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Odata cu Renasterea. interpretarea elenistica a isteriei s-a reac-
tualizat in mediile medicale — mnifial, alaturt de modelul arhetipal al
patologiei induse prin posedarea de catre spirite, considerate acum
a fientitaf trimise de persoane rau mtenfionate, care posedau puteri
malefice. precum vrajitor1 sau magicieni. Biserica Catolica facea
insd o distinctic intre: persoana posedatd (psihic nevinovatd, care
suporta convulsiile si perturbarile corporale si care trebuia salvata),
spirite (care acfionau negativ s1 pe care se straduiau sa le alunge prin
exorcisme) si cel ce a trimis fortele malefice (care era judecat 1 ars

pe rug).

CASETA 40
Mircea Eliade despre samanism

Monografia clasica a lui Eliade Samanismul si tehnicile arhaice
ale extazului (Humanitas, Bucuresti, 2007), care integreaza datele
cunoscute Tn vremea sa despre samanism si medicine man din
Siberia, Asia Centrala, zona arctica, Australia si cele doua Americi,
reconstituie personajul si functiile samanului, care era in primul
rand un terapeut (si psihopomp) ce conlucra cu lumea spiritelor.

Samanul comunitatii, dupa ce-si gasea vocatia — de obicei
printr-un vis trimis de spiritele samanilor decedati, dar si prin alte
procedee —, urma o lunga perioada de initiere, in care esentiala
era experienta unei morti si renasteri ritualice (moartea comporta
descarnare si dezarticulare cu recompunerea unui nou corp, de
obicei cu adaosuri, urmata de renastere). Specialitatea samanului
era vindecarea celor bolnavi si suferinzi, conditia acestora fiind
interpretata ca o alterare sau pierdere a sufletului preluat de spirite.
Samanul intretinea stranse legaturi cu lumea spiritelor, avand
deseori sotii-spirite cu care avea contacte sexuale in vis. El avea
acces la spirite protectoare si spirite ajutatoare — de obicei sub
forma de animale, a caror limba o cunostea —, venerand si anumiti
zei, fara a oficia cultul sacrificiului. Sedinta terapeutica samanica se
derula in fata comunitatii si a celui suferind. Ea consta in imbracarea
de catre saman a unui costum special, cantece si dansuri intretinute
prin ritmul tobei, recitari, totul terminéndu-se cu un lesin — adica cu
intrarea samanului in transa, perioada in care sufletul sau parasea
trupul si calatorea in lumea spiritelor. De aici, dupa mai multe peri-
petii, sufletul i se reintorcea in trup, readucandu-I cu el si pe cel al
bolnavului, pe care 1l gasise la rapitori. Urma ,trezirea” samanului,
iar bolnavul urma sa se considere vindecat.
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Medicina renascentista, care a trecut de la interpretari umorale la
unele bazate pe transmiterea prin nervi a impulsurilor, a refuzat insa
atat interpretarca uterind, cat si cea prin poscdarea de cdtre spirite,
dar a ramas mult timp fara raspuns in fata tabloulur simptomatic
polimorf al bolii. Thomas Sydenham (1624-1689). considerat parin-
tele medicinei bazate pe observatii, comenteaza tulburarile isterice
ca mimari hiperexpresive ale diverselor boli, avand o frecventa greu
de stabilit ..deoarece imprumutd simptomele diferitelor parti ale
corpului, manifestandu-se ca un cameleon ce preia culori numeroase
s1 variate”. Am fi deci prezenti nu atat in fata unei boli bine definite,
cat a unei modalitati maladive de a prezenta hiperexpresiv echivalen-
tul unor boli reale.

Intre epoca Renasterii si sfarsitul secolului al XIX-lea medicina
a comentat deseori, in marginea epilepsiel — cu care isteria continua
sa faca cuplu —, o serie de conditii anormale, in care vigilitatea era
scazuta, 1ar comportamentul se polariza intre dromomanie s1 nemis-
care. Deja Cornelius Agrippa 11 inregistra, in secolul al XVlI-lea, pe
lunatici alaturi de vesanici s1 melancolici, 1ar Prater introducea in
clasificarea bolilor mintale patologia somnului nenatural, morbus
consternatio, ce includea coma, letargia. stuporul, catalepsia, tulbu-
rari ce se vor regasi ulterior printre cele psihotice, dar si ca variante
isterice particulare. Era vorba de stéri in care subiectul nu era complet
vigil st nu avea control asupra propriului comportament, la fel ca
in manifestarile din marginea lesinului isteric. Ele au evoluat im-
preund cu ansamblul problematicii epilepsiei si isteriel pana in secolul
al XIX-lea, traversand perioada magnetismului animal si a sugestiei
hipnotice. Ar mai fi de amintit in aceasta directie faptul ca in Europa
de dupa Renastere multe star1 disociative — de dromomanie in stare
de transd — au fost atribuite influentei unor planete asupra omului.
mai ales a Lunii, de unde si comportamentul .. lunaticilor™.

In secolul al XVIlI-lea, doctorul austriac Franz Anton Mesmer a
devenit celebru prin interventiile sale cu .,pase magnetice”. Actio-
nand asupra pacientilor prin efectuarea unor miscari (pase) in con-
ditiile unei recuzite electromagnetice, Mesmer reusea sa induca si
sa reduca o serie de simptome corporale functionale. Progresiv s-a
evidentiat rolul esential in acest proces al personalitatii terapeutului si
al atmosferei relationale ce se instituie cu aceasta ocazie intre medic
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s1 pacient. Aspectul relational — sugerat de la inceput prin interpre-
tarca bolii ca posedare de cétre spirite — a devenit pregnant dupa
ce mesmerismul s-a stins s1 s-a impus tehnica — s1 moda — sugestiei
hipnotice. Aceasta implica o dedublare volitiva a persoanelor cu
autonomie redusa prin sugestie posthipnotica, subiectul ajungand sa
acfioneze ca s1 cum vointa sa ar {1 fost substituita de una straina, care
il manipuleaza. Se ridicau astfel probleme medico-legale. In epoca,
dezbaterile au fost aprinse, deoarece era perioada in care se impunea
doctrina inconstientului s1, in plus, ajunsese la ordinea zile1 s1 tema
dublei personalitati. In acest context, s-a dezvoltat studierea isteriei
la Paris prin Charcot.

Studiind manifestarile isterice in comparatie cu cazurile neuro-
logice si sustinand lectii publice demonstrative, Charcot a reusit sa
diferentieze semiologic clar cele doua patologii. In simptomatologia
1steriel pe care a avut-o in vedere se includeau. alaturi de crizele de
suspendare a constiintei, forme functionale de anestezie, pareze.
paralizii, astazo-abazie, miscari involuntare. afonie, disartrie, tulbu-
rar1 de vedere, auz, miros, gust — o simptomatologie motorie $i
senzoriala uneori pronuntfata. Un aspect caracteristic era faptul ca
pacienta nu s¢ arata ingrijorata de gravitatea simptomelor, manifes-
tand ceea ce s-a numit /a belle indifference. Erau incluse si tulburarile
neurovegetative si senzatiile corporale neplacute — studiate de Paul
Briquet —. dar in maniera periferica. In centrul patologiei se plasau,
in conformitate cu tradifia. crizele sau atacurile psihomotorii cu
suspendarea constientel. care se cerecau diferentiate diagnostic de
cpilepsie si care au fost comentate in mai multe variante, inclusiv
cea a crizelor istero-epileptice.

Charcot a folosit si ¢l intens hipnoza — care era pe-atunci la
moda — pentru a induce $1 a reduce variate simptome la istericele
din pavilionul sau, considerand ca sugestionabilitatea crescutd era o
caracteristicd a acestor persoane (patologia organic-neurologica era
mmuna la hipnoza). El a fost interesat s1 de grupajul patologiei care
implica o reducere a vigilitafii in diverse grade s1 forme. prin stari de
letargie, catalepsie. stupor, transa extatica. somnambulism. dromo-
manie hipnoidad, amnezie electiva si personalitate multipla. ultimele
fiind studiate in clinica sa de catre Janet prin hipnoza. Dupa moartea
lui Charcot. interesul pentru isteria pseudoneurologica s-a prabusit
insa chiar si la clinica sa de la Salpétriere. Joseph Babinski, unul din
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clevil preferafi a1 maestrului, a scos in relief variate semne obiective
prin care suferiniele neurologice pot fi1 distinse de cele functionale,
ajungand la concluzia ca cea mai mare parte din clasicele manifestari
isterice sunt cauzate de sugestie si a propus inlocuirea termenului
mitial cu ., pitiatism”™.

In corelatie cu problematica stirilor hipnoide si de transa, care in
Europa fusese abordata — dupa declinul posesiunii demoniace odata
cu [luminismul — de magnetismul animal. mesmerism si mai ales de
sugestia hipnotica, incepand cu mijlocul secolului al XIX-lea s-au
manifestat in sociocultura occidentala doua fenomene aparte ce s-au
mtersectat cu problematica isterier: tema personalitailor multiple s1
cea a spiritismului.

In forma sa tipica si completd, dubla personalitate sc manifesta
prin faptul ca, de la un moment dat, o persoana disparea din locul
sau stabilit in socictate s1 aparea in alt loc, unde afisa o noua identitate
sociala: nume, profesie, relafi1 sociale, temperament s1 stil de viata,
uneori intemeind §1 o noua familie. Ea nu-s1 amintea de vechea sa
1dentitate pana la un punct cand memoria 11 revenea, spre uimirea sa
si a celor din jur. S-au descris si cazuri de dubla personalitate in care
subiectul facea naveta intre cele doua poziti sociale s1 identitati cu
o destul de buna cunoastere a fiecareia, situatic ce se apropie de
condifia (normald) a spionului, a escrocului sau a criminalilor in
serie, care uneori duc concomitent o viata sociald onorabila. In alte
cazuri dubla personalitate se manifesta in acelasi cadru sociocultural,
alternativ, sub privirile nelinistite ale familiei si cunostinfelor. Cele
doua personalitati aveau frecvent temperamente opuse: 0 varianta
era decentd, retrasd, timida, serioasa. iar cealalta era dezinhibata,
hipersociabila, expansiva, curajoasa, indecenta chiar — fapt care
sugereaza oscilatii ciclotimice. S-au descris apoi personalitdti cu
identitati multiple, unele dintre aceste identitati fiind constiente i
amintindu-s1 de celelalte, 1ar altele aratandu-se opace fata de celelalte.
Janet a evidenfiat identitd{i ale personalitatii prezente in inconstient,
ce se relevau doar sub hipnoza si puteau fi identificate doar daca
primeau un nume special. Dedublarea personalitatii a fost corelata
cu starile de transa dromomanica, episoade in care subiectul se depla-
seaza prin locuri strame, avand miscdrile destul de bine coordonate s1
un comportament in mare masura adecvat, dar cu o anumita detasare
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fata de ambianta. Astfel de stari de automatism ambulator, plasate si
in tradifia somnambulismului si1 a lunaticilor, puteau dura ore, zile,
saptamani sau luni. fiind uneori puse in sarcina epilepsici temporare.

Spre sfarsitul secolului al XIX-lea si inceputul secolului XX,
majoritatea psihopatologilor importanti ai vremii s-au preocupat de
aceasta dedublare a personalitatii. pentru investigarea sa folosindu-se
mult hipnoza. Cu aceasta ocazie psthologii au comentat mai explicit
faptul cd. in realitate. dedublarea identitafii si a agentiei ¢ intrinseca
psihismului personal. care s-a dovedit a nu {1 intru totul unitar, mono-
litic. In aceasta perioada multiplicitatea identititilor personale se mai
conjuga si cu doctrina inconstientului, aflata in plind dezvoltare. in
special prin psihanaliza lui Freud. In plus, ne aflam acum intr-o socie-
tate ce se industrializeaza si devine tot mai complexa, multiplicandu-si
statutele si1 rolurile sociale pe care subiectul putea sa le parcurga si
sa le adopte de-a lungul vietii sale intr-o lume tot mai mobila. In
sfarsit, e s1 vremea in care conceptul de persoana isi face loc, treptat,
in psithologia omului de z1 cu z1, coborand din ipostaza sa dogmatica,
1ar psihologii incep sa se preocupe de multiplele 1postaze ale sinelui
(self), in timp ce literatii romantici cultiva coexistenta binelui si a
raului in personalitatea oricui.

Apoi. moda identitafilor multiple s-a estompat. reactivandu-se
pentru o scurta perioada in SUA, in a doua jumatate a secolului XX,
prin cateva cazuri ce au fost intens mediatizate, inclusiv prin romane
si filme. In DSM-5, fenomenul ¢ inclus in categoria tulburérilor
disociative de identitate.

Interesant e faptul ca in aceeasi epoca a aparut si a ajuns la apogeu
simoda spiritismului, initial in SUA, raspandindu-se apoi si in Europa.
Totul a inceput prin sentimentul s1 convingerea comunicarii cu spi-
ritele celor decedati in spatiul in care acestia au locuit s1 au murit —
dupa modelul arhaic al stafiilor care isi bantuie fostele locuinte.
Comunicarea se realiza acum prin persoane sensibile, mediumuri,
care de la un moment dat au ajuns sa scrie cele transmise de spirite
prin ..dicteu automat”. Dupa 1860, s-a pretins cd unele ..aparifii” ale
spiritelor au putut fi fotografiate. Apoi, mediumurile au ajuns sa ia
contact cu tot mai multe spirite ale celor decedati. care — se zicea —
locuiau intr-o zond extramundand speciala pana la o noua reincar-
nare, intarindu-se astfel credinta in multiplele 1postaze de existenta
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ale unei persoane. In aceasta categorie intrau si personalititile isto-
rice ca Napoleon, Alexandru cel Mare etc. In viziunile sale, Emanuel
Swedenborg era convins ca poate comunica cu spiritele fiintelor de-
cedate de pe diverse planete ce ne inconjoara. In aceeasi vreme s-a
conturat o miscare doctrinara teosofica ce aducea in discutie un ,,corp
astral™ al fiecarui om si ale carei idei s-au perpetuat in secolul XX,
mclusiv prin opera lui Rudolf Steiner.

Moda spiritismului s-a diminuat si ea ulterior. Ramane interesanta
Insa aceasta aparitic in public a spiritelor celor decedatl, cvasiincor-
porate in lumea noastra. in plind epoca a stiintelor experimentale si
a progreselor tehnologice (de exemplu, fotografia), concomitenta cu
dezvoltarca temei psihologice a inconstientului. Caci, altfel, credinta
universala in spirite se pierde in negura timpurilor, iar variantele in
care au fost configurate s1 invocate aceste ,,entitati necorporale™ — sau
considerate a avea un ,,corp subtil” — au fost multiple. spiritele mor-
filor fiind doar una dintre ipostazele lor. Desigur, acum lucrurile se
prezentau altfel decat in cultul stramosilor din societafile traditionale
sau decat in cazul venerarii de catre cetdfeni a unui spirit protector al
oraselor, al breslelor, dar interesul societafii pentru invocarea spirite-
lor celor decedati in plina perioada de afirmare a duble1 personalitafi
(ce era integrata acum in marele concept al isterie1) € un argument
in plus pentru a medita asupra derivarii inifiale a acestui domeniu
de patologie din dezintegrarea structurii culturale a samanismului.

6.2. Nevroza isterica din secolul XX, conflictul
Intrapsihic si psihotraumele cumulate

Isteria a intrat si a ramas in psihiatria secolului XX sub umbrela
conceptulul de nevroza, asa cum era s1 in secolul al XVIlI-lea. Dar
nofiunea de nevroza si-a schimbat in secolul trecut intelesul, mai ales
sub influenta psihanalizei, devenind un fel de ,,psihonevroza”, care
nu mai depindea —ca in viziunea lui W. Cullen din secolul al XVIII-lea —
de .,sistemul nervilor”, ci de edificiul psihismului personal. in primul
rand. al sinelui biografic. Se poate considera ca interpretarea isteriei
canevroza a fost elementul clinic de baza in structurarea si afirmarea
psthanalizei lui Freud.



