krajnjih produkata te kaskade je hormon kortizol koji se
pokazao kao klju¢ni faktor u nasem emocionalnom Zivotu. U normalnim koli¢inama kortizol
ne stvara probleme, medutim ako je dijete izlozeno stresnim situacijama predugo ili precesto
(npr. pri nereagiranju roditelja na pla¢ djeteta) moze u konacnici do¢i ili do pretjerane ili do
smanjene produkcije kortizola. Kortizol prolazi posteljicu tako da i velike koli¢ine kortizola
kod majke za vrijeme trudno¢e mogu negativno utjecati na djetetov razvoj. Prevelike razine
kortizola povezane su s depresijom i tjeskobom, a niske razine Kkortizola povezane su sa
emocionalnim otudenjem i agresijom. Novorodence ne moze regulirati vlastiti odgovor na stres
i to u¢i samo putem ponavljajucih iskustava, reakcijom roditelja na njihov stres. Kroz pozitivnu
interakciju dijete uci da se na ljude moZze osloniti i da moZe ocekivati da ¢e odgovoriti na

njegove potrebe, a djetetov mozak uci da proizvodi adekvatne koli¢ine kortizola (14).
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2. LJUBAV U PSIHODINAMSKOM DISKURSU

Utjecaj ljubavi na svijet je neupitan, ljubav je mijenjala povijest i inspirirala brojna velika djela
umjetnosti, ali i poticala ratove i nebrojene zlocine iz strasti. Ljubav nas tjesi i oplemenjuje, ali

ponekad je i izvor najvece boli.

Ljubav je i vjerojatno najéesc¢a tema u popularnoj kulturi, medutim ,,ljubav* kakva je prikazana
u sapunicama, ljubavnim romanima, popularnim pjesmama i zivotima slavnih Cesto je
degradirana i osiromasena verzija ljubavi prepuna ispraznih slika i iluzija. Verzija ljubavi koja
se prikazuje u popularnoj kulturi obi¢no je potpuno nerealna i iluzorna. ,,I bili su sretni do kraja
zivota® je ono Sto podrazumijeva gotovo svaki holivudski film, a filmovi se zavrSavaju u

trenutku kad veza zapocne.

,Moramo voljeti kako se ne bismo razboljeli i sigurno ¢emo se razboljeti ako nismo u stanju
voljeti* — smatra Freud. Ljubav u psihoanalitickom diskursu ima ambivalentan status. lako je
vaznost ljubavi za ¢ovjekov Zivot i njegovo zdravlje, kako psihicko tako i fizicko, prepoznata
jos od strane Freuda, u psihoanalitickoj literaturi ona je marginalizirana i relativno zanemarena.
Psihoanaliti¢ari fokus stavljaju na ljudske probleme, na ono $to ljude muci i iscrpljuje i na tom
polju su eksperti, dok ono §to obogacuje zivot, ljude €ini sretnima i ispunjenima, ¢ini se,
mnogima nije od interesa. Sto se ljubavi ti¢e, psihoanaliza se vie usredotocila na proces
zaljubljivanja nego na ono §to ljubav odrzava i vise se usredotocila na ono $to intimu unistava

nego na ono §to je njeguje.

A zasto je ljubav marginalizirana u psihoanalitiCkoj literaturi? Psihoanaliticar Jeffrey B. Rubin

navodi pet razloga zbog kojih smatra da je tome tako.

Klinicke podatke o ljubavi tesko je dobiti jer je manje vjerojatno da ¢e pojedinac zapoceti
lijecenje kada je zaljubljen, nego kad mu je slomljeno srce, a pacijenti koji se lijece ceS¢e govore

0 odsutnosti ljubavi nego o njenoj prisutnosti.

Psihoanaliza ¢esto ima ,,tragi¢an* pogled na svijet i sklona je u svakom iskustvu traziti iluzije 1

idealizacije, iracionalnosti i konflikte.

Treci razlog zbog kojeg ljubav moZze biti zanemarena u psihoanalizi jest taj $to je ona sama po
sebi sebicna: otkrivanje i jaCanje selfa je sredisnji fokus psihoanalitickog lijecenja, a time

osnazuje 1 egocentri¢na verzija selfa koja drugoga gleda kao ne kao zaseban subjekt sa svojim
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jedinstvenim Zeljama, ciljevima, vrijednostima i potrebama, nego u vidu onoga §to osigurava

ili ne osigurava za self.

Razilazenje koje se dogodilo izmedu Freuda i nekih od njegovih sljedbenika kao Sto je Jung,
koji je ljubav istrazivao iz manje patoloSke perspektive, navodi se kao cetvrti razlog. To
razilazenje dovelo je do marginaliziranja Jungovog diskursa i odvojilo ga je od mainstream

psihoanalize i tako je psihoanaliza bila liSena Jungovih progresivnijih shva¢anja ljubavi.

| kao zadnji razlog navodi mogucéu ljubomoru od strane psihoanalitiara na ljubavna iskustva
pacijenata Sto moze dovesti do toga da nesvjesno sputavaju diskusiju o ljubavi umjesto da je

cijene 1 poticu.

Ipak, usprkos nedostatku podataka o ljubavi u psihoanalitickoj literaturi, psihoanaliza ima
potencijal razjasniti njene mnoge dimenzije, uklju¢uju¢i 1 ono Sto je odrzava i njeguje.
Analiti¢ki susret predstavlja sigurno mjesto gdje je naglasak na ljudskoj subjektivnosti,
povezanosti i intimnosti — u bezbroj njihovih svjesnih i nesvjesnih izraza i ono je, kao takvo,
jedinstveno okruzenje za razmiSljanje o tome $to hrani, a $to iskrivljava i komplicira ljubav.
Analiti¢ari svakodnevno slusaju o ljubavi, izgubljenoj i pronadenoj, konzumiranoj i otudenoj i
stoga bi psihoanalitic¢ki susreti zasigurno mogli biti jedinstveni laboratorij u kojem se proucava
ljubav. Novi vidici o prirodi ljubavi mogli bi se otvoriti ako bi psihoanaliza ponudila kritiku

koja bi bila pozitivna i rekonstruktivna, a ne samo dekonstruktivna i redukcionistic¢ka.

Mnogi odnosi zapo€inju zanosom, idealizacijom 1 straS¢u, a vremenom podlijezu
predvidljivosti, banalnosti i razoCaranju. Zasto je trajna ljubav koja objedinjuje strast i
povjerenje, medusobno postovanje 1 predanost tako nedostizna? Zasto ljubav tako Cesto erodira
s vremenom? Svaka Skola psihoanalize doprinijela je razumijevanju onoga Sto ljubav koci 1

onoga Sto je njeguje.

Klasi¢ni psihoanaliticari doprinijeli su razumijevanju ljubavi predstavivsi transferne aspekte
ljubavi, drugim rije¢ima, od njih proizlazi misljenje da su prototipi ljubavi u odrasloj dobi
preuzeti od figura iz djetinjstva. Freud smatra da se ljubav sastoji od novih izdanja starih
osobina i da ona ponavlja infantilne reakcije. Tako, odrasla osoba emocionalno gravitira
ljudima koji je podsje¢aju na vazne figure iz djetinjstva, Cak iako je odnos s njima bio
emocionalno teZak i nezadovoljavajuéi, a zatim se prema ljubavnicima u sadaSnjosti odnosi na

sliéne 1 restriktivne nacine.
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Klasi¢na analiza nas upozorava i na vaznost razrjeSenja edipalnog konflikta i integriranja strasti
i njeznosti. NerijeSeni edipalni konflikti vode do krivnje i seksualnih inhibicija koje ocito
ometaju razvoj ljubavnih odnosa. Opisujuéi stanje koje je nazvao psihickom impotencijom,
Freud je primijetio da kod mnogih ljudi postoje velike teskoée u integriranju strastvenih i
njeznih osje¢aja. Prema Freudu, takvi ljudi rijetko osjecaju strast prema ljudima prema kojima
osje¢aju emocionalnu njeznost. Cest je slu¢aj da ljudi Zude za onima koji su emocionalno
nedostupni, a ne cijene one koji jesu. Klinicari su Cesti svjedoci toj dinamici i od pacijenata
nerijetko slusaju o partnerima koji su inteligentni i dragi, ali i ,,dosadni* ili ,,neuzbudujuci* ili
o ljudima prema kojima osjecaju seksualnu privla¢nost, ali su im isti emocionalno nedostupni.
Kod pacijenata kojima su tenzije, ucestale svade ili ¢ak degradacija bile odlike odnosa s
roditeljima i obrazac po kojem su stvorili ideju ljubavi, odnosi u sadasnjosti koji su bez teskoca
ili razmirica percipirani su kao ¢udni, nepoznati i isprazni. Takvi ljudi ¢esto obezvrjeduju ljude

koji se ponasaju dobro prema njima i u takvim odnosima imaju osje¢aj da nesto nedostaje.

Oslanjajuci se na klasi¢nu teoriju psihoanalize i objektnih odnosa, Kernberg je predstavio
dodatne psihodinamske prepreke za intimnost, u rasponu od odsutnosti pozitivnih preedipalnih
iskustava do neuspjeha u rjeSavanju edipalnog konflikta. Kernberg navodi da neki ljudi nemaju
kapaciteta odnositi se prema drugima kao cjelovitim osobama s raznolikim i ponekad
konfliktnim osobinama. Takvi ljudi ne mogu integrirati pozitivne 1 negativnhe osjecaje o
drugima u jednu sliku. Uznemiruju¢e emocije poput ogorcenosti ili ¢ak mrznje ne mogu
pomiriti s naklonoS¢u i njeznosc¢u ili se emocionalna ljubav ne moze integrirati s fiziCkom
straS¢u. Osim toga, Kernberg isti¢e jo§ jednu mogucu prepreku u ostvarivanju kvalitetnih
ljubavnih odnosa. Odredene osobe kojima nedostaje osjecaj identiteta i imaju problema s
odrzavanjem stabilnih granica izmedu sebe i1 drugih, emocionalna 1 fizicka intimnost je ili
potpuna 1 destabilizirajuca ili ne postoji, tako veza ili ne postoji ili je u obliku potpune i
zastraSujuce fuzije. U narednim poglavljima ovog diplomskog rada Kernbergove teorije o

ljubavnim odnosima bit ¢e detaljnije opisane i objasnjene (15).

Prema Klein, ljubav je samo jedan od raznovrsnih psihickih elemenata koji se dozivljavaju 1
izrazavaju u odnosu prema sebi i prema drugima, a koji se pojavljuju i iz vanjskih stimulacija i
iz fantazija proizvedenih unutar uma. U opisivanju psihickih mehanizama koji reguliraju ovaj

sloZen sustav, ona se posebno usredotocuje na koncepte cijepanja i integracije (16).

Melanie Klein naglaava stalnu interakciju ljubavi i mrznje. Sto se djeteta ti¢e, majka je voljena

kad zadovoljava i omrazena kad to ne ¢ini. MrZnja je povezana s agresijom i Zeljom da se unisti
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frustrirajuci objekt. Ipak, ta mrznja djeluje destruktivno i na samo dijete. S obzirom da je majka
prva koja zadovoljava djetetove potrebe i daje sigurnost, uloga koju ona ima i ostavlja u psihi
pojedinca je trajna. Kako dijete postaje svjesno konflikta izmedu ljubavi i mrznje pojavljuje se
strah od gubitka voljenog objekta. To oznacava vazan korak u razvoju psihe. Osjecaji krivnje i
tuge postaju komponente ljubavi. Poistovjeéivanje s objektom zahtjeva sposobnost
zanemarivanja ili zrtvovanja nekih vlastitih osjecaja i zelja kako bismo na prvo mjesto mogli
staviti osjecaje druge osobe. Klein smatra da sretni ljubavni odnos podrazumijeva duboku
povezanost, kapacitet za obostrano zrtvovanje, dijeljenje i tuge i uZzitka, ali 1 zajednicke interese
i seksualni uzitak. Seksualni uZzitak ne pruza samo zadovoljstvo vec¢ i vracanje samopouzdanja
1 podrSku protiv osjecaja krivnje proizaslih iz ranijih sadistickih zelja. To povecava osjecaj
zahvalnosti, njeznosti i ljubavi. Teskoce u razvoju sposobnosti za ljubav mogu nastati u raznim
okolnostima, moze se dogoditi da majka ne oCekuje od djeteta nisSta zauzvrat §to rezultira
sebicnosc¢u kod djeteta, dijete moze ne odgovarati na Zelje svojih roditelja, roditelji mogu biti
pretjerano ambiciozni, strah od ljubavi moZe poremetiti odnos izmedu roditelja, ljubav se moze
umanjiti poricanjem ili supresijom, prekomjerna ovisnost o ljubavi moze biti koristena kao
obrana od krivnje i destruktivnih strahova. Klein prepoznaje da muskarci ¢esto odabiru zenu
koja je nalik njihovoj majci, a Zene odabiru partnera koji podsje¢a na njihovog oca, ali ta
nesvjesna sjecanja, osjecaji i fantazije obi¢no su preruseni. Novi odnosi takoder moraju
sadrzavati 'svjeZze elemente' kako bi se izbjegla izravna replika roditelja. Mrznja u pojedincu
moze biti toliko straSna da na¢in na koji se nosi s njom moze biti projekcija u druge. Primjerice,
sumnjic¢ava osoba ¢e vjerojatno kod drugih izazvati neugodne misli i sumnje, dok ¢e prijateljski,
povijerljivi pristup rezultirati sli¢cnim ponaSanjem drugih prema nama. Dobri odnosi nas samih
sa sobom su esencijalni za razvoj ljubavi. Ako smo uspjeli, duboko u naSem nesvjesnom umu,
oCistiti osjecaje prema roditeljima od tuge i oprostili smo im frustraciju koju smo morali
podnijeti, tada moZemo biti u miru sa sobom i sposobni smo voljeti druge u pravom smislu te
rijeci (17,18).

Zahvaljuju¢i Winnicottu i britanskoj srednjoj struji teorije objektnih odnosa, analiti¢ari su
postali viSe svjesni koliko pojedinaca je zbog utjecaja neprilagodenih skrbnika u dojenackoj
dobi i djetinjstvu razvilo kompenzacijske mehanizme, lazni self koji sakriva autenti¢ni self s
ciljem da ga zastiti. Takvi pojedinci imaju velikih problema s ostvarivanjem ljubavnih odnosa
jer im prisnost predstavlja ugrozu. Ljudima kojima su bili nametnuti emocionalno deprivirani
roditelji, intimnost, koja implicira otvaranje granica, predstavlja prepustanje egocentri¢nim

potrebama drugih §to otvara moguénost da ¢e pojedinac izgubiti sebe.
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Fairbairnov ogranak teorije objektnih odnosa takoder je upozorio analiti¢are na nacin na koji je
ljubav ugrozena ponavljajuéim i restriktivnim internaliziranim objektnim odnosima il
odnosima izmedu selfa i drugog. Fairbairn je precizno odredio na¢in na koji u sadas$njim
odnosima ponavljamo stare internalizirane interpersonalne scenarije, od kojih neki ometaju
intimnost. Ti obrasci oblikovani prethodnim interakcijama sa skrbnicima ili znac¢ajnim ljudima
u nasem zivotu, kao S$to su braca i sestre, mogu poprimiti razlicite oblike. Fairbairn naglasava
nasu tendenciju da sebe okrivljujemo i smatramo se potpuno odgovornim za interpersonalne
konflikte, poStedujuci drugu osobu odgovornosti. ,,Bolje je biti gresnik u svijetu kojim vlada
Bog, nego Zivjeti u svijetu kojim vlada vrag® — navodi Fairbairn. Drugim rije¢ima, mi krivimo
sebe (mi smo gresnik) i onda uvjeravamo sebe da je svemir u redu i da su nasi roditelji razumni,
a mi se osjecamo zasti¢eno 1 sigurno. Tako, jednim potezom objasnjavamo deprivaciju i patnju
koju smo dozivjeli u proslosti, a 1 odrzavamo nadu da bi u sadasnjosti mogli kona¢no primiti
ljubav i ostvariti povezanost koju nismo dobili od skrbnika u proslosti. Ovo je i jedan od razloga

iz kojeg mnogi ljudi toleriraju nasilne partnere ili nedostatak ljubavi u vezama.

Self psihologija je ukazala na teSkoce s ostvarivanjem ljubavnih odnosa i dozivljavanjem ljubavi
koje su generirane ranjivoscu selfa. Od pojave self psihologije, psihoanaliti¢ki klini¢ari vise su
usredotoCeni na strategije koje krhki, prestravljeni ili opkoljeni selfovi koriste kako bi se
ucvrstili, a te strategije variraju u rasponu od o¢ekivanja savrSenog odnosa od supruznika do
trazenja veze S mo¢nim ‘drugima’ koji bi sluzili za zastitu i odrzavanje. Kod odredenih
pacijenata s takvom ranjivos¢u, intimnost se ne potrazuje samo radi sebe, ve¢ u svrhu lijecenja
ili jacanja selfa. Takvi pojedinci, zbog toga $to sebe dozivljavaju kao slabe i nedovoljne, traze

idealnog ili snaznog partnera koji bi ih upotpunio.

Kohut i njegovi suradnici 1 nasljednici rasvijetlili su jo§ jednu prepreku ljubavi. Uzajamnost je
bitna za ljubav. Dominacija ili submisivnost kompromitiraju uzajamno priznavanje izmedu
dvoje ljudi koji se tretiraju kao jednake, a §to je kljuéno za bliskost. Zdrava intimnost nastaje
kada postoji medusobno postovanje i osnazujuéi odnos dvoje ljudi. Narcisoidnost je opre¢na
uzajamnom postovanju. OdnoSenje prema drugima vodeci se raGunicom $to druga osoba nudi
ili ne nudi selfu, umjesto da se gleda $to self moze ponuditi drugom, inhibira uzajamnost pa

time i ljubav (15).

Psihoanaliza je podijeljena na brojne frakcije 1 Skole od kojih svaka tezi favoriziranju vlastite
samopotvrdujuce literature, a to postaje posebno problemati¢no kada se pokusavaju objasnite

velike teme kao §to su ljubav i mrznja. Cini se da svaka od razli¢itih psihoanaliti¢kih
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perspektiva ima nesto korisno za reci o ljubavi i uzeto kao kolektivno znanje, psihoanaliza nudi

vjerojatno najvecu priliku za razumijevanje procesa ljubavi (17).
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3. NESVJESNI OBJEKTNI ODNOSI

Zaljubljivanje podrazumijeva sposobnost povezivanja idealizacije s erotskom Zeljom i
sposobnost ostvarivanja dubokih objektnih odnosa, a preduvjet za to je razvoj ego-identiteta.
Muskarac 1 Zena koji otkriju medusobnu privlacnost, koji su sposobni uspostaviti cjelovitu
seksualnu vezu koja sa sobom nosi i emocionalnu bliskost i osjecaj ispunjenja vlastitih ideala,
iskazuju svoju sposobnost ne samo da na nesvjesnoj razini povezu erotizam i njeznost,

seksualnost i ego-ideal, vec¢ i da njihov agresivni nagon bude u sluzbi ljubavi (19).

Nesvjesna dinamika koja stoji u podlozi ukljucuje savladavanje edipalnih prohibicija
seksualnosti s voljenim i idealiziranim objektom suprotnog spola. Muskarac se angazira u
nesvjesnu potragu za idealnom majkom i trazi zenu koja ¢e mu omoguciti repliciranje odnosa
s majkom 1 omoguciti da ga nadide u odnosu u kojem seks i njeZznost konacno dolaze skupa.
Zena traga za muskarcem koji ée nesvjesno predstavljati edipalnog oca koji ¢e joj dopustiti da
se ponovno upozna s vaginalnom genitalno$¢u pomazuci joj da se seksualno otvori. Osim §to
predstavlja edipalnog oca, Zenin ljubavnik predstavlja i preedipalnu majku takoder, i kao takav
zadovoljava njene potrebe za zavisnoS¢u dok u isto vrijeme izrazava toleranciju prema
seksualnoj intimnosti sa simbolickim edipalnim objektom. I za muSkarca i za Zenu, ljubavna
veza predstavlja izazov da se poistovjete s edipalnim parom i da ga premoste u isto vrijeme
(20).

3.1. Ljubav i stabilni parovi

Sa seksualnom intimnoS¢u dolazi dublja emocionalna povezanost, a potonja donosi sa sobom 1
neizbjeznu ambivalentnost edipalnih 1 preedipalnih odnosa. Sa psihoanaliti¢kog stajalista,
teznja za ostvarivanjem ljubavne veze (i za ispunjenjem duboko nesvjesne potrebe za
ljubavnom identifikacijom s maj¢inskom i o¢inskom figurom u seksualnom odnosu) je jednako

vazna kao i agresivni nagoni koji zele razoriti par (21).

Kada dode do razvoja emocionalne povezanosti javlja se konkretnija dinamika. Smjer u kojem
¢e se veza razvijati je dvojak i ovisi o tome hoce li u osobi prevladati nesvjesna zZelja da popravi

dominanto patogene odnose iz proSlosti ili iskuSenje da ih ponovi u smislu neispunjenih
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agresivnih ili osvetoljubljivih potreba. Putem projektivne identifikacije svaki partner ima
tendenciju da pobudi u drugom karakteristike njegovih prijasnjih edipalnih i/ili preedipalnih
objekta s kojim je imao konflikte (22).

Nesvjesno, ravnoteza se uspostavlja na nacin da partneri medusobno nadopunjuju dominantno
patogene objektne odnose iz proslosti jedno drugog, a to uévr$éuje njihovu sadasnju vezu na

nov nacin (21).

3.2. Kapacitet za razdvojenost

Kapacitet za razdvojenost se kod muskaraca ogleda u ¢inu razdvajanja od zene nakon
zadovoljenja seksualne Zelje 1 Cesto se krivo interpretira kao kliSej da su muSkarci manje
sposobni ostvariti blisku, privrzenu vezu, nego §to je to slu¢aj kod Zena. Kod Zena se on ogleda
u interakciji s njihovom novorodencadi, $to ukljucuje i erotsku dimenziju te interakcije, a to
cesto dovodi do toga da se muskarci osjecaju napusteno. I tu je rije¢ o kliSeju o nespojivosti
majcinskih funkcija i heteroseksualnog erotizma kod Zena. Muskarci i zene imaju razlicite
kapacitete tolerancije razdvojenosti, Sto moze biti problem u ljubavnim odnosima do kojeg
dolazi zbog moguceg krivog tumacenja potrebe za razdvojenoscu kao udaljavanje 1 narcisticku
povredu od strane partnera. Razlike u toleriranju razdvojenosti se ogledaju i u sposobnosti
odrzavanja seksualnih veza bez emocionalne povezanosti, tako je kod Zena cCest slucaj da
prekidaju scksualne odnose s muSkarcem kojeg vise ne vole i uspostavljaju radikalni
diskontinuitet izmedu stare veze i nove veze, dok su s druge strane muskarci uglavnom sposobni
imati seksualnu vezu sa Zenom ¢ak i u slu¢aju da su emocionalno vezani za drugu, tj. oni imaju
vecu sposobnost toleriranja razdvajanja. Razdvajanje erotskih i njeznih osje¢aja kod muskaraca
reflektira se u takozvanoj ,,Maddona-prostitutka“ disocijaciji, njihovoj naj¢e$¢oj edipalnoj
obrani od nesvjesno nikad napuStene, zabranjene i Zeljene seksualne veze s majkom. Izvan te
disocijacije, duboki preedipalni konflikti s majkom imaju tendenciju ponovno se pojaviti u
odnosu sa Zenom, interferirajuéi s moguéno$céu da se &vrsto obvezu. Zene nemaju taj problem
jer su u ranom djetinjstvu veé preusmjerili svoju predanost s majke na oca, njihov problem je
toleriranje vlastite seksualne slobode i moraju ponovno pronaci svoju originalnu vaginalnu

seksualnost koja je nesvjesno bila inhibirana u majka-kcer odnosu (21,23).
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3.3. Triangulacije

Triangulacije, odnosno fantazije o tre¢im osobama, mogu biti direktne i reverzne i one
predstavljaju najéesc¢i nesvjesni scenarij koji moze ili ojacati ili razoriti odnos para. Direktna
triangulacija se odnosi na nesvjesnu fantaziju o tre¢oj osobi koja je idealizirana verzija osobe
istog spola kao i subjekt, zastrasujuci suparnik koji je replika edipalnog suparnika. Svaki
muskarac 1 Zena se nesvjesno ili svjesno pribojavaju postojanja nekoga tko bi viSe odgovarao
njihovom partneru i ta zastrasujuca treca strana je izvor emocionalne nesigurnosti u seksualnoj
vezi 1 izvor ljubomore koja je alarmantni signal koji zeli za$tititi integritet para. Reverzna
triangulacija se odnosi na kompenzirajucu, osvetoljubljivu fantaziju o ostvarivanju odnosa s
nekom tre¢om osobom, idealiziranom verzijom suprotnog spola koja predstavlja zeljeni
edipalni objekt. S obzirom na ove dvije univerzalne fantazije, moZe se re¢i da je u fantaziji

uvijek Sest osoba u krevetu skupa, par, njihovi nesvjesni edipalni suparnici i njihovi nesvjesni

edipalni ideali (23,24).
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4. ZNACAJKE SUPEREGA

U emocionalnom i seksualnom odnosu para, superego ima krucijalnu ulogu. U prethodnom
poglavlju opisano je kako par postaje repozitorij svjesnih i nesvjesnih seksualnih mastarija
obaju partnera i njihovih internaliziranih objektnih odnosa, a romanti¢ni par s vremenom stjece
i vlastiti identitet, identitet njih kao para, a ne vise samo kao individua. Po Kernbergu, par kao
entitet takoder jedno kod drugog aktivira 1 svjesne i nesvjesne funkcije superega, Sto s
vremenom dovodi do toga da par stekne i zajednicki superego sustav. Kakav ¢e ucinak ovaj
novi, zajednic¢ki sustav superega imati na odnos para ovisi 0 zrelosti superega svakog od

partnera.

Zreli superego nastaje integracijom i maturacijom koje nastupaju transformacijom primitivnih
zabrana i osjecaja krivnje u brigu za sebe i druge. Zreli superego njeguje ljubav i predanost
objektu ljubavi. Istovremeno, iz razloga §to superego uvijek ukljucuje i zabrane protiv ostataka
edipalnih konflikta, moze i narusavati sposobnost za zrelu seksualnu vezu putem zabrana
usmjerenih ka genitalnim impulsima i integraciji seksualnih 1 njeznih osjecaja. Tako superego
moze ili garantirati dugotrajnu i odrzanu seksualnu strast ili istu moze unistiti. Kada dominira
patologija nezrelog, primitivnog superega, sadisti¢ki prekursori superega projicirani su od

strane partnera u formi primitivnih disociranih objektnih odnosa.

Postavljanje ego-ideala kao temeljne substrukture superega osnovni je preduvjet sposobnosti
zaljubljivanja. Idealizacija je kljuéni segment procesa zaljubljivanja, a izgradeni ego-ideal ima

vaznu ulogu u tom procesu.
Kernberg navodi tri razine ljubavnog odnosa na kojima se aktivira superego.

Prvarazina oznacava aktiviranje funkcija superega u svakom od partnera $to dovodi do osjecaja
odgovornosti i brige za drugu osobu, a i za vezu koju na ovaj nacin $tite od neizbjezne agresije

koja je posljedica normalne ambivalencije u ljubavnim odnosima.

Na drugoj razini aktivacije superega, projekcija potisnutih dijelova infantilnog superega u
partnera dovodi do razvoja osjetljivosti na kritiku od strane drugog partnera. Oni koje najvise
volimo, ne samo da nas mogu najvise povrijediti ve¢ mogu uciniti i da se osje¢amo najvise
krivima. Ako se ovaj ciklicki proces (projiciranje funkcija superega u drugog i obrana protiv
primljenih projiciranih funkcija superega) savlada na optimalan nacin to doprinosi stabilnosti
veze.
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Treca razina aktivacije superega je suptilnija i tu se zdravi aspekti ego-ideala obaju partnera
kombiniraju u zajednic¢ku strukturu koja kombinira i Zeljene vrijednosti ego-ideala i nezeljene
I zabranjene vrijednosti superega. Tako nastaje njihov zajednicki sustav vrijednosti. Na ovoj
razini aktivacije superega jaca kapacitet za reparaciju u svadama (npr. sitnim gestama ljubavi
u tijeku svade), razvija se prihva¢anje mana druge osobe i prihvacanje granica koje postoje kod

partnera (19,23,25).

4.1. Konflikti u relativno blagim stupnjevima patologije superega

Ovdje se radi o superegu koji je dobro integriran, ali je pretjerano restriktivan, a kod parova
dolazi do zajednicke stroge idealizacije svjesnih o¢ekivanja od braka. Njihova rigidna vezanost
za ego-ideal moze biti izvor stabilnosti, ali isto tako moze i negativno utjecati na njihov
seksualni zZivot. Nesvjesne zabrane vezane za edipalnu seksualnost i problemi s integracijom
seksualnih i njeznih osjecaja olakSavaju nesvjesnu obostranu aktivaciju njihove odgovarajuce
edipalne veze, tako da njihove interakcije u sadasnjosti pokazuju veliku sli¢énost sa ponasanjem

kakvo je postojalo u vezama s vaznim edipalnim figurama iz proslosti.

4.2. Konflikti u teSkim stupnjevima patologije superega

Sto je veca patologija superega, vece su i restrikcije onoga $to partneri smatraju prihvatljivim
od strane drugog. Ego nije dovoljno integriran i kao takav doprinosi prekomjernom projiciranju
dijelova superega iz jednog partnera u drugog uz kroni¢no odigravanje kontradiktornih modela
ponasanja. Na ovoj razini, kod ozbiljne psihopatologije funkcija superega dolazi do
poremecéenog odnosa karakteriziranog pretpostavkama izdaje i osvete od strane partnera, a
partneri su preplavljeni osje¢ajima da im je ucinjena nepravda. Dolazi do indiferentnog i
zanemarujuceg, neprijateljskog odnosa Sto je izraz primitivnih razina agresije koja pocinje
dominirati odnosom i ¢esto dovodi do unistenja para. Paradoksalno, u ranim stadijima aktivacije
teSke patologije superega, seksualni zivot partnera moze biti iznimno dobar Sto se dogada kao
rezultat poricanja nesvjesnih edipalnih zabrana ili nestanka krivnje koja koc¢i seksualni uzitak.
Jedan partner dozivljava drugog kao nemilosrdnog progonitelja, moralnog autoriteta koji uziva
u sadistickom mucenju i izazivanju osjecaja krivnje u partneru, dok drugi partner dozivljava
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prvog kao nepouzdanu, neodgovornu, varljivu osobu i ima osjecaj da se uspijeva 'izvuéi' s tim.
Kroni¢ni sadomazohisticki odnosi su najées¢a manifestacija patologije superega na ovoj razini.
Jo§ jedna odlika pojave konflikta superega u vezi jest razvoj obmana u vezi. Obmane mogu
sluziti kao obrana od stvarne ili zamisljene agresije, iako je i ona sama po sebi oblik agresije.
Obmana isto tako moze biti i pokusaj da se zastiti drugog od boli, istine, agresije, potencijalno
neprihvatljivog ponasanja selfa. Ponekad apsolutna iskrenost je samo racionalizirana agresija.
Kapacitet za autenti¢ni oprost odlika je zrelog superega i u ovoj razini patologije superega on
nedostaje (21,23,25).
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5. ODLIKE ZRELIH LJUBAVNIH ODNOSA

5.1. Zaljubljivanje

Proces zaljubljivanja karakteriziran je idealizacijom druge osobe. Prilikom zaljubljivanja
razvijaju se snazni osjecaji ocaranosti licnoSc¢u, fizickim 1 seksualnim osobinama te osobe,
prisutna je zainteresiranost za njene vrijednosne sustave te jaka Zelja za seksualnom intimnoscu
i emocionalnom blisko$¢u. Zaljubljivanje je strastveno iskustvo. Neophodno, nakon nekog
vremena, idealizacija slabi i osoba postaje svjesna ¢injenice da njen partner nije savrSen te da
ima i neke mane i tada je nuzno da se te nove spoznaje 'ugrade' u sliku koja postoji o do tad
idealiziranoj osobi, odnosno da u umu dode do integriranja i dobrih i loSih osobina u sliku iste
osobe. Akumulacija iskustava, intenzivnih zajednickih trenutaka koji obogacuju vezu u
seksualnom 1 emocionalnom smislu, dok istovremeno obje osobe razvijaju i dubok osjecaj
zahvalnosti za primljenu ljubav na koju jednakom mjerom i uzvrac¢aju, dovodi do generiranja
osjecaja osobne vrijednosti 1 emocionalnog bogatstva proizasSlog iz veze, a sve to u konacnici
vodi ka transformaciji osjecaja zaljubljenosti u osjec¢aj ljubavi, odnosno do razvijanja stabilne
ljubavne veze. Proces zaljubljivanja je prva stepenica u formiranju ljubavne veze i u razli¢itim
psihopatologijama on moze biti razli¢ito poremecen §to ¢e onda neminovno utjecati i na
sposobnost ostvarivanja stabilnih i zrelih ljubavnih veza kod takvih osoba. Tako je proces
zaljubljivanja kod osoba s narcistickim obiljezjima li¢nosti karakteriziran pristupom ,,analize
trziSta“, takve osobe se kod izbora potencijalnog partnera vode procjenom i vaganjem dobrih i
losih osobina $to je potpuno suprotno od prethodno opisanog tijeka zaljubljivanja. Op¢enito,
njihovi odnosi s drugim ljudima su eksploatativni i ponekad parazitski. Oni imaju problema s
ostvarivanjem dubokih objektnih odnosa, imaju tendenciju opetovanih, prolaznih zaljubljivanja
i ,,zanosa“ koji su kratkog vijeka i imaju veliki problem s odrZzavanjem stabilnih ljubavnih
odnosa. Nedostatak sposobnosti za zaljubljivanje karakteristicni je simptom ozbiljno
narcistickih li¢nosti, a nesposobnost zaljubljivanja vazan je dijagnosticki pokazatelj. Kod osoba
s mazohisti¢kim obiljezjima prisutna je anksiozna idealizacija objekta ljubavi uz prisutnu
fantaziju da bi eventualno odbijanje znacilo veliku devalvaciju njih samih, a kod paranoidnih

osoba prisutan je stalan strah od loSeg ponaSanja prema njima ili partnerove prevare (21,26).

Nije rijetko da ljudi nakon pocetne zaljubljenosti i idealizacije, nakon nekog vremena, kad

'padnu maske', spoznaju da im njihov partner uopce ne odgovara i da se ono kakav je on zapravo
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puno razlikuje od onoga $to su prvotno mislili. Cesto se moze &uti od ljudi da su razo¢arani u
ljubav i da ne znaju kako ¢e ikada naci odgovarajuceg partnera jer im se €ini da stalno krivo
biraju. Dr. Alexander Avila je tome prisko¢io u pomo¢ i na osmislio takozvani LoveType sistem
na temelju Jungove teorije psiholoskih tipova i Myers-Briggs testa li¢nosti. Prema tom sistemu
postoji 16 razlicitih tipova li¢nosti, od kojih svaki ima jedinstvene karakteristike i preferencije
kada se radi o intimnim vezama. Avila je istrazivao zadovoljstvo odnosom medu razli¢itim
tipovima pri ¢emu je ispitao 378 heteroseksualnih parova koji su bili ili jako kratko skupa,
zaruCeni ili vjencani najmanje pet godina. DoSao je do zakljucka da bez obzira na stadij veze,
parovi koji su si medusobno odgovarali prema tipu li¢nosti pokazali su vec¢e zadovoljstvo
odnosom. LoveType sustav sastoji se od 4 osnovne dimenzije ili stupa li¢nosti i to su energetska
dimenzija, dimenzija fokusiranja, dimenzija odluc¢ivanja i organizacijska dimenzija, a svaka od
navedenih dimenzija postoji u dva oblika ili preferencije. Svaka preferencija oznacena je jednim
slovom, a skup Cetiri slova (jer su 4 dimenzije) oznacava jedan tip li¢nosti. Energetska
dimenzija se odnosi na izvor odakle osoba crpi zivotnu energiju i prema tome osoba moze biti
ili ekstrovert (E) ili introvert (). Ekstroverti energiju generiraju iz socijaliziranja, dok se
introverti pune energijom provodeci vrijeme sami. Dimenzija fokusiranja predstavlja nacin na
koji osoba percipira svijet i dolazi u dvije preferencije — intuition (N) ukoliko osoba svijet
dozivljava kroz mastanje i ideje o buducnosti ili sensing (S) ako to ¢ini kroz svoja osjetila, u
stvarnom, sadasnjem trenutku. Dimenzija odlu¢ivanja govori o tome na koji nac¢in osoba donosi
odluke 1 to moze biti ili putem osjecaja (F) ili putem razmiSljanja i analiziranja (T).
Organizacijska dimenzija predstavlja nacin na koji se osoba organizira i kako strukturira svoj
zivot 1 prema tome moze biti ili fleksibilna, spontana i nestrukturirana (P) ili strukturirana i
sklona pratiti raspored (J). Osoba bi prvo trebala odrediti koji je ona tip li¢nosti i na temelju

toga pronaci partnera koji se dobro slaze s njenim tipom (27).

5.2. Zainteresiranost za zivot drugog

Zainteresiranost za zivot partnera centralni je aspekt sposobnosti ostvarivanja zrelih ljubavnih
odnosa, aspekt za koji mozda treba vremena da postane evidentan. Ovdje se zainteresiranost
odnosi na neprestanu znatizelju i interes za zivot voljene osobe, za njene emocionalne
dozivljaje, osobnu povijest, ideale i aspiracije Sto sveukupno postaje izvor poticaja i rasta i

vlastitog zivotnog iskustva. Zainteresiranost za zivot i emocionalni razvoj osobe koju se voli
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postaje izvor osobnog obogacéenja osobe koja voli §to dodatno produbljuje ljubav i zahvalnost
za ono §to par dijeli. Zainteresiranost za zivot drugog podrazumijeva sposobnost za razvijanje
dubinskih objektnih odnosa. U dubljem smislu, odvija se proces identifikacije s voljenom
osobom, identifikacija s interesima i vrijednostima drugog koje onda postaju i dio vlastitog
identiteta. Kod osoba s narcistickim obiljezjima licnosti ovakva zainteresiranost nedostaje.
Takve osobe imaju tendenciju uzimanja drugih zdravo za gotovo, subjektivna iskustva drugih
osoba im izazivaju dosadu, a vezu dozivljavaju vise kao transakcijsku nego interpersonalnu, uz
dominantnu brigu ,,tko od partnera dobiva vise od drugog®. Do narusavanja zainteresiranosti u
narcistickih licnosti dolazi zbog infiltracije odnosa agresijom, povezanom s destruktivnom
patologijom zavisti, a kod paranoidnih li¢nosti do narusavanja dolazi zbog pretjeranih

projektivnih mehanizama po kojima su svojstveni.

5.3. Temeljno povjerenje

Druga odlika zrelih ljubavnih odnosa je prisutnost temeljnog povjerenja u partnerovu empatiju
i dobronamjernost. U zdravom odnosu mora postojati sloboda da osoba bude iskrena oko sebe,
svojih slabosti, konflikta i sumnja u sebe, da moze zatraziti pomo¢ i1 razumijevanje sa
povjerenjem da ¢e partner razumjeti i tolerirati njenu nesigurnost i fragilnost i da otkrivanje
njene vulnerabilnosti ne¢e imati negativni utjecaj na njihovu ljubav. Sposobnost za temeljno
povjerenje pretpostavlja postojanje razvijene sigurne privrzenosti. Moguénost da budu otvoreni
i iskreni mora biti recipro¢na, tako da se oba partnera mogu osjecati slobodno otkrivati sebe i
na taj nacin rasti 1 kao pojedinci i kao par. Iskrenost moze biti 1 veliki test ljubavnog odnosa.
Od posebne vaznosti je pitanje nevjere koja je uvijek velika prijetnja vezi i ukazuje na prisutnost
dubokog konflikta u barem jednom partneru. Iskrenost oko nevjere stavlja bazi¢no povjerenje

pod veliki izazov.

5.4. Kapacitet za autenti¢ni oprost

Za zreli ljubavni odnos jako je vazno biti u moguénosti traziti oprost od partnera, ali isto tako
vazno je 1 moc¢i oprostiti partneru neko njegovo ponaSanje. Moci krenuti ispoCetka nakon

ozbiljnog konflikta i privremene dominacije agresije nad ljubavlju u vezi veliki je test zrele
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ljubavi. Taj kapacitet povjerenja mora se razlikovati od mazohisticke submisije gdje postoji
nerealan pogled na vezu para i u kojoj se bilokakva agresija ili loSe ponasanje od strane partnera
porice, a ne postoji povjerenje u drugu osobu veé u fantaziranu vezu koja ne odgovara stvarnom
stanju stvari. Potonje se obi¢no podudara i s nemoguc¢nos$cu da se stvarno uziva u li¢nosti druge
osobe i nepostojanjem stvarnog zanimanja za njen zivot. Za zreli ljubavni odnos vazno je da
postoji mogucnost da se postavljaju pitanja i da se razgovara otvoreno ako se osoba osjeca
neshvaceno ili povrijedeno, da postoji mogucnost da izrazi svoje nezadovoljstvo datom
situacijom bez da pokuSava izazvati osjecaj krivnje kod partnera. Komuniciranje vlastitih
osjecaja povrijedenosti bez da krivi drugog suptilna je, ali esencijalna kvaliteta otvorene
komunikacije koja reflektira povjerenje u drugu osobu. ,, Trebam ti re¢i kako se osjecam oko
toga Sto se dogodilo jer vjerujem da me nisi Zelio povrijediti 1 treba$ znati §to si mi ucinio*
predstavlja puno drugadiji pristup od ,,vidi S§to si mi ucinio”. Kroni¢na potreba izazivanja
osjecaja krivnje kod drugog Cesta je manifestacija mazohisticke (ili sadomazohisticke)
patologije. To ne znac¢i da u vezi nema mjesta za ljutnju ili davanje do znanja partneru da smo
ljuti, ve¢ da se takva komunikacija u dubokom ljubavnom odnosu dogada u kontekstu uvjerenja
da necija ljutnja i bijes nece utjecat na ljubav koja stoji kao temelj njihove veze i postoji
uvjerenje da i druga osoba to zna. U dubljem smislu, kapacitet za oprost reflektira postizanje
depresivne pozicije, priznavanje vlastitog agresivnog potencijala i povjerenje u moguénost

popravka naruSenog odnosa.

5.5. Poniznost i zahvalnost

Zrela ljubav uvijek sadrzi element poniznosti i duboke zahvalnosti za postojanje druge osobe,
za ljubav koju je primljena, za mogucnost oslanjanja na drugu osobu, ali u zrelom odnosu
postoji i svijest i prihvacanje nesigurnosti vezanih uz ono §to budu¢nost donosi, nepredvidljivih
promjena koje bi mogle utjecati na odnos (npr. bankrot, bolest, smrt). Vazno je da postoji
iskreno prihvacanje zavisnih potreba obaju partnera kako bi se postigla potpuna sreca i osjecaj
sigurnosti. Takvu poniznost treba razlikovati od o¢ajnicke priljubljenosti, od odnosa u kojem
jedna strana nije spremna i ne Zeli prihvatiti kraj veze (ako do njega treba do¢i) 1 nije spremna
nositi se s boli koja nastaje kao rezultat razdvajanja od partnera, $to je potrebna, nuzna

alternativa odrzavanju veze s nekim tko vise ne uzvraca ljubav.
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5.6. Zajednic€ki ego-ideal kao zajednic€ki zivotni projekt

Posvecenost ljubavnoj vezi i gledanje na nju kao na Zivotni projekt jedan je od glavnih aspekata
zrelog ljubavnog odnosa. To je odraz Cinjenice da je par kroz vrijeme uspio uspostaviti
zajednicki ego-ideal, osnovu za kontinuirani rad na vezi, za zaStitu njenih granica i
nadvladavanje povremenih, neizbjeznih agresija i konflikta u vezi. Predanost zajednickom
zivotu temeljenom na zreloj ljubavi ¢ini lakSim donoSenje vrijednih kompromisa u svrhu
rjeSavanja konflikta, a za $to je potrebno da osoba procijeni probleme u sebi i u partneru i prizna
ih. Potrebno je naglasiti i vaznost iskazivanja ljubavi u svakodnevnoj komunikaciji, iako to
moze postati rutinsko, stereotipno ponasanje. Ipak, kao izraz trajnog, uvijek novog zadovoljstva
proizaslog iz samog postojanja i prisustva voljene osobe, takva komunikacija signalizira
svjesnost o postojanju njihove veze kao zivotnog projekta. To je pandan kapacitetu toleriranja
privremenih razdvajanja, ne samo u vremenskom ili geografskom pogledu, ve¢ razdvajanja u
smislu neizbjeznih i nuznih diskontinuiteta u odnosu koji potvrduju razli¢itost i individualnost,
razdvajanja u smislu neovisnih iskustava koja se kasnije mogu udruziti te normalni acting out
kao odraz ambivalencije svih ljubavnih odnosa. Medusobno dijeljenje uzitaka koje jedno od
drugog dobivaju u obi¢nim dnevnim iskustvima i dogadajima formira snaznu povezanost medu
njima. To je suprotno od odnosa u kojem se partneri uzimaju zdravo za gotovo. Cest je slucaj
da edipalna krivnja postane izvor pretjeranog ograni¢enja medusobnog uzivanja i osobi ne
dopusta da ima bolji odnos od onoga koji su imali njegovi roditelji (bilo to u stvarnosti ili u
njegovoj fantaziji). Cest oblik acting out-a u parova koji su dugo godina skupa jest optuzujuéa
izjava jednog od partnera: ,,Trebao se sjetiti godiSnjice...biti svjestan da me to
povrijedilo...znati iz iskustva §to ja zelim“. Mnogi pacijenti, StoviSe, ljudi opcéenito, trebaju
osvijestiti da se misli ne mogu c¢itati i umjesto da se nesto pretpostavlja i podrazumijeva, bolje

bi bilo nauditi to iskomunicirati s partnerom (21).

5.7. Zrelaovisnost

Zrela ovisnost o drugome u bliskoj je vezi s osje¢ajem zahvalnosti za primljenu ljubav, u
takvom odnosu ljubav se ne uzima zdravo za gotovo, a na partnerovu ljubav se gleda kao na
dar sudbine i ta zrela ovisnost treba se razlikovati od mazohisticke submisije. Partnerova ljubav,
uz zahvalnost za primljenu ljubav, podrazumijeva i osjec¢aj odgovornosti za drugu osobu, za
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ostvarenje zivotnog projekta i zelju da druga osoba bude sretna $to je i esencijalni osobni cilj.
Vazni aspekt ovisnosti, kao komponente zrelog ljubavnog odnosa, je sposobnost da osoba
dopusti da se vodi briga o njoj bez da se osjeca inferiorno, posramljeno ili krivo i to je posebno

vazno U stanjima bolesti (28).

Kod osoba s narcisti¢kim obiljezjima licnosti ne razvija se zrela ovisnost, kod njih se javlja
osjecaj ponizenja i inferiornosti kad se zamisljena superiornost dovede u pitanje, odnosno kada
su u stanju u kojemu je potrebno voditi brigu o njima. Spremnost da se prisko¢i u pomo¢
drugome ogleda se 1 u drugim, manje dramati¢nim situacijama od ve¢ spomenutih stanja bolesti
jednog partnera, situacijama gdje postoji prirodna Zelja da se podijeli odgovornost, teret, zadatci
kojima se osoba nosi na dnevnoj bazi. Osjecaj pravedne raspodjele zadataka i odgovornosti
oprecan je brizi o raspodjeli 1 odnosu mo¢i u uvjetima kada agresija infiltrira ljubavnu vezu u

formi potrebe da se osoba zastiti od stvarne ili zamisljene agresije partnera.

Zaokupljenost pitanjima mo¢i, na $to se gleda kao neizbjezan konflikt izmedu muskarca 1 Zene,
u biti predstavlja konvencionalnu racionalizaciju patoloske predominacije agresije u vezii to je
razli¢ito od normalne ambivalentnosti, prisutne u svim vezama, koja se moze apsorbirati i

iskoristiti kao pozitivno iskustvo u odnosu (21).

Psihoanaliticka psihoterapija parova istice medusobnu borbu za mo¢ kod supruznika kao
dominantnu pojavu u kroni¢nim bra¢nim konfliktima. Psihodinamska analiza tih konflikta
otkriva dominaciju projektivnih mehanizama, u podru¢jima 1 agresivnih aspekata
ambivalentnih objektnih odnosa u njihovim dnevnim interakcijama i u medusobnoj projekciji

infantilnih zahtjeva i zabrana izvedenih iz superega (29).

Konflikti oko toga tko je bio u pravu, a tko nije, potraga za krivcem i identifikacija sa
sadistickim slikama roditelja odlike su ovih interakcija. Navedeni mehanizmi su kod
paranoidne strukture li¢nosti dominantni, ali oni su i univerzalni aspekt ljubavnih veza i

reflektiraju duboko ukorijenjene ambivalentnosti (22).

Osvetoljubljivo proganjanje partnera koji ih je razocarao, ¢ak i godinama nakon prekida, ¢esto

se dogada kod paranoidnih li¢nosti (21).
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5.8. Trajna seksualna strast

U literaturi koja se bavi ljubavnim vezama, odnos para se najcesce prikazuju kao inicijalno
ispunjen jakom seksualnom Zeljom i erotskom stras¢u koja s vremenom slabi i ustupa mjesto
dubokoj emocionalnoj povezanosti u kojoj seks postaje manje bitan. Kernberg se ne slaze s tom
pretpostavkom i smatra da intenzivna seksualna strast ne mora oslabjeti ili nestati s vremenom.
Inhibicije na razini strastvenih seksualnih odnosa dugotrajnih veza uglavnom predstavljaju
nesvjesne konflikte iz spektra objektnih odnosa para. Ti konflikti su najcesée u formi obostranih
projekcija superega i acting outa kao modela ponaSanja. Edipalne zabrane i krivnja zajedno s
narcistickom disocijacijom izmedu erotskih 1 njeznih osje¢aja imaju centralnu ulogu u inhibiciji
normalne integracije potpunih objektnih odnosa, polimorfne infantilne i genitalne seksualnosti
i zrelog ego-ideala para, od Cega sve navedeno igra ulogu u odrzavanju seksualne strasti.
Sadasnji interes za interakciju ranog sustava privrZzenosti i seksualnosti redukcionisti¢ki se
fokusira samo na odnos majka-dijete i smatra ga direktno povezanim sa seksualnim ponasanjem
u odrasloj dobi, dok potpuno zanemaruje kompleksnost intrapsihi¢kih determinanti, i
preedipalnih i edipalnih konflikta, a i nesvjesne fantazije generalno. Razvitak seksualne dosade
u dugovjenim vezama tipicni je simptom narcisticke patologije. To je Siroko rasprostranjen
simptom koji je posebno izrazen kod kao sindroma separacije idealiziranih deseksualiziranih
ljubavnih objekta i devalviranih, ali seksualno uzbudljivih objekta, Sto je mozda najces¢i ishod
kombinacije nerijeSenih edipalnih konflikta i narcistiCke patologije. U zrelim ljubavnim
odnosima postoji trajna idealizacija partnerovog tijela i ona ne podlijeze utjecaju promjena koje
nastupaju zbog starenja ili bolesti. Prihvac¢anje manifestacija starenja, kod sebe i kod partnera,
bez da se gubi seksualno uzbudenje, posljedica je dominacije ljubavi nad agresijom i odrzane
idealizacije tijela. Pravi nesvjesni konflikt ne odvija se izmedu njezne, emocionalne predanosti
i strastvenog erotizma, ve¢ se glavni nesvjesni konflikt dogada izmedu ljubavi i agresije unutar
obje, 1 njezne emocionalne 1 strastvene seksualne, oblasti i unutar struktura superega

ukljuéujuci ego-ideal para i persekutorne znacajke superega.

5.9. Prihvacéanje gubitka i ljubomore te zastita granica

Cesto se izraz ,,ako nekoga volis, pusti ga da bude slobodan* koristi kao opis zrele ljubavi koja
implicira voljenje nekoga uz osvijeStenost da je ta osoba slobodna i da moze zauzvrat voljeti
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samo onoliko koliko mu je prirodno i ne moze se nikako, ni prisilom ni izazivanjem osjecaja
krivnje, uciniti da osoba voli vise. To znaci da je, s obzirom na recipro¢nost ljubavnog odnosa,
razumno ocekivati da ¢e nam druga osoba na ljubav uzvratiti na isti nac¢in, medutim ako voljena
osoba to nije u stanju uciniti, to se mora prihvatiti i treba biti spreman podnijeti Zalovanje zbog
zavrsetka veze. U praksi to znaci da je prihvatljivo postavljati pitanja i traziti odgovore, bez da
se namjerno izaziva osjecaj krivnje drugoj osobi, ako je pojedinac povrijeden i misli da se
partner prema njemu nije ponio dobro, uz pretpostavku da ¢e navedeno biti i partnerova
prirodna briga. To ne znaci da, pod normalnim uvjetima, agresija ne bi trebala biti prisutna u
funkciji obrane granica veze od ,,uljeza“. Kapacitet za ljubomoru normalna je zastitna funkcija,
rezultat ulaska u dominaciju edipalnih konflikta. Ona je Cesto odsutna u teskim narcistiCkim
patologijama, a nedostatak normalne ljubomore moze biti i izraz acting out-a edipalne krivnje
oko mogucnosti zadovoljavajuce seksualne veze. Ambivalencija prisutna u svim odnosima
znaci da ¢e se povremena razdoblja predominacije agresije u vezi sigurno dogadati i ona su
neizbjezna, ali istovremeno mogucnost razrjeSenja takvih stanja nosi sa sobom mogucénost
osnazivanja 1 produbljivanja odnosa. Ako od partnera ne moZe dobiti Zeljenu predanost
ljubavnom odnosu ili on ne moZe voljeti na nacin na koji se o¢ekuje od njega, osoba mora to
spoznati 1 prihvatiti. Prihvacanje da veza ima svoj limit ili da joj je doSao kraj odgovornost je
koju pojedinac treba imati prema sebi. Rezolucije kriza u vezi mijenjaju prirodu odnosa, na
bolje ili na gore. U idealnom slucaju razrjeSenje krize bit e poticaj za rast i podizanje
samosvijesti partnera. Kada se dogodi kraj veze pod uvjetima predominacije depresivnih nad
paranoidnim mehanizmima, tj. sa predominacijom tuge i zalovanja zbog gubitka partnera nad
mrznjom, frustracijom i Zeljom za osvetom, taj zreli naCin nosenja s traumom razdvajanja moze

djelovati pogodno i doprinijeti razvitku zrelije veze s novim partnerom (21).

5.10. Zalovanje

Nakon prekida ljubavne veze dolazi razdoblje zalovanja koje osobi treba omoguditi
samorefleksiju i separaciju od iskustva proZivljenog s biv§im partnerom. Normalni proces
zalovanja ne bi trebao biti obiljezen osjecajima izrazite krivnje, samodevaluacije ili
prozimajuée nesigurnosti. Zalovanje bi trebalo biti bez elemenata samodevaluacije posebice
onda kada kraj nastupa na inicijativu partnera. Kod osoba s mazohistickom patologijom

zalovanje ¢e biti obiljezeno samookrivljavanjem, dok ¢e kod osoba s narcistickom patologijom
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ono biti obiljeZzeno osjecajem ponizenosti. Kapacitet za ljubav trebala bi biti velika potvrda
necije vrijednosti. Normalni proces Zalovanja trajan je, a ne prijelazni proces koji vodi do
strukturalnih psihickih promjena, on poti¢e emocionalni rast i povecava kapacitet za ljubav i

omogucuje ostvarenje zrelije veze s novim partnerom (21).

Odsutnost agresije prilikom suocavanja sa ¢injenicom da se izgubljeni ljubavni objekt ne moze
kontrolirati omogucava reparativnim funkcijama ego-ideala da potvrdi dobronamjernost
proslih internaliziranih objektnih odnosa, §to kulminira obogacivanjem Selfa i otvaranjem novih

kanala sublimacije (30).

Zalovati za izgubljenim voljenim objektom, a ipak biti sposoban voljeti ponovno, bez da se
napusti ljubav prema izgubljenom objektu i bez da se skrati proces zalovanja, vazan je aspekt

normalnog zalovanja (31).
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6. PATOLOGIJE SPOSOBNOSTI ZA  OSTVARIVANJE |
ODRZAVANJE ZRELOG LJUBAVNOG ODNOSA KOD
RAZLICITIH TIPOVA PSIHOPATOLOGIJE

Normalni kapacitet za ljubav prema drugima i prema sebi zahtjeva adekvatnu, zrelu integraciju
ljubavi i mrznje. Razvojne devijacije u formiranju ego-ideala i superega, perturbacije ega,
patologija internaliziranja objektnih odnosa i patoloski mehanizmi idealizacije mogu dovesti
do razvoja patoloskih ljubavnih odnosa. Te razvojne promjene su ishodiste prepreka u
ljubavnim odnosima, razli¢itog stupnja ozbiljnosti i na razli¢itim stupnjevima organizacije
li¢nosti. Medu njima pronalaze se one povezane sa a) sposobnosti za empatiju i sposobnosti za
dati i primiti njeznost; b) kvalitetom procesa idealizacije koji olakSava ili sprje¢ava razvoj
ljubavne veze; c) teSkocama s nadvladavanjem edipalnih zabrana i preedipalnih konflikta u
sublimiranu integraciju djetetove polimorfne seksualne aktivnosti; d) osiromaSenjem
autotelicnog potencijala odrasle osobe; e€) kapacitetom za zalovanje za izgubljenim ili

neuzvra¢enim ljubavnim vezama (30).

Ovo poglavlje se bavi razli¢itim stupnjevima poremecaja li¢nosti u kontekstu patologije vezane
uz uspostavljanje i odrzavanje zrelih ljubavnih veza. Kada se u terapiji procjenjuju odlike
ljubavnog Zivota pacijenta s ozbiljnim poremecajem li¢nosti fokus se stavlja na obrasce
njihovih seksualnih aktivnosti i fantazija te na prirodu objektnih odnosa. Kapacitet za
zaljubljivanje i za odrzavanje stabilne ljubavne veze ekspresija je stupnja zrelosti objektnih
odnosa 1, shodno tome, §to je ozbiljniji poremecaj li¢nosti to je kod pacijenta prisutna veca
patologija na polju ostvarivanja i odrzavanja stabilnih, zrelih ljubavnih odnosa. Normalnost,
kada govorimo o seksualnom funkcioniranju u kontekstu emocionalne zrelosti, iz klini¢ke
perspektive ukljuuje sposobnost za ostvarivanje i odrzavanje stabilnih ljubavnih veza uz
kapacitet za seksualno uzbudenje i za seksualni odnos sa progresivno rastu¢om uzbudenosti

koja kulminira orgazmom (21).

6.1. Neurotska organizacija licnosti

Neurotska organizacija li¢nosti se odnosi na histeri¢ne, opsesivno-kompulzivne, depresivno-

mazohisti¢ke poremecaje. Takvi pacijenti se prezentiraju s relativno blagim stupnjem seksualne
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patologije. Kod ovakvih osoba, identitet je integriran, kapacitet za ostvarivanje dubokih
objektnih odnosa je odrzan, postoji predominacija defenzivnih mehanizama visokog stupnja i
odrzan je kapacitet za zrele emocionalne reakcije. Kapacitet za ostvarivanje i odrzavanje
stabilnih ljubavnih odnosa je prisutan i ¢esto je prac¢en nekim stupnjem seksualne inhibicije.
Kod muskaraca ¢e to biti relativno blagi stupnjevi impotencije, dok se kod zena radi o
znacajnom stupnju seksualne inhibicije u obliku nemoguénosti postizanja potpunog seksualnog
uzbudenja i orgazma prilikom seksualnog odnosa. Kod poremecaja li¢nosti na neurotskoj razini
cesto je prisutna tipicna seksualna inhibicija u obliku nemogucnosti postizanja potpunog
seksualnog uzitka s osobom koju se zapravo voli, dok je isto moguce s osobom koja nije
emocionalno znacajna pacijentu. Taj obrazac je ¢eSc¢e prisutan kod muskaraca, osobito onih sa
znaCajnim histericnim ili narcistickim obiljezjima li¢nosti 1 ogleda se u takozvanoj, vec
spomenutoj, Maddona-prostitutuka  disocijaciji. Kod Zena, posebice onih s
depresivnim/mazohistickim obiljezjima licnosti, Cest je slu¢aj da se potpuna seksualna
gratifikacija moZe ostvariti samo u kontekstu mazohisti¢ke ljubavne veze. 1z psihodinamske
perspektive, u opisanim patologijama radi se o predominaciji edipalnih konflikata s nesvjesnom
krivnjom i represijom edipalnih nastojanja, i s njima povezanih zabrana infantilnih genitalnih
impulsa i kastracijskog straha. Konflikti vezani za pregenitalnu agresiju zastupljeni su u puno

manjem stupnju nego $to je to slucaj u ozbiljnijim psihopatologijama (21).

Proces zalovanja kod ovih pacijenata obiljezen je depresivnom idealizacijom izgubljenog
objekta ljubavi koja sluzi kao zastita od nesvjesnog osjecaja krivnje. Netolerantnost i mrznja,
nastali kao rezultat nemogucnosti da se pristupi unutarnjem svijetu ljubavnog objekta, ometaju
reparativne funkcije ego-ideala. Proces zalovanja pretvara se u patoloSku separaciju
karakteriziranu devalvacijom selfa, urgentnom potragom za novom vezom Kkoja ce
kompenzirati ono $to je izgubljeno i pojaavanje osjecaja ljubavi prema izgubljenom objektu

Sto dovodi do daljnjeg odrzavanja mazohisti¢kog podredenja nedostupnom objektu (30).

6.2. Narcisticka patologija

Pacijenti s narcistiCkim obiljeZjima li¢nosti prezentiraju se s dobro organiziranim, ali
patoloskim, grandioznim selfom i znacajnim problemima u objektnim odnosima, ali uz
relativno normalno funkcioniranje u obi¢nom socijalnom okruzenju. Kod ovakvih pacijenta,

kapacitet za seksualnu uzbudenost i orgazam je normalan, prisutna je intenzivna potraga za
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ucestalim seksualnim vezama, medutim kapacitet za znacajnu, stabilnu ljubavnu vezu je
limitiran (21). Mnogi pacijenti s narcistiCkom strukturom li¢nosti nikada nisu bili zaljubljeni ili
voljeli. Pacijenti koji su promiskuitetni i koji reagiraju intenzivnim osjecajima frustracije i
nestrpljenja ako im Zeljeni seksualni objekt nije odmah dostupan, svojim ponasanjem mogu
zasjeniti ¢injenicu da nikad nisu bili zaljubljeni (32). Narcisti¢ni pacijenti imaju problema s
odrzavanjem dugotrajnih ljubavnih odnosa i za njih je tipi¢no ucestalo zaljubljivanje u partnera
koji im je seksualno uzbudljiv, medutim kroz period od nekoliko tjedana ili mjeseci, i ljubav i
seksualno uzbudenje rapidno opadaju. Za njih su karakteristi¢ni repetitivni ciklusi u kojima se
izmjenjuju idealizacija i devaluacija partnera pa inicijalno snazna seksualna Zelja brzo biva
zamijenjena totalnim gubitkom interesa i seksualnom dosadom (21). Primitivne devaluacije
objekta ljubavi sluze kao zastita od intenzivnog bijesa izazvanog potrebom za drugom osobom,
nad kojom pojedinac ne moze imati potpunu kontrolu. Pacijenti s narcistickim obiljezjima
poricu nezavisno postojanje objekta ili pak pori¢u svoju vlastitu ovisnost o njima. Kada treba
do¢i do prekida veze, za njih je karakteristi¢na bolna, komplicirana separacija ili ¢ak potpuna
nemogucénost da se razdvoje od partnera. Klinicke manifestacije tih patoloSkih separacija
izrazavaju se kao nemogucnost toleriranja gubitka i1 prave depresije. Pod prijetnjom separacije
ili gubitka objekta ljubavi, pacijentovo stanje se pogorSava i On postaje anksiozno
dezorganiziran uz jasne naznake paranoje. Fantazije o osveti i napadima usmjerenih prema
objektu ljubavi sprjeCavaju trajno izmirenje 1 potvrduju intrapsihicku reprezentaciju
,Zlonamjerne* ljubavne veze (internalizirane u proslosti), i ostavljaju pacijenta isklju¢ivo sa
subjektivnim iskustvom usamljenosti i ispraznosti. SnaZna potreba za ponovnim
uspostavljanjem kontrole nad izgubljenim objektom suofava pacijenta s vlastitim,
neprihvatljivim prijezirom. Projekcija pacijentovog vlastitog prijezira u objekt ljubavi, iako
privremeno olakSava proces Zalovanja putem manijakalnog trijumfa nad objektom ljubavi,
zavr$ava potvrdivanjem straha od napustanja 1 odbijanja i zatvara pacijenta u krug bez izlaza

Sto je Cesto praceno fantazijama o ubojstvu objekta ljubavi i potom pocinjenja samoubojstva

(30).

Ovi pacijenti imaju organizaciju li¢nosti koja kombinira obrane od preedipalne zavisti s
analnom regresijom iz edipalnih konflikata, intenzivnu zavist i rivalstvo usmjereno prema

seksualnim objektima i znac¢ajno smanjen kapacitet za objektne odnose (21).
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6.3. Grani€na organizacija li€nosti (viSi stupanj)

Osobe sa borderline organizacijom li¢nosti viseg stupnja odlikuju se polimorfno perverznim
infantilnim tipom seksualnosti. Ovi pacijenti imaju tendenciju kombiniranja sadistickih,
mazohistickih, voajeristickih, ekshibicionistickih, fetiSistickih i1 biseksualnih znacajki, pa se
kod njih Cesto nalazi kombiniranje kaoti¢nih heteroseksualnih i homoseksualnih interesa,
umjesto uspostavljanja stabilne heteroseksualne ili homoseksualne orijentacije. Osobama na
ovoj razini psihopatologije nedostaje integrirani koncept selfa i znacajnog 'drugog' $to rezultira
sindromom difuzije identiteta. Postoji predominacija primitivnih mehanizama obrane kao §to
je splitting, ozbiljna patologija objektnih odnosa i znacajne teSko¢e i u profesionalnom i
ljubavnom zZivotu. Ljubavni zivot ovih pacijenata €ini se kaoti¢nim, ne samo zbog njihovih
intenzivnih, ali nestabilnih objektnih odnosa i multiplih objekta ljubavi, ve¢ i zbog njihove
seksualne slobode koja nije u skladu s uobic¢ajenim drustvenim normama. Zbog odrzanog
kapaciteta za intenzivne, zadovoljavajuce seksualne interakcije, u tijeku psihoterapije kod ovih
pacijenata moze do¢i do napretka u smislu razvoja kapaciteta za stabilnu ljubavnu vezu s
objektom njihovog seksualnog interesa pa je seksualni promiskuitet prognosticki povoljan
faktor, osim ako se pojavljuje u kontekstu ozbiljnih narcistickih poremecaja licnosti. 1z
psihodinamske perspektive, u ovoj psihopatologiji dominira tipi¢na kondenzacija preedipalne
agresije s edipalnim konfliktima grani¢ne organizacije li¢nosti i primitivne obrane, prvenstveno

splittinga umjesto zrelije represije.

6.4. Grani€na organizacija li€nosti (nizi stupanj)

Grani¢na organizacija li¢nosti na niZoj razini nosi sa sobom jo§ ve¢i stupanj patologije
ljubavnih odnosa. Kod takvih osoba postoji ozbiljni problem s odrzavanjem stabilnih ljubavnih
odnosa i nesposobnost zaljubljivanja u kombinaciji sa pervazivnom seksualnom inhibicijom
karakteriziranom nemoguénoscéu postizanja seksualnog uzbudenja i orgazma, tj. moze se reci
da postoji generalni nedostatak odgovaraju¢eg senzualnog odgovora na seksualnu stimulaciju
tijela. Kod prethodno opisanih skupina psihopatologija li¢nosti iako postoji neki stupanj
seksualne inhibicije, takvi pacijenti su uglavnom sposobni ostvariti seksualno uzbudenje i
orgazam putem masturbacije, dok kod borderline organizacije li¢nosti na nizoj razini ¢ak i to
izostaje 1 orgazam se ne moZze posti¢i ni na koji nac¢in. Iz psihoanaliticke perspektive, kod ove
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grupe poremecaja, radi se o postojanju primitivnih erotskih fantazija koje su spojene s
agresivnim strahovima i impulsima. Ovakve fantazije ostavljaju dojam da se u djetinjstvu
dogodila ozbiljna trauma, iskusila frustracija i agresija koje su zasjenile rane odnose sa
znacajnim osobama i dovele do nemoguénosti adekvatnog odgovora na senzualne impulse. Kod
ovih pacijenta postoji predominacija erotskih fantazija koje ukljucuju aktivnosti u sluzbi
agresivnih impulsa uz povezan strah od destruktivne, uzajamne tjelesne invazije. Ozbiljna
seksualna inhibicija kod ovih pacijenata interferira s razvojem potpuno zadovoljavajuce
ljubavne veze, ¢ak 1 kad u sklopu terapije dode do napretka u smislu razvoja kapaciteta za

ostvarivanje dubokog odnosa sa znacajnim pojedincem.

6.5. Agresivni antisocijalni spektar

Agresivni antisocijalni predstavlja najekstremniji, najozbiljniji tip poremecaja li¢nosti. Ovaj
poremecaj li¢nosti se odlikuje postojanjem nemotivirane, pretjerane, nasilne agresije usmjerene
prema drugima, bez ikakve sposobnosti osjec¢anja krivnje, zabrinutosti, empatije. Pacijentove
erotske zelje su potpuno pod kontrolom sadistickih impulsa pa su seksualni odnosi
karakterizirani brutalnom prijetnjom za intimu druge osobe, fizicko blagostanje ili ¢ak zivot Sto
je odraz sadisti¢kih perverzija u kontekstu potpunog nedostatka kapaciteta za investiranje u

ljudske odnose i generalnog nedostatka kapaciteta za ljubavne osjecaje (21).

6.6. Perverzije (parafilije)

Definicija perverzija ukljucuje obligatorno, konzistentno ograni¢enje pacijentovih seksualnih
fantazija ili aktivnosti na jednu specifiénu komponentu polimorfno perverzne infantilne
seksualnosti kao $to Su voajerizam, mazohizam, sadizam, ekshibicionizam ili fetiSizam, Sto su
i najces¢i tipovi perverzija. Prognoza razli¢itih perverzija ovisi o specifi¢nim karakteristikama
koje su blisko povezane s patologijom licnosti koja je u podlozi. U normalnom seksualnom
ponasanju, polimorfno perverzne seksualne fantazije i aktivnosti integrirane su u obicne,
uobicajene seksualne fantazije 1 aktivnosti. Te komponente pojacavaju uzbudenje i intenzitet
seksualne veze i mogu doprinijeti intimnosti seksualnog odnosa. Sadomazohizam, sastojak

infantilne seksualnosti, esencijalni je dio normalnog seksualnog funkcioniranja i ljubavnih
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odnosa, a i same prirode seksualnog uzbudenja. Elementi sadomazohizma su takoder prisutni u
svi seksualnim perverzijama. On kod oba spola zapocinje kao potencijal za erotski mazohizam
I predstavlja vrlo rani kapacitet za povezivanje agresije i libidalnih elementa seksualnog
uzbudenja. Seksualna uzbudenost se moze smatrati bazicnim afektom koji nadvladava
primitivni splitting ljubavi i mrznje. Erotska zelja je zreliji oblik seksualne uzbudenosti. Sa
psihoanalitickog stajaliSta, ove rane komponente seksualnosti ekspresija su i agresivnih i
erotskih impulsa, odnosno one su kombinacija predominantno njeznih erotskih zelja za
uzajamnom penetracijom 1 iz agresije izvedenih Zelja za kontrolom 1 dominacijom nad
seksualnim partnerom i/ili da se bude pod kontrolom i dominacijom partnera. Blagi oblici
seksualne inhibicije su dosta Cesti u normalnoj populaciji, a rezultat su rane, superegom
determinirane zabrane infantilne seksualnosti i u njima su ovi polimorfni infantilni seksualni

impulsi podvrgnuti represiji (21,33).
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7. ZAKLJUCAK

Dva se velika razvojna stadija moraju dosegnuti kako bi se razvila normalna sposobnost
zaljubljivanja i voljenja: prvi stadij, kada se rani kapacitet za osjetilnu stimulaciju erogenih zona
(posebice oralni i kozni erotizam) integrira s kasnijim kapacitetom za razvijanje totalnih
objektnih odnosa; i drugi stadij, kada se cjelovito genitalno zadovoljstvo ugradi u raniji
erotizam povrsine tijela u kontekstu totalnih objektnih odnosa, ukljucujué¢i komplementarnu
seksualnu identifikaciju. Prvi stadij se razvija postepeno i suptilno kroz period od prvih pet
godina Zivota 1 povezan je s normalnom integracijom internaliziranih objektnih odnosa, koja
vodi do integriranog koncepta selfa i do integrirane konceptualizacije drugih, a dovodi i do
popratne sposobnosti razvoja dubinskih odnosa sa znacajnim drugima. Studija patologije
narcisoidnog karaktera ukazala je na posljedice neuspjeha prvog stadija. Drugi stadij razvoja
odgovara uspje$Snom nadvladavanju edipalnih konflikata i povezanih nesvjesnih zabrana protiv
potpunih seksualnih odnosa. Neuspjeh adekvatnog razvoja drugog stadija pronalazi se kod
neurotskih sindroma, seksualnih inhibicija 1 patologija ljubavnog Zivota koje proizlaze iz
nerijeSenih edipalnih konflikata. Inkorporacija pregenitalnih trendova u oblik njeznosti, $to je
krucijalni preduvjet za razvoj kapaciteta zrelog zaljubljivanja, posljedica je integracije
djelomi¢nog objekta (apsolutno dobrog i apsolutno loSeg) u totalni objektni odnos, integracije
koja implicira odredeni stupanj razrjeSenja pregenitalnih konflikata oko agresije i
uspostavljanje kapaciteta za toleriranje ambivalentnosti ljubavnih odnosa. Ova integracija
dopusta ugradivanje erotizma povrSine tijela u totalne objektne odnose. Kasnije se njeznost,
koja reprezentira ovu inkorporaciju, treba proSiriti u kapacitet za cjelovito genitalno
zadovoljstvo koje zauzvrat zahtjeva dostatnu rezolucija edipalnih konflikata. RazrjeSenje
edipalnih konflikta u kontekstu kapaciteta za uspostavljanje totalnih objektnih odnosa doprinosi
razvoju i kapaciteta za cjelovit, dubok, trajan i strastven odnos i kapaciteta za potpunu genitalnu
gratifikaciju. Kapacitet za seksualni odnos i orgazam nikako ne garantira kapacitet za zreli
ljubavni odnos, isto kao §to ni kapacitet za totalne objektne odnose bez razrjesenja edipalnih
konflikata i s tim povezanog oslobadanja od seksualne inhibicije ne garantira postojanje
sposobnosti za razvijanje zrelih i stabilnih ljubavnih odnosa. Sposobnost zaljubljivanja ukazuje
na postizanje vaznih preduvjeta za razvoj kapaciteta za ljubav: kod osoba s narcistiCkim crtama
licnosti zaljubljivanje oznacava pocetak kapaciteta za brigu 1 krivnju i donosi neku nadu da ¢e
uspjeti nadvladati duboke, nesvjesne devaluacije objekta ljubavi. Kod grani¢nih pacijenata,

primitivne idealizacije mogu biti prvi korak prema ljubavnom odnosu koji ¢e se razlikovati od
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love-hate odnosa s njihovim primarnim objektima. To se dogada ako i kad dode do razrjesenja
splitting mehanizama odgovornih za primitivnu idealizaciju i ako i kad ljubavni odnos bude u
mogucénosti tolerirati i razrijesiti pregenitalne konflikte, od kojih je u biti primitivna idealizacija
bila obrana. Kod neurotskih pacijenata i pacijenata s relativno manje ozbiljnom patologijom
licnosti, kapacitet za zaljubljivanje trebao bi, nakon uspjesne psihoanaliticke terapije u kojoj je
doslo do razrjeSenja nesvjesnih, dominantno edipalnih konflikata, maturirati u kapacitet za
trajne ljubavne odnose. Integracija voljenih i omrazenih slika selfa i slika objekta i afekata u
transformaciji djelomi¢nog u totalni objektni odnos temeljni je preduvjet za uspostavljanje
stabilnog objektnog odnosa i preduvjet je za prelaZzenje granice stabilnog ego-identiteta u svrhu
identifikacije s voljenim objektom. Uspostavljanje dubinskih objektnih odnosa oslobada
primitivnu agresiju u vezi, u kontekstu reciprocne aktivacije dominantno potisnutih ili
disociranih patogenih objektnih odnosa iz djetinjstva obaju partnera. Maturacija superega je
vrlo snazni element u osiguravanja kapaciteta za brigu, lojalnost i predanost voljenom objektu,
za zrelu idealizaciju veze koja podiZze seksualno uzbudenje u seksualnu strast i ljubav.
Zakljucno, sazrijevanje u seksualnom smislu, u smislu objektnih odnosa 1 uz razvoj superega,
zajednicki odreduje kapacitet za zrelu ljubav i za stabilnost para, ali takoder i stvara moguce

uvjete za njegovu destrukciju (32,34).
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ZAHVALE

Na kraju, zelim se zahvaliti svojoj familiji — ocu Juri, majci Jeleni i sestri Neni na bezuvjetnoj
potpori svih ovih godina. Takoder veliko hvala i svim mojim prijateljima na vjecitoj inspiraciji,

podrsci i ljubavi, bili ste (i jos uvijek jeste) savrSeni suputnici i jo§ jednom, hvala vam!
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