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Sinele real si sinele fals in conceptia lui Masterson

Laura Anghelescu

Sinele reprezintd un intreg concept complex, cu o dezvoltare proprie, capacitate de
functionare si patologie proprie. Termenul de “sine” a fost folosit de atdt de multi teoreticieni

incat poate fi definit in diverse moduri, in functie de abordarea teoretica.

Procesul de dezvoltare a sinelui este important in intelegerea teoriei atasamentului si a
teoriei relatiilor obiectuale. Teoria atagamentului descrie modul in care functiile de reglare a
afectului mamei mediaza influenta materialului genetic si oferd un suport vital al mediului pentru
dezvoltarea si conectarea neuronilor din cortexul orbital prefrontal ce vor deveni un centru
pentru sine §i vor regla mai apoi afectul individului si relatiile afective ale acestuia. Aceasta
teorie mai aratd i faptul ca interactiunile afective se integreazd pentru a forma o structura
intrapsihica a sinelui. Cercetarile neurobiologice demonstreaza faptul ca existd o structurd
neuronala ce sustine sinele. Teoria relatiilor obiectuale integreaza atat teoria atasamentului, cat si
neurobiologia, pentru a arata modul in care structura gaseste o exprimare psihologica si modul in

care trebuie sa se abordeze aceasta 1n tratament (Masterson & Liebermann, 2004).

Structura intrapsihica se refera la planul bazat pe structura cerebrald ce rezulta din
experientele timpurii ale individului cu ingrijitorii importanti. Acest plan include toate
reprezentarile obiectuale si ale sinelui individului si afectele asociate. Odata formata, structura
intrapsihica organizeaza modul 1n care indivizii se percep pe ei insasi in relatiile cu ceilalti. Deci,
experientele timpurii cu ingrijitorii principali contureaza mai tarziu impresii despre sine si despre

ceilalti (Masterson, 1993),.

Bazandu-se pe observatiile realizate asupra copiilor si mamelor acestora de-a lungul
anilor, psihanalistii au identificat diverse stadii de dezvoltare prin care trece copilul si in care isi
dezvoltd un sine real, pe care invata sa si-1 exprime in propriul mod personal, stabilind anumite

tipare ce vor ramane fixate pe viata.
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Un nou-nascut are un singur scop si anume confortul, gasirea placerii si evitarea durerii.

Ca orice organism uman, copilul simte foame sau alte tipuri de disconfort ce apar din interior sau
din exterior. Ultimele cercetari in acest domeniu au relatat faptul cd dezvoltarea capaciatilor
senzoriale are loc foarte devreme: la patru sdptimani copilul dezvoltd un raspuns special pentru
mama si tata, iar la sapte siptimani acesta poate si observe vizual mediul. In aceastd perioada
copilul inca se simte conectat cu mama la nivel intrapsihic, chiar daca separarea fiziologica prin
nastere a avut loc. Dupa doua sau trei luni lucrurile incep sa se schimbe: copilul observa ca are
propria sa piele si descopera anumite limite. Pentru a putea forma un simt al sinelui coerent,
copilul, in primii trei ani de viata, trebuie sd invete faptul cd nu reprezintd o unitate simbiotica,

interconectata cu mama (Masterson, 1993),.

Ca si copii si tineri adulti Tnvatam sa stam pe picioarele noastre, atat fizic, cat si
psihologic si realizdnd acest lucru dezvoltam pattern-uri, sentimente si o gandire care sd ne
ghideze 1n abordarea problemelor si a situatiilor dificile. Aceste pattern-uri Incorporeaza puterea
si capacitatea sinelui real, ce contureazd modul in care se formeaza relatiile interpersonale si in

care se intretin diverse activititi (Masterson, 1988).
Sinele real si sinele fals

In opinia lui James Masterson (Masterson, 1993), cdutarea intelesului reprezintd cdutarea

expresiei sinelui real al individului.

Sinele real consta din totalitatea imaginilor intrapsihice ale sinelui si a reprezentarilor
obiectuale asociate cu acestea. Termenul “real” implica ceva sanatos, normal, ce are o importanta
componentd a unei realitdti constiente, desi este influentat de inconstient si de fantezie. Sinele
real, sandtos, are doud functii: oferda un mecanism emotional pentru expresia sinelui, si de

asemenea contribuie la mentinerea stimei de sine prin stdpanirea sarcinilor reale.

Termenul de sine real se afla in contrast cu sinele fals al tulburarilor sinelui: sensul
sinelui fals nu se bazeaza pe realitate, ci pe fantezie, iar stima de sine nu pe efortul de a controla
realitatea, ci pe apararea impotriva afectelor ddundtoare. Sinele real consta atat in reprezentarile
sinelui subordonate, cat si In organizarea supraordonatd (Masterson, 1993). Acest sine real are

propria sa dezvoltare, capacitate de functionare si propria sa patologie.
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Teoria lui Masterson este definitd ca fiind una developmentald a sinelui si a teoriei

relatiilor obiectuale. Developmental se refera la factorii ce determina o persoana sa dezvolte o
tulburare de personalitate (tulburare a sinelui). Aceste informatii provin de la cercetarile realizate
pe copii, in special de catre Margaret Mahler si Daniel Stern, dar si de alte cercetdri mai recente

care atesta felul in care creierul uman este afectat la nivel neuronal de interactiunile mama-copil.

Trei factori participd la dezvoltarea tulburdrilor de personalitate: natura, ingrijirea si
destinul. Natura se refera la mostenirea genetica a copilului. La fel cum oamenii difera in ceea ce
priveste abilitatile atletice sau inteligenta, la fel pot sd se deosebeasca si In ceea ce priveste
capacitatea de a avea un sine autonom (Masterson, 1993). Ingrijirea se referd la capacitatea
mamei de a identifica si a oferi suport emotional sinelui copilului. Termenul include factori
precum reglarea afectelor si sustinerea sinelui copilului. Al treilea factor, destinul, se refera la
aspectele ce nu tin de controlul familiei, precum boala, moartea, razboiul, sau alte urgente, care
intervin in capacitatea mamei si in disponibilitatea ei de a intretine separarea si individualizarea,
sau care intervin 1n capacitatea copilului de a evoca si folosi resursele materne (Masterson,

1988).

O confuzie poate sa se faca in incercarea de a separa conceptele de sine real si ego. Freud
nu a realizat aceastd delimitare, iar definitiile celor doi termeni diferd in functie de perspectivele
teoretice. Din perspectiva psihologiei ego-ului, sinele fals si functiile acestuia sunt incluse in ego.
Din perspectiva teoriei relatiilor obiectuale, sinele real nu apartine ego-ului, insa functioneaza ca
un partener paralel acestuia, utilizind unele functii ale ego-ului pentru a isi indeplini sarcinile, In

timp ce ego-ul isi indeplineste functiile traditionale descrise de psihologi (Masterson, 1993).

Ego-ul, prin intermediul mecanismelor sale de aparare, mentine echilibrul intrapsihic prin
reglarea interactiunilor interne Intre eu, superego si realitate, iar pe langd aceasta ajuta si sinele
real 1n indeplinirea sarcinilor reale. De exemplu, perceptia realitatii este esentiald in indeplinirea
sarcinilor reale. Sinele poate fi privit ca un partener reprezentant al ego-ului, desi este mai mult
de atat, pentru ca, pentru a avea aspecte reprezentative ale functiilor ego-ului, trebuie sa aiba si
propriul sdu plan, adica acela de a identifica si exprima dorintele unice ale individului. Ego-ul
poate fi privit ca mand executiva a sinelui, desi este mai mult de atdt pentru cd de asemenea

regleaza echilibrul intre ego si superego.
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Factorii ce determina indivizii sd dezvolte tulburdri de personalitate le slabesc sau

diminueaza capacitatea de a dezvolta si exprima sinele lor real. Termenul de sine real se refera la
capacitatea persoanei de a-si identifica propriile dorinte individuale, de a le exprima pe acestea
realitdtii si de a le apara atunci cand sunt atacate. Sinele real cuprinde aspectele spontane si
creative ale auto-organizarii. In contrast cu acesta, sinele fals se refera la construirea unui mod de
a fi In lume si de a se vedea pe sine si pe ceilalti, identificarea a ceea ce este strain in importante
aspecte ale sinelui real al individului, este in primul rand reactiv la ceilalti si ii lipseste

spontaneitatea (Masterson & Liebermann, 2004).

Sinele fals inlocuieste o fantezie defensiva din dorinta individului de a se auto-impune,
fantezie ce promite protectie in dragoste si in munca (Masterson, 1988). in relatiile personale,
sinele fals promite sd apere impotriva intimitdtii ce poate duce la durerea simtita de abandon prin
inlocuirea relatiilor imaginare cu parteneri nedisponibili pentru o relatie reald. In ceea ce priveste
activitatea profesionald, sinele fals 1i asigura persoanei faptul cd aceasta poate sa evite conflictele
si anxietatea ce ar putea fi determinate de auto-impunerea sincerd fatd de colegi, competitie si

persoane autoritare, prin neatingerea capacitatilor si abilitatilor totale la locul de munca.

Permiterea sinelui fals sa controleze viata unui individ duce la o scadere severa a stimei
de sine (Masterson, 1993). Astfel, sinele real este prea slab pentru a putea sd sustind stima.
Atunci cand o persoand simte cd reactioneazd la viatd aproape robotic, fara a raspunde mai
degraba ca o fiintd umana, adesea simte ceea ce multi oameni numesc “falsitate esentiala” sau
lipsa totald a vietii. Acestia dau vina pe viatd §i nu pe propriile probleme, rdméan pasivi in
confruntarea cu provocarea si neagd dezastrul pe care l-au produs in viata lor. A fi controlat de

un sine fals inseamna a te multumi cu o manierd rigida de a aborda problemele si provocarile.

Desi marea majoritate a oamenilor au ocazional indoieli cu privintd la identitatea,
valoarea si fericirea lor si se Intreaba daca realizeaza maximul in viata, acestia nu sunt dominati
de un sine fals. Oamenii sdnatosi detin un sine real ce poate aprecia iintr-un mod realist aceste
momente de Intrebare si indoiala si lucreaza cu aceste dificultati si dezamagiri, fara a recurge la
comportament auto-distructiv pentru a evita sentimentele de depresie si inutilitate. Odata ce
putem intelege ce este sinele real si cum se dezvoltd, putem identifica si experientele ce 1i ataca

dezvoltarea si permit ca sinele fals sa preia controlul.
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Sinele fals este mai departe separat in doua parti de reprezentare a sinelui. De exemplu,

douad parti tipice de reprezentare a sinelui pentru o persoand cu tulburare borderline sunt acelea
de a fi bunul si iubitul copil neajutorat (partea recompenatoare a sinelui), sau de a fi abandonat

sau copilul rau (partea de retragere a sinelui) (Masterson, 1988).

Conceptul de relatie obiectuald se refera la reprezentarile interne ale sinelui si ale
celorlalti cu afectele asociate si modul in care aceste structuri influenteaza apoi relatiile cu sinele
si cu ceilalti (Masterson & Liebermann, 2004). Datorita esecului in dezvoltare, o diferenta
semnificativd Intre oamenii cu tulburdri de personalitate si cei fard tulburari de personalitate este
aceea cd oamenii cu tulburari de personalitate nu au relatii obiectuale integrale. Asta pentru ca
reprezentdrile lor interne despre ei insisi si despre ceilalti sunt despartite in doud parti sau
unitdati. Fiecare parte-unitate are o perceptie foarte extrema, nerealista si singulara despre cealalta
persoana (partea reprezentarii obiectuale). Aceste perspective despre sine si ceilalti, impreund cu

afectele asociate, alterneaza in moduri diferite, insd nu sunt integrate si deci totale.

Sinele real, din punctul de vedere al teoriei relatiilor obiectuale, este alcatuit din diverse
imagini intrapsihice ale sinelui si ale altora semnificativi, precum si din asocierea cu acele
imagini si capacitatea de a actiona determinata de aceste imagini. Imaginile sinelui real provin in
mare parte din realitate §i prea putin din fantezie, adica ceea ce isi doreste sau este persoana, fapt
ce duce la echilibru psihic. Sinele fals pe de alta parte provine in mare parte din fantezii infantile,
iar motivele sale nu sunt acelea de a se confrunta cu sarcini reale, ci de a implica defense
fantasmice. Scopul sinelui fals nu este unul adaptativ ci unul defensiv, de protectie impotriva
sentimentelor dureroase. In concluzie, sinele fals nu este setat sa controleze realitatea, ci sd evite

sentimente dureroase, un scop ce este atins cu pretul lipsei acestui control (Masterson, 1988).

Rezulta faptul ca persoanele cu tulburari ale sinelui sunt incapabile sa se perceapa pe sine
si pe ceilalti intr-un mod realist ca un intreg, ca o persoana separatd si de aceea adesea percep in
mod gresit motivele si emotiile celorlalti. Acest proces 1i duce pe acestia la o judecata gresitd a

situatiilor si la un comportament care nu este in bunul lor interes.

Diagnosticarea tulburarilor sinelui este mult mai eficient realizata prin definirea structurii
instrapsihice a pacientului (Masterson, 1993), decat doar prin luarea in considerare a

simptomelor si a comportamentului (cum face DSM-IV de exemplu). Oamenii pot sd se
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comporte similar sau pot avea simptome similare, Tnsa pot sa raspunda optim la diferite abordari

terapeutice. In opinia lui Masterson si a colaboratorilor sii, fiecare din cele trei categorii
principale de tulburdri de personalitate si anume borderline, narcisista si schizoida, a esuat in
dobandirea relatiilor obiectuale totale, iar aceste tulburari pot fi diferentiate una de cealalta

pentru cd fiecare diagnostic detine o structura intrapsihica distincta.

Abordarea lui Masterson (Masterson & Liebermann, 2004) in psihoterapia tulburarilor de
personalitate de tip borderline, narcisistda sau schizoida este una sistematizatid, in care
diagnosticarea si alegerea tipului de interventie se fac pornind de la ipoteza terapeutului
referitoare la structura intrapsihica a pacientului si la relatiile obiectuale ale acestuia. Fiecare
diagnostic primeste diferite modalitati de interventie ce au demonstrat faptul ca sunt eficiente in
mod specific pentru a ajuta indivizii diagnosticati. Mai apoi diagnosticul este reevaluat in urma
raspunsului pacientului la interventie. Daca interventia aleasa duce la o scadere a mecanismelor
de aparare, la o explorare a sinelui, la o aprofundare a afectelor si la o mai mare activare a
sinelui, atunci diagnosticul este considerat a fi corect. Daca insa pacientul nu isi imbunatateste
starea In urma interventiei terapeutice, diagnosticul este reevaluat, se formeaza o altd impresie

asupra structurii intrapsihice si se aleg alte tipuri de interventie.

Abordarea lui Masterson este una complexa, influentatd de teoria relatiilor obiectuale si a
atasamentului, neurobiologie si psihanaliza, dezvoltata pentru a putea intelege mai bine cauzele
si modul in care se formeaza tulburarile de personalitate narcisistd, borderline si schizoida,

pentru a putea pune in aplicare un plan de interventie mai eficient.
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