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WSTEP

Studia przypadkéw, historie pacjentdéw oraz przebiegu ich leczenia przy
uzyciu nowych innowacyjnych metod od poczatku stuzyty legitymizacji da-
nej terapii. Zastrzezen innych ekspertéw nie mogly bowiem budzi¢ nie
tylko efekty, ale rowniez sam przebieg leczenia. Od poczatku nalezato wy-
kaza¢ nie tylko to, ze dane podejscie jest ugruntowane w nauce, ale takze
ze nie przekracza norm etycznych i obyczajowych. W fazie ksztaltowania
sie dyskursu terapeutycznego nalezalo wyjasni¢, z jakiego powodu leka-
rze rozmawiaja ze swoimi pacjentami o ich intymnych sprawach. Michel
Foucault, analizujac instytucje studium przypadku, zauwaza, ze jest ono
w istocie sposobem na mierzenie, ocenianie i poréwnywanie jednostek.
Zaoferowalo ono jednoczesnie profesjonalistom narzedzia do wprowa-
dzania kontroli i roztaczania autorytetu. W badaniu pacjenta lekarz taczy
bowiem hierarchiczna inwigilacje z normalizujacg ocena (Foucault 2011).
Studium przypadku jest wiec w takim ujeciu narzedziem wiedzy-wtadzy.
Nie tylko legitymizuje dang metode, ale réwniez jest silnie normalizuja-
cym instrumentem wiadzy.

James Hillman twierdzi, ze studium przypadku mozna rozpatrywac
jako rodzaj fikgji literackiej. Pacjenci przychodzg z opowiescia, ktéra na-
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stepnie terapeuta opowiada jako swoja opowies¢, ktéra przeksztalca te
pierwotna. Pdzniej opowies( ta jest opowiadana przez innych, poddawana
dyskusji, refleksji.

Pacjent przekraczajac prog gabinetu psychoterapeuty wkracza w prze-
strzen, w ktérej nastapi rekonstrukcja narracji o jego zyciu: ,,[...] kiedy
dana osoba przekracza 6w prég i wchodzi w terapie, zaczyna sie catkowicie
nowy obrét, [jej opowies¢ — M.P] nabiera catkowicie nowego charakte-
ru, jako ze oryginalna historia zostaje poddana re-wizji i przeksztalcona
w opowie$¢ z gatunku terapeutycznego. Dopiero teraz zaczynajg sie trud-
nosci zwiazane z tym, co okresla sie mianem oporu, czyli podejmowane
przez pacjenta proby zapomnienia, znieksztatcenia i ukrywania pewnych
faktéw w celu podtrzymywania pierwotnej wersji swojej historii. Dopiero
teraz takze pojawia sie inna trudno$¢ nazywana przeciwprzeniesieniem,
wynikajgca z osobistego zaangazowania terapeuty-pisarza w opowies¢ pa-
¢jenta” (Hillman 2016, s. 33). Studium przypadku jest w efekcie uzgod-
niong wersja wspdlnej opowiesci: ,Teraz juz dwoje autoréw wspdtpracuje
ze sobg przy tworzeniu wspoélnej fikcji terapii, cho¢ zgodnie z przyjeta kon-
wencja tylko jedna z nich dokona jej spisania” (Hillman 2016, s. 33).

Sami pacjenci, wzrastajac w kulturze terapeutycznej, formuja swoja
opowie$¢ zgodnie z zasadami terapeutycznej opowiesci. ,,Przedstawicie-
le wyrafinowanej «klasy terapeutycznej», ktoérzy uczeszczajg na prywatng
terapie, przychodza z opowie$ciami juz zawczasu uformowanymi zgodnie
z regutami literackiego gatunku terapeutycznego, to znaczy z historiami,
ktére maja charakter autorefleksyjny i koncentrujg si¢ na «problemach»
gtéwnego bohatera” (Hillman 2016, s. 30). Na tym poziomie juz braki
w spdjnosci opowiesci sg diagnostyczne. Osoby, ktérych opowiesci nie
beda formutowane zgodnie z gatunkiem terapeutycznym, czyli nie beda
mialy refleksyjnego charakteru, trafia do ,,populacji szpitalnej”.

W studium przypadku kluczowa jest zatem spdjnos¢ narracji. W ca-
tym dyskursie terapeutycznym od poczatku spdjnos¢ byta wyznacznikiem
zdrowia psychicznego, brak spéjnosci oznaczat za$ jego brak. Terapeuci
wskazywali na niesp6jnosé¢ swiadomosci oraz nie§wiadomosci, czy pdzniej
komunikacji werbalnej i niewerbalnej, jako Zrédto jednostkowych proble-
moéw. Niespdjnoéé pociagata za sobg diagnoze. Histerie, ktérej badanie
i leczenie zapoczatkowato psychoterapie, mozna byto miedzy innymi roz-
pozna¢ po braku spdjnosci narracji pacjenta o sobie.

W studium przypadku w pierwszej kolejnosci przedstawiano wiec do-
wody na to, ze pacjent, ktory przyszedt na terapie, w jej wyniku otrzymat
wyjasnienie i odzyskat tym samym spéjnos¢ wiasnej narracji. Studium
przypadku dostarczato réwniez rozwigzania dla jego odbiorcy — eksper-
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ta lub czytelnika. Zyskiwali oni wrazenie, ze skomplikowana zagadka,
miraz snéw i symptomoéw, zyskuje spdjng odpowiedz. Wiarygodnosc tej
terapeutycznej opowiesci byta podstawa legitymizacji metody. Pacjent wy-
zdrowiatl, poniewaz odzyskat spdjng opowies¢ o swoim zyciu. Metoda jest
skuteczna, poniewaz dostarcza spdjnego wyjasnienia symptomow.

Harold Bloom (1983, s. 43-44) uwazal, ze Freud byl ,mitotwor-
czym umystem naszych czaséw, naszym teologiem i filozofem moralnosci,
w réwnym stopniu co psychologiem i czotowym tworca fikcji”. Réwniez
Michel Foucault, ktéry w duzej mierze zainspirowatl krytyke psychotera-
pii, pokresla, ze jego wlasne analizy byly fikcja: ,,0soby, ktére czytaja moje
ksiazki, a szczegolnie ci, ktérzy cenig to, co robie, méwig mi czesto, $mie-
jac sie: «W gruncie rzeczy wiesz, iz to, co piszesz, to jedynie fikcje». A ja
zawsze odpowiadam: «OczywiScie nie ma mowy, zeby bylo to czyms in-
nym niz fikcjg»” (Foucault 2001, s. 863; cyt. za: Zbrzezniak 2010 s. 7).
Mozna tutaj powtdrzy¢ za Deleuzem: ,,nigdy jednak fikcja nie wytworzyta
tyle prawdy i tyle rzeczywistosci” (Deleuze 2004 s. 148).

Podazajac za mysla Michela Foucaulta oraz Jamesa Hillmana, podda-
je tu analizie studium przypadku Dory Zygmunta Freuda. Jak bowiem
zauwaza Hillman (2016, s. 13), przypadek Dory jest pierwsza wielkg opo-
wiescig terapeutyczng, ,,czym$ w rodzaju Iliady naszej dyscypliny”.

FREUD I DORA: PYCHOPATOLOGIA HISTERII JAKO LEGITYMACJA
WKROCZENIA W , TEATR PRYWATNY”

Freud opublikowal swoja prace w $ci$le fachowym czasopi$mie. Pod-
stawowym odbiorcg tej pracy mieli by¢ przede wszystkim inni lekarze.
To do nich zwraca sie, wyja$niajac zasadno$¢ opublikowania Fragmentu
analizy pewnej histerii (Freud 2001, s. 71-163)!. Odpowiada réwniez na
spodziewane zarzuty z ich strony. Dotyczy¢ one mialy rozprawiania z pa-
cjentka o jej zyciu intymnym i seksualnym oraz ujawnienia informacji bez
jej zgody. Freud musiat uzasadni¢ rozmawianie z mtoda pacjentka o jej zy-
ciu seksualnym i intymnym oraz upublicznienie jej prywatnosci. Uzasad-
nianie i uzgadnianie oraz legitymizowanie postepowania terapeutycznego
odbywato si¢ w gronie ekspertéw.

Aby unikna¢ oskarzenia o wyrzadzenie krzywdy badz zarzutu niedy-
skrecji wobec swojej pacjentki, od ktérej nie uzyskat zgody na publikacje,
gdyz wczesdniej przerwala terapie, Freud ttumaczy, ze starat sie¢ zachowac
jej anonimowo$¢. Wybral osobe, ktéra mieszkata w matym miasteczku

! Cytujac dalej to wydanie, podaje w nawiasie jedynie numer strony.
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z dala od Wiednia, zmienit jej nazwisko, odczekatl cztery lata z opubli-
kowaniem swojej pracy oraz udostepnit ja w specjalistycznym pi$mie, co
miato ,,stanowi¢ rekojmie przed wscibstwem nieuprawnionych czytelni-
kéow” (s. 74). Nie omieszkat jednak doda¢: ,Wiem, ze — przynajmniej
w tym mie$cie — mieszka dostatecznie duzo lekarzy, oséb wystarczaja-
co odrazajacych, by uzna¢, ze w wypadku tej historii choroby nie chodzi
o przyczynek do psychopatologii nerwicy, lecz o co§ w rodzaju powiesci
z kluczem, ktéra zapragng zgtebia¢ gwoli wlasnej rozrywki” (s. 74). Sam
stwierdza: ,,Céz, jesli o mnie chodzi [...] korzystam z dobrego prawa gine-
kologa, za oznake perwersyjnej i dziwacznej lubieznoéci uznajac wysuwane
przez tego czy owego przypuszczenie, iz rozmowy tego rodzaju to dobry
srodek pobudzania czy zaspokajania zadz seksualnych” (s. 75).

Potrzebe odkrywania sekretéw zycia intymnego i seksualnego pacjent-
ki Freud ttumaczy etiologia histerii, na ktéra cierpiata. Histeria ma by¢
zwigzana z jej zyciem psychoseksualnym. Kaszel, niemote, depresje, wyco-
fanie, migreny, dusznos$ci Dory Freud stara si¢ rozumie¢ przez odniesienie
do jej doswiadczen i fantazji seksualnych oraz relacji interpersonalnych.
Wedtug niego symptomy histeryczne wiaza si¢ z zyciem seksualnym cho-
rego. Nieodzowne jest zatem zajgcie si¢ jego zyciem intymnym.

Freud zastrzega rowniez, ze nie istnieje ryzyko zaproponowania czy za-
sugerowania takich tematéw kobiecie, ktéra wczesniej nie miataby o nich
zdania — Dorze nie grozi , zepsucie”. Formutuje nastepujace zatozenie: je-
$li nie miataby ona jakiejkolwiek wiedzy na temat stosunkéw seksualnych,
to nie wystapityby u niej symptomy histeryczne. ,Jesli za$ stajemy w ob-
liczu histerii, nie moze by¢ mowy o «niewinnych my$lach» w tym sensie,
jaki sformutowaniu temu nadaja rodzice i wychowawcy” (s. 106) — od-
piera w ten sposéb oskarzenie o deprawacje. Freud wyobrazat sobie zatem
reakcje jemu wspdtczesnych i na nie odpowiadat. Pokazuje to, ze analiza
pragnien byla nie tylko sprawa medyczna, ale rowniez obyczajowa. Nale-
zato uzasadni¢ przekroczenie tabu.

Pojawiaja si¢ kolejne argumenty uzasadniajace wkroczenie w intymna
sfere pacjenta. Niemozno$¢ realnego zaspokojenia pragnienia mitosci miata
by¢ jedng z charakterystycznych cech histerii i innych nerwic: ,, Kazda osobe,
u ktorej okazja do pobudzenia seksualnego wywotuje przewaznie czy wy-
tacznie uczucia braku rozkoszy, bez dwéch zdan uznatbym za histeryka [...]”
(s. 89-90). Analizujac prébe uwiedzenia Dory przez pana K., Freud stwier-
dza: ,,Zamiast do pojawienia si¢ doznania genitalnego, ktérego w takiej
sytuacji niewatpliwie nie zabraktoby u zdrowej dziewczynki, pojawito si¢ tu
doznanie braku rozkoszy nalezace do wylozonego $luzéwka wejscia do ka-
natu trawiennego — doznanie obrzydzenia” (s. 90). Brak reakcji seksualnej,
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pobudzenia oraz rozkoszy oznacza wiec w tej sytuacji chorobe. Jednoczes$nie
Freud zaklada, Ze doznania te sa, lecz pozostajg ukryte i przeniesione.

Symptomy histeryczne czesto maja, wedtug Freuda, przedstawia¢ wy-
obrazong przez chorego sytuacje z zycia seksualnego. Moze nia by¢ scena
wspotzycia, stan cigzy lub poréd. W ten sposéb Freud wyjasnia cze$¢ ob-
jawow Dory: ,[...] dane mi bylo sprowadzi¢ objaw dusznosci, astmy ner-
wowej [...] do podstuchiwania pozycia seksualnego dorostych” (s. 129).
Nie mozna wigc zrozumie¢ i leczy¢ histerii, nie zaglebiajac sie w biografie
i sfere intymna chorego. Histeria jest bowiem odwréconym pragnieniem
seksualnym.

NAUKA I MEDYCYNA JAKO LEGITYMACJA ZAJECIA SIE SFERA PRYWATNA

Freud wskazuje, ze odstaniajac sekrety Zycia intymnego oraz wyja-
$niajac psychopatologie histerii, wyswiadcza przystuge nauce: ,,[...] lekarz
bierze na siebie nie tylko obowiazki wobec indywidualnych pacjentéw, lecz
takze wobec nauki, czyli w gruncie rzeczy wobec tak wielu innych chorych,
ktorzy cierpia lub cierpie¢ beda na te sama przypadto$¢” (s. 74). Lekarz stu-
zy wiec nie tylko danemu pacjentowi, ale takze pacjentom i nauce w ogole.
W ten sposéb nauka legitymizuje wkroczenie w sfere prywatna. Przeta-
manie sfery intymnej cztowieka jest wsparte etosem medycyny: ma stuzy¢
pacjentom i nauce.

Sledzmy zatem dalszy ciag procesu legitymizacji wkraczania w zycie
prywatne jednostek. Rozprawiajac z mtoda kobietg o jej zyciu seksualnym,
Freud okres$la narzady ptciowe ich naukowymi nazwami i powotuje sie
na ,,prawo ginekologa”. ,W tej samej przeciez sytuacji ginekolog pozwa-
la sobie wymaga¢ od swoich pacjentek wszelkiego rodzaju niedyskrecji”
— pisze (s. 105). Prawo ginekologa do wgladu w intymne sfery pacjenta
wiaze sie takze z przyjeciem szczegdlnej postawy: ,,[...] mozna rozmawiaé
z dziewczetami i kobietami o wszelkiego rodzaju sprawach seksualnych,
nie narazajac ich na szkody i podejrzenie, jesli, po pierwsze, przyjmuje sie
pewien sposéb podejscia do takich kwestii, po drugie za$, jesli mozna do-
prowadzi¢ je do przekonania, iz jest to nieuniknione”. I dalej: , Najlepiej
o tym moéwi¢ w formie oschtej i bezposredniej” (s. 105). Uprawnienie do
wkroczenia w sfere intymna pacjenta poparte jest wiec legitymacja uzy-
skang przez medycyne (,,prawo ginekologa”). Do spraw intymnych nalezy
przy tym podej$¢ w sposéb medyczny i naukowy.

Terapia histerykéw wymaga wrecz od lekarza przekonania co do nie-
odzowno$ci rozmawiania o tematyce seksualnej oraz pow$ciagniecia ocen
co do normy danego zachowania czy fantazji seksualnej. Norma w tym
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zakresie jest bowiem wzgledna i niejednoznaczna. Lekarz nie powinien
ferowal sadoéw, lecz z dystansem i naukowa neutralnoscia bada¢ objawy:
»Powinni$my nauczy¢ si¢ méwic¢ bez $ladu oburzenia o tym, co okre$lamy
mianem perwersji seksualnych [...]. Juz sama nieokreslono$¢ granic tego,
co mozna nazwa¢ normalnym zyciem seksualnym w wypadku réznych ras
i epok, powinna powsciagal zbytnig zapalczywos¢ w tym wzgledzie, bo
przeciez nie mozemy zapominac, iz te sposrod perwersji, ktére wydaja sie
nam najbardziej odrazajace — zmystowa mito$¢ mezczyzny do mezczyzny
— u narodu tak wysoce kulturalnego jak Grecy byta nie tylko tolerowana,
lecz wrecz zwiazana z waznymi funkcjami spotecznymi. Kawateczek w te
czy w inng strone, to tu, to tam, kazdy z nas przekracza w swym zyciu sek-
sualnym tak ciasne granice normalnosci” (s. 106). Dyskusja o seksualno$ci
ma wiec — zdaniem Freuda — pozosta¢ otwarta. Jednocze$nie zostaje ona
zmedykalizowana i unaukowiona. Celem jest bowiem badanie i leczenie,
a nie ocena moralna. W ten spos6b z rozwazan o seksualnos$ci majg zostac
wylaczone zagadnienia etyczne. Nie mieszcza si¢ one bowiem w dyskursie
medycznym.

OPOWIESC RODZINNA JAKO PODSTAWA PSYCHOTERAPII

Przedmiotem analizy staje sie zycie intymne: seksualno$¢, marzenia
senne oraz dziecinstwo. Toczy si¢ ono zawsze w odniesieniu do innych
ludzi. Przedmiotem analizy sa relacje, a w szczegélnosci relacje rodzinne.
Freud zaleca: ,[...] zajmujac si¢ naszymi historiami choroby powinni$my
poswieci¢ tyle samo uwagi czysto ludzkim, spotecznym uwarunkowaniom
pacjenta, co danym somatycznym i symptomom choroby. Przede wszyst-
kim za$§ powinni$my zwroci¢ uwage na jego stosunki rodzinne — jak sie
okaze pdzniej, nie tylko ze wzgledu na dziedziczno$¢, ktéra powinnismy
zbada¢, lecz réwniez z innych wzgledéw” (s. 82).

Freud gromadzi wiec informacje o rodzicach Dory. O ile spotkat si¢ z jej
ojcem, ktéry wczesniej byt tez jego pacjentem, o tyle matke zna tylko z rela-
¢ji ojca oraz Dory. W taki sposéb opisuje ojca: ,,0jciec byt mezczyzna w wie-
ku czterdziestu-piecdziesieciu lat; byt to czltowiek niezwykle uczuciowy
i utalentowany, z zawodu przemystowiec, cieszyt si¢ doskonata sytuacja ma-
terialng” (s. 82). Matke, ktérej nie poznat, opisuje za$ nastepujaco: ,,Na pod-
stawie informacji otrzymanych od ojca i dziewczyny musiatem wyrobié so-
bie wyobrazenie niewiasty niewyksztatconej, przede wszystkim jednak nie-
madrej, ktéra zwtaszcza od chwili zachorowania i towarzyszacego mu wyob-
cowania meza cala uwage skupila na prowadzeniu domu, dajac tym samym
obraz tego, co mozna okre$li¢ mianem «psychozy kury domowej»” (s. 83).
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Z relacji Freuda dowiadujemy sie wiec o sytuacji rozdzinnej pacjentki.
Ojciec byt przemystowcem, wlascicielem fabryk, ktére czesto odwiedzat,
a matke pochtaniaty prace domowe. Byli nieszczedliwym matzenstwem.
Ojciec zalit sig, ze nie moze liczy¢ na swoja zone. Nieszczesliwe byto tak-
ze inne malzenstwo — panstwo K. pozostawali ze sobg w zwigzku jedynie
z powodu dzieci. Pan K. twierdzit, podobnie jak ojciec Dory, ze nie moze li-
czy¢ na swoja zone, pani K. za$ miata popas¢ w chorobe, aby ,,wymoéwic sie
od znienawidzonych obowigzkéw matzenskich” (s. 97). Obie wiec kobiety
w ocenie mezczyzn nie wypelniaty swojej roli, utrzymywania gospodar-
stwa domowego oraz podtrzymywania relacji matzenskich. Nie udzielaty
wsparcia mezczyznom. Choroba za$ miata by¢ wymdwka od obowigzkow
matzenskich.

W tych okolicznos$ciach dochodzi do zblizenia ojca Dory i pani K. Jak
relacjonuje ojciec Dory: ,Ta biedna kobieta jest bardzo nieszczesliwa ze
swoim mezem, o ktérym, nota bene, mam nie najlepsze zdanie; Pani K.
bardzo cierpi na nerwy, jestem dla niej jedyna ostoja. [...] Jestedmy oboje
biedakami, ktérzy, na ile los pozwoli, znajduja pocieche jedno w drugim.
Wie pan przeciez, ze nie moge sie niczego spodziewaé po mojej zonie”
(s. 88). Ojciec Dory uzyskuje wiec wsparcie od pani K., ona réwniez opie-
kuje si¢ nim podczas jego choroby oraz wybawia od préby samobdjcze;j:
»ubtagata go, aby nie porzucatl rodziny” (s. 93). Romans dla obojga staje
si¢ ratunkiem i pocieszeniem.

Dora nie wierzy jednak w probe samobdjczg ojca i podejrzewa, ze byta
to tylko wymdwka, ktéra powstata, gdy kochankowie zostali nakryci na
romantycznej schadzce. Nie moze sie pogodzi¢ rowniez z prawdopodob-
nym romansem ojca. Brat odradza jej zajmowanie sie nowa relacjg ojca.
Moéwi jej: ,,my, dzieci, nie mamy prawa krytykowac postepowania ojca.
Nie powinni$my sie tym przejmowa¢, a nawet zapewne powinni$my sie
cieszy¢, iz znalazt on kobiete, ktérg moze darzy¢ uczuciem, bo mama nie-
zbyt go rozumie” (s. 110). Nie zmienia to faktu, ze zawirowania rodzinne
obejmuja dzieci. Brat Dory starat si¢ od nich stroni¢, a gdy musiat w jakis
sposéb sie opowiedzied, brat strone matki. Freud uwaza, ze brat zblizyt sie
tym samym do matki, Dora za$ do ojca. Ten dramat rodzinny miat sta¢ sie
podstawg problemdéw psychicznych jego pacjentki.

Gdy miedzy ojcem Dory a pania K. nawiazuje si¢ wi¢z, pan K. kieruje
uwage w strone mtodej dziewczyny. Zainteresowanie to nie budzi zastrze-
zen ze strony rodzicéw. Ojciec Dory i Pan K. zawierajg pewnego rodzaju
sojusz: ,,[...] obaj mezczyzni nigdy formalnie nie zawarli paktu, mocg kté-
rego Dora zostata potraktowana jako obiekt wymiany [...]. Ale tak na
prawde [...] jeden mezczyzna starat sie nie wyciagac takich konsekwen-
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¢ji z zachowania drugiego, ktére moglyby okaza¢ sie niewygodne dla jego
zadzy” (s. 94). Dora staje sie wiec w pewien sposéb ofiarg uktadu pomie-
dzy nimi. Jest wykorzystana i uzyta, co nie umyka uwadze Freuda.

Dla Dory, poza ojcem i panem K., wazne sa dwie kobiety: guwernantka
i pani K. Matke swoja ignorowata: , Cérka lekcewazyta matke, poddawata
ja krytyce i w zaden sposo6b nie byta podatna na jej wptyw” (s. 83). Gu-
wernantka, ,starsza, bardzo oczytana wolnomyslicielka” wprowadza Dore
w zagadnienia zwigzane z zyciem plciowym. Pani K. za$ zwierza si¢ jej
ze swojego nieszczesliwego matlzenstwa. Dora opiekuje sie réwniez jej
dzie¢mi. Freud opisuje: ,Dowiedzialem sie wowczas, ze ta mtoda niewia-
sta i ledwie dojrzata dziewczyna przez lata pozostawaly w jak najwickszej
zazyto$ci. Gdy Dora mieszkata u pani K., dzielity razem sypialnie¢ — maz
zostat wowczas wykwaterowany. Byta powiernicg i doradczynig tej kobie-
ty we wszystkich trudnych momentach jej pozycia matzeniskiego; nie byto
kwestii, ktérej by nie oméwity” (s. 115). Dora staje sie wiec wsparciem
dla pani K. Dzigki guwernantce i pani K. Dora zapoznaje si¢ z ksigzka
»Fizjologia mitosci” Paola Mantegazzy oraz z popularyzowang mitoscia ro-
mantyczna.

Kiedy Dora postanawia wyjawi¢ probe uwiedzenia jg przez pana K., je-
go zona stwierdza, ze jej podopieczna wymyslita to wlasnie pod wptywem
romantycznej literatury. Okazuje sie, ze rowniez guwernantka zdradzita jg
w pewien sposob, podburzajac przeciwko matce i pani K. po to, aby same;j
zdoby¢ wzgledy ojca Dory. Dora staje sie wiec ofiarg zdrady, tym razem
ze strony kobiet. Cata ta rodzinna i mitosna intryga, ktérej Freud poswie-
ca znaczng cze$¢ spisanego studium, ma by¢ ttem histerycznych zaburzen
Dory.

PRZENIESIENIE. RELACJA PACJENTA I TERAPEUTY.
CHOROBA JAKO INTERES

Migdzy lekarzem i pacjentem w wyniku analizy zawiazuje si¢ szczego6l-
nego rodzaju relacja. Freud okresla ja mianem , przeniesienia”. Historia
opowiadana przez pacjentke, wraz z jej bohaterami, zaczyna sie na nowo
rozgrywac sie w gabinecie psychoterapeuty. To, co dana osoba przezywata
lub przezywa z innymi znaczacymi osobami, jest odtwarzane teraz w rela-
¢ji z psychoterapeuta. Relacja terapeutyczna zaczyna zy¢ wlasnym zyciem,
wypelniaé si¢ osobistymi przezyciami i namietno$ciami. Przeniesienie ma
by¢ ujawnione i nazwane, podobnie jak wszelkie zjawiska utajone w zyciu
psychicznym. Dora miata przerwac terapie, poniewaz przeniosta na Freuda
przezycia zwigzane z innymi mezczyznami swojego zycia: panem K. oraz
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swoim ojcem. Dlatego konieczna jest analiza przeniesienia i catej relacji
terapeutycznej.

Chory moze wcale nie chcie¢ wspdtpracowaé z lekarzem w prébach
uzdrawiania. Z cierpienia bowiem mozna odnie$¢ korzy$¢, w chorobie
mie¢ swdj interes. Stany chorobowe mogg odgrywac istotng role w re-
lacjach z innymi ludZmi, moga by¢ przeznaczone dla kogo$. Symptomy
Dory sg znaczace i odnoszg si¢ do relacji interpersonalnych: przywotywac
ma nimi ,nieobecnego kochanka” — pana K., odwraca¢ uwage ojca od pa-
ni K., demonstrowaé swoja zazdros¢ lub wspotczucie wzgledem ojca, albo
sa one wyrazem rozczarowania i reakcja na zdrade pani K. Wyzdrowienie
nie zawsze jest wiec korzystne dla pacjenta. Freud stwierdza: ,[...] wszyst-
kie te wyrazy otuchy kierowane pod adresem chorego, wszystkie te proby
zawstydzenia pacjenta, nic nie zdzialajg. Trzeba dopiero na okreznej dro-
dze analizy podjaé probe przekonania chorych do tego, ze zywig zamiar
chorowania” (s. 103).

PSYCHOTERAPEUTA JAKO BADACZ I LEKARZ UJAWNIAJACY PRAWDE.
ANALIZA GESTOW I ZACHOWANIA JEDNOSTKI

Psychoterapeuta jest lekarzem i badaczem. Poprzez rozmowe i uwazng
obserwacje ma badac¢ i odkrywacé najskrytsze zakamarki duszy ludzkiej. Po-
znanie zycia psychicznego staje si¢ mozliwe. Cztowiek nie jest juz w stanie
sie ukry¢, prawda o nim wyjdzie na jaw. Psychoterapeuta ma za$ ujawnié
to, co skrywa on przed $wiatem. Czytamy: ,Kiedy postawitem sobie za-
danie wydobycia na $wiatto dzienne tego, co kryja ludzie, nie za pomocg
przymusu hipnozy, lecz za pomoca tego, co méwia i pokazuja, wydawato
mi si¢, ze bedzie to trudniejsze, niz si¢ okazalo w rzeczywistosci. Kto ma
oczy do patrzenia i uszy do stuchania, ten przekona sie, iz $miertelnicy nie
zdotajg ukry¢ Zadnego sekretu. Jesli wiec usta milcza, méwig jego palce;
zdrada saczy si¢ wszystkimi porami. I wiasnie dlatego niewatpliwie moze-
my wywiaza¢ si¢ z zadania polegajacego na uswiadomieniu najskrytszych
tajemnic duszy” (s. 127).

Chorego zdradzaja wiec zachowania niewerbalne i czynnoéci. Psycho-
terapeuta uwaznie obserwuje i tropi przejawy nie$wiadomosci: ,,czynno-
8ci, o ktorych $wiadomo$¢ nic nie wie czy nie chce wiedzie¢, daja wyraz
nieswiadomym mys$lom i impulsom, tym samym za$ sa warto$ciowe i po-
uczajace jako dopuszczone przez nie§wiadomos¢ jej przejawy” (s. 126).
Kiedy Dora zaprzeczyta twierdzeniu, ze masturbowata si¢ w dziecinstwie,
Freud odnalazt potwierdzenie w czynnosci, jaka wykonywata podczas sesji:
zabawie sakiewka, jej otwieraniu, wsadzaniu do $rodka palca i zamykaniu.
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Innym razem, gdy Dora stwierdza, Zze nic nie czuta po spotkaniu z pa-
nem K., cho¢ kolezanka poinformowatla jg o zaczerwienieniu na twarzy,
Freud wyjasnia: ,,[...] musiata jednak ode mnie ustysze¢, iz gra ryséw i da-
wanie wyrazu afektom to sprawy pozostajace we wladaniu raczej nie$wia-
domosci niz $wiadomosci i ze mogg one zdradza¢ te pierwsza” (s. 113).

NIESWIADOMOSC. NIESPOJNOSC JAKO PODSTAWA DIAGNOZY

Ujawnianie i analiza wiazg sie w terapii psychoanalitycznej z zatoze-
niem, ze poza $wiadomoscia istnieje jeszcze nieSwiadomos¢. Cztowiek
nie jest tozsamy sam ze soba, istnieje bowiem ogromy obszar zycia psy-
chicznego, z ktérego nie zdaje sobie sprawy lub ktéry ukrywa. Czlo-
wiek jest podzielony i skrywa prawde o sobie przed samym soba i in-
nymi. Poza prawdziwa amnezja czy lukami pamigci istnieje,nieszcze-
ro$¢”, ,$wiadoma” oraz ,nie§wiadoma”. W pierwszej pacjent ukrywa in-
formacje z powodu bojazni lub wstydu, w drugiej dzieje sie to bez jego
udziatu.

Ukrywanie sprawia, ze biografia i opowies¢ osoby jest pokawatkowana.
Nieumiejetno$¢ snucia opowiesci o sobie, porzadkowania swojej biografii
ma by¢ kolejng cechg charakterystyczna histerii. Freud opowiada o badaniu
i relacji jednej z pacjentek: , Kiedy okazato sie, ze opowiadanie to, abstra-
hujac od kilku osobliwych faktéw, do ktérych nawiazywato, jest catkiem
jasne i uporzadkowane, powiedziatem sobie, Zze nie moze tu chodzi¢ o hi-
sterig, i zaraz potem przystapitem do skrupulatnego badania fizycznego”
(s. 80-81). Terapia ma zmierza¢ do zlikwidowania wszelkich symptoméw
i zastapienia ich §wiadomymi mys$lami. Symptomy wynikajg z utajenia
oraz nieSwiadomoéci. Ich rozwiazania nalezy wiec szukaé w tym, co ukryte
i niedostepne.

MARZENIA SENNE JAKO DROGA DO PRAWDY

Inng z drég do odkrycia zakamarkéw duszy sg marzenia senne. Ma-
ja one pozwoli¢ zrozumie¢ procesy psychiczne zachodzace w histerii oraz
innych nerwicach. Sny maja sens i ukryty porzadek. Freud za$ potrafi prze-
tlumaczy¢ ich jezyk. Stwierdza: ,Nauczylem si¢ woéwczas, w jaki sposob
bez zadnych innych §rodkéw pomocniczych nalezy przektadaé jezyk senny
w zrozumiaty sposob na formy wyrazu naszego mys$lenia” (s. 79).

Sny nalezy przettumaczy¢, poniewaz ich tres¢ nie jest dostowna. Wy-
$nione wydarzenia, osoby, przedmioty moga ukrywaé inne znaczenie,
wskazywac co$ poza sobg. Rowniez sen ma drugie dno. Odwrécenia afektu
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i przesuniecia treSci w snach stanowia kolejna zagadke dla psychotera-
peuty. Wyparcie nie omija wiec nawet marzen sennych. Kiedy Dora méwi
o swoim ojcu, ze jest ,potentatem”, Freud uznaje, w odniesieniu do jesz-
cze innych faktéw, ze stowo to kryje swoje przeciwienstwo: ojciec jest
»impotentem”. Wystepujace w snach Dory przedmioty i postacie: ,szka-
tutka na bizuterie”, , puszka”, ,sakiewka”, ,nimfy”, , przedsionek” majq
za$ oznaczaé zenskie genitalia. W trakcie terapii Freud wyjasnia Dorze,
ze w dziedzinie marzenia sennego wszystko jest zamienione w przeci-
wienstwo. On za$ zna jezyk nieSwiadomosci i potrafi odczytaé ukryte
tresci.

WYPARCIE I ZAPRZECZANIE.
NIEZDOLNOSC PACJENTA DO BEZSTRONNEGO SADU

Zasada przeciwienstwa i odwrécenia odnosi¢ si¢ bedzie réwniez do wy-
powiedzi i gestéw pacjenta. Swiadome ,nie” moze oznaczaé nieéwiadome
»tak” i odwrotnie: ,,Owo «nie», jakie zrazu styszymy od pacjenta wowczas,
gdy jego $wiadomej percepcji przedstawiamy wyparta mysl, stanowi po
prostu stwierdzenie wyparcia i jego zdecydowania, jest niejako miarg sity
wyparcia. Jedli nie traktujemy owego «nie» jako wyrazu bezstronnego sa-
du, do ktérego chory nie jest przeciez zdolny, lecz jesli abstrahujac od tego
— kontynuujemy pracg, wéwczas wkrotce pojawia si¢ pierwsze dowody
na to, ze to «nie» oznacza w tym wypadku pozadane «tak»” (s. 113). Chory
nie jest wiec zdolny do bezstronnego sadu.

Zalozenia te przektadajg sie na konkretne interwencje terapeutyczne.
Freud przytacza dialog z Dorg, w ktérym probuje odstoni¢ znaczenie jed-
nego ze snow:

»F: [...] Dotychczas méwita pani bowiem wylacznie o bizuterii, a nie
o szkatutce.

D: Tak, pan K. jaki$ czas temu podarowat mi cenna szkatuike.

F: A zatem rewanz byl tu zaiste na miejscu. Zapewne nie zdaje sobie pa-
ni sprawy, z tego, ze «szkatutka» to ulubione okreélenie tego samego, co
niedawno temu sugerowata pani, wskazujac na powieszone sakiewki geni-
taliow zenskich.

D: Wiedziatam, Ze pan to powie.

F: To znaczy, ze pani to wiedziata” (s. 121).

Freud wyjasnia, ze zwrot ,wiedzialam, Ze pan to powie” jest czesto
uzywana forma odsuwania od siebie wiedzy, ktéra wynurza si¢ ze stanu
wyparcia. Do zwrotu ,nie wiem” za§ Dora miata sie ucieka¢ wtedy, gdy
nie chciala sie do czego$ przyznad. Jesli pacjent powie ,,0 tym nie pomy-
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slatem”, nalezy to rozumie¢ jako ,tak, to byto dla mnie nieSwiadome”.
Réwnoczesnie ,w wypadku spraw, ktére dazac do utajenia, staly sie pato-
genne, nie mozna zaiste oczekiwad, ze chorzy przedtoza je lekarzowi, nie
mozna tez da¢ si¢ zrazi¢ pierwszemu «nie», pierwszej prébie sprzeciwu
wobec badania” (s. 86-87).

Pacjentka Freuda nieraz sprzeciwiata si¢ jego interpretacjom. Nie znie-
checato go to jednak do dalszych dociekan: ,,A jednak Dora jeszcze przez
dluzszy czas uparcie opierata si¢ mojemu twierdzeniu — wreszcie pod
koniec analizy dostarczyta mi dowodu, ktéry w sposéb jak najbardziej
stanowczy przemawia na rzecz jego stusznosci” (s. 114). Sprzeciw nie po-
winien zniechecad terapeuty. ,,To, ze po przedstawieniu tej hipotezy Dorze,
natknatem si¢ na jej jak najsilniejszy sprzeciw, wcale mnie nie zdziwito”
(s. 113). Jesli pojawiajg sie skojarzenia, ktére w jaki$ sposéb odpowiadaja
hipotezie Freuda, to traktuje on je jako potwierdzenie ze strony nieswia-
domoéci. Nieswiadome ,,Nie” w ogoéle nie istnieje.

Jesli Dora kieruje oskarzenia wobec innej osoby, to sg one odwracane,
aby sprawdzi¢, w jaki spos6b odnoszg sie do niej samej: ,Jesli zatem poja-
wia sie szereg zarzutéw wobec innych oséb, mozna przypuszczaé, ze kryje
si¢ za nimi szereg zarzutéw wobec siebie. Teraz trzeba tylko kazdy z nich
obréci¢ przeciwko osobie pacjenta” (s. 95).

Mimo wyraZnego podwazania na rézne sposoby osadu pacjenta Freud
deklaruje i podkresla, ze nalezy szanowaé stanowisko i decyzje pacjen-
ta: ,Niezaleznie od catego zainteresowania teoretycznego, niezaleznie od
wszelkich wysitkéw medycznych, uwazam, iz dazenie do wywarcia wpty-
wu psychicznego na pacjentke sita rzeczy musi mie¢ pewne granice —
uwazam, ze wyznacza je takze wola i stanowisko pacjenta” (s. 152).

BEZPRETENSJONALNA SZTUKA PSYCHOLOGICZNA

Wedtug Freuda powodem przerwania przez Dore terapii bylo prze-
niesienie. Rozwaza wigc, czy mégt unikna(¢ takiej sytuacji i kontynuowac
jej kuracje: ,,Czyz mogtbym zatrzymaé Dore na terapii, gdybym sam tak
odgrywat swa role, ze zdotalbym w przejaskrawiony sposéb pokazaé pa-
cjentce, jaka warto$¢ ma dla mnie jej wytrwato$¢, gdybym okazat jej me
zyczliwe zainteresowanie, ktére — mimo ze umniejszone przez moja po-
zycje lekarza — mogloby jednak by¢ dla niej namiastkg tak upragnio-
nej czutosci? Nie wiem. W kazdym razie, poniewaz czynniki wywotujace
w niej opory pozostaty nie znane, zawsze staratem si¢ unikaé odgrywania
roli, poprzestajac na bardziej bezpretensjonalnej sztuce psychologiczne;j”
(s. 152).
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W JAKI SPOSOB FIKCJA POWOLALA DO ISTNIENIA
NOWY RODZAJ] WLADZY

Jak stusznie zauwaza Hillman (2016), Freud w przedstawianej historii
Dory miat juz w $wiadomosci nie tylko ekspertéw — lekarzy, ale réwniez
czytelnika, a konstrukcja studium przypadku bardziej niz naukowa rozpra-
we przypomina pelng napiec i intryg rodzinnych fikcje literacka. Freud nie
ukrywat swoich literackich zainteresowan, w jednym z wywiadéw wprost
wyznat: ,Jako pisarzowi z powotania, cho¢ lekarzowi z koniecznoéci, przy-
szedl mi pewnego razu do glowy pomyst przeksztalcenia jednej gatezi
medycyny — psychiatrii — w literature. Chociaz wygladam jak nauko-
wiec, zawsze bylem i jestem przede wszystkim poeta i powies$ciopisarzem.
Psychoanaliza to nic innego jak préba interpretacji literackiego powotania
w terminach psychologii i psychiatrii” (cyt. za: Hillman 2016, s. 10). Co
znamienne, cho¢ Freuda i jego dzieta wielokrotnie zgtaszano do Nagrody
Nobla w dziedzinie medycyny, jedyne wyrdznienie, jakie mu przyznano,
to nagroda literacka im. Goethego, ktéra otrzymat w 1930 roku za wsta-
wiennictwem Thomasa Manna.

Jaki jednak byt w istocie powdd wkroczenia przez Freuda na teryto-
rium, na ktérym tak bardzo taczyta sie medycyna i literatura? Jak stwierdza
Hillman (2016, s. 13): ,Jego umyst poruszat sie tam i z powrotem miedzy
dwiema wielkimi tradycjami — dziedzing nauk Scistych i dziedzing nauk
humanistycznych [...]. Ow dylemat musiat sie pojawi¢ dlatego, ze Freud
znajdowat sie wtasnie w trakcie wynajdowania takiego gatunku literackie-
go, najlepiej nadajacego sie do roli wehikutu, ktéry miat ponies¢ w Swiat
jego idee. Jego psychoanaliza nie mogtaby zrobi¢ dalszych postepéw i prze-
nika¢ do $wiata medycyny, gdyby nie udalo si¢ jej znalez¢ odpowiedniej
narracji [telling], ktora stanowitaby przekonujace, cho¢ moze niezbyt rze-
telne, Swiadectwo medycznego empiryzmu”. Z jednej strony byta to wiec
fikcja legitymizujaca metode terapeutyczng, z drugiej jednak fikcja, kto-
ra wytwarzata prawde o podmiocie, w ktérym to, co racjonalne, polaczy
sie z nieracjonalnym. Jednoczes$nie fikcja ta powotata do zycia nowa forme
wladzy — psychoanalityka, ktéry bedzie w stanie rozwigza¢ i pogodzi¢ te
sprzeczno$ci w pacjencie.

Naukowe rozumienie i wnikniecie w siebie miato umocowa¢ nowy ro-
dzaj podmiotowosci. Podmiotowosci, ktéra bedzie rownowazy¢ sity natury
i kultury; ego, ktére zapanuje nad popedowym id oraz spotecznym super-
ego. Panowanie nad sobg, bycie na kapitanskim mostku, z ktérego z opa-
nowaniem spoglada si¢ na wzburzone morze, to pozycja psychoanalityka,
ktéry w wygodnym fotelu opiera sie mocom nie§wiadomosci. Psychoana-
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lityk to — podazajac za metafora Hillmana — Odyseusz przywiazany do
masztu, nieczuly na syreni $piew.

Psychoanaliza reprezentowala zatem z jednej strony racjonalne podej-
Scie do zycia psychicznego. ,To, co triumfuje w mysli Freuda — ocenia
Eva Illouz (2008, s. 51) — to szczegdlny historyczny projekt uwolnione-
go rozumu, ktéry traktuje jazn, zZycie wewnetrzne i emocje jako obiekty
skrupulatnej kontroli i badania”. Stanowita ona jaskrawy przyktad etosu
racjonalnej samokontroli. Polegata na tym, aby pozosta¢ nieporuszonym
oraz monitorowac i bada¢ siebie, poddawaé emocje obiektywizacji i zarza-
dzaniu. Ten proces racjonalizacji ktécit sie jednak z innym podstawowym
zatozeniem psychoanalizy dotyczacym nie$wiadomosci jako obszaru nie-
racjonalnych sit. ,Dzieto Freuda jest wiec — wedtug Richarda Tarnasa
(2002, s. 386-387) — wspanialym zwieniczeniem projektu o§wieceniowe-
go, poniewaz obiektem badan nauki czynito nawet ludzka nieSwiadomos¢.
Jednak z drugiej strony Freud radykalnie zakwestionowat caty os§wiecenio-
wy projekt, gdyz ujawnil, Ze ponizej sfery racjonalnego umystu lub poza
tg sfera istnieje potezny rezerwuar sit nieracjonalnych, ktéry nie poddaje
sie ani racjonalnej analizie, ani $wiadomej manipulacji”.

Psychoanaliza dawata nadziejg, ze ten niezbadany obszar i jezyk nie-
$wiadomosci mozna za pomoca wiedzy opanowaé, zrozumie¢, zinterpre-
towac i przetozy¢ na jezyk rozumu. Bujna fantazja i praca wyobrazni oraz
symptomy, cho¢ zaszyfrowane, dadza sie wyttlumaczy¢ w racjonalny spo-
sob. W ten sposéb nawet sen mial nie oprze¢ sie zrozumieniu i inter-
pretacji. Jednocze$nie koncepcja wyparcia, odwrdcenia czy przesuniecia
podwazata mozliwosci poznawcze cztowieka. W koricu to on sam stosu-
je mechanizmy obronne, oszukuje siebie. Cztowiek ma wiec sktonnosé
do ukrywania prawdy przed soba. Chory nie jest zdolny do bezstronne-
go osadu, potrzebuje innego, kogo$, kto mu te prawde wyjawi. Lekarz jest
zatem potrzebny, aby zrozumie¢ i wyjasni¢ tre$ci nie§wiadomosci oraz po-
twierdzi¢ lub zdemaskowa¢ samodzielne wnioski cztowieka. Do leczenia
konieczne jest opowiadanie, dzielenie sie, wspdlne z lekarzem urefleksyj-
nienie tredci psychicznych. Cztowiek bowiem oszukuje siebie.

W ten sposéb podmiotowos¢, wyzwolona na moment, po chwili zosta-
ta poddana nowemu zwierzchnictwu. To majg na mysli krytycy psychote-
rapii, ktérzy odwotuja sie do teorii Michela Foucaulta, twierdzac, ze nowa
wladza jest wprowadzana poprzez koncepcje podmiotowosci. ,,Wolnos¢,
mozna powiedzie¢, jest wprowadzana tylko za cene polegania na eksper-
tach. UwolniliSmy sie od arbitralnych zalecert wtadz religijnych i politycz-
nych, umozliwiajac w ten sposéb szereg réznych odpowiedzi na pytanie,
jak powinnismy zy¢. Ale jesteSmy zwigzani z nowymi wiadzami, ktére
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sa dogtebnie subiektywizujace, poniewaz wydaja sie one emanowac z na-
szych indywidualnych pragnien spelnienia w naszym codziennym Zyciu,
ksztattowania naszych osobowosci, odkrywania, kim naprawde jeste$my.
Poprzez te transformacje «wymys$liliSmy siebie» ze wszystkimi niejedno-
znacznymi kosztami i korzySciami, jakie pocigga za sobg ten wynalazek”
(Rose 1998, s. 17).

W ustanawianiu nowej wtadzy kluczowa role odgrywac maja wprowa-
dzane kategorie i pojecia. Obok wspomnianych juz kategorii, jak wyparcie
czy zaprzeczenie, ktére sugerowaly znieksztalcenia autoanalizy, istotna
okazata sie kategoria oporu: ,,Sposréd czynnikéw stojacych na drodze te-
rapii opartych na psychodynamice — ktéra oczywiscie obejmuje réwniez
psychoanalize — opér jest problemem najtrudniejszym do rozwigzania”
(Malan 2013, s. 13). Opér w ujeciu psychoanalitycznym to podejmowa-
ne przez pacjentéw proby ukrywania, zapominania do$wiadczen i faktow
z wlasnego zycia w celu potrzymania pierwotnej wersji narracji o sobie.
Przejawem oporu majg by¢ symptomy, objawy, z ktédrymi zmagaja si¢ pa-
¢jenci. To niewyjawiona i nieuznana prawda o sobie wytwarza chorobe.
Psychoterapeuci, aby poméc swoim pacjentom, powinni wiec zbroi¢ sie
w coraz to nowe techniki przetamywania lub omijania oporu.

Michel Foucault w ostatnich latach swojej twoérczo$ci analizowal moz-
liwosci oporu jednostek wobec wladzy. W Le pouvoir psychiatrique (2003)
wskazywat na szpital psychiatryczny jako pole zmagan i wojny, w ktérej le-
karze zmagaja sie z oporem pacjentéw. Podobnie w Woli wiedzy wskazywat
na $ciste zwiazki wtadzy i oporu. Jednostki prébujg wymknaé sie wiadzy,
ta za$ stara sie przetamac opdr (Foucault 2000a). O ile wiec w ujeciu psy-
choanalitycznym opér jest rozumiany jako przejaw niedopuszczania przez
pacjentéw prawdy o sobie, o tyle z perspektywy foucaultowskiej bedzie
to opér wobec interwencji terapeutycznej, nowej wladzy, ktéra wytwarza
prawde o podmiocie. Psychoterapia stanie si¢ wiec polem walki i star¢,
w ktérych terapeuci za sprawa nowych kategorii teoretycznych oraz po-
przez metody pracy beda starali si¢ przetamac opér jednostek, ktdre bronig
sie przed przyjeciem nowej prawdy o sobie.

Freud, chcac wyjawi¢ $wiatu prawde o psychice ludzkiej, stanat przed
trudnym zadaniem i siegnat do studium przypadku, gatunku z pograni-
cza medycyny i literatury. Przekona¢ musiat do tej nowej formy nie tylko
ekspertéw, ale rowniez samych pacjentow. W 1905 roku byt pewien, ze
zaden pacjent nie zgodzilby si¢ na taka otwarto$¢, nawet gdyby wiedziat,
ze ma to by¢ tylko przedmiotem naukowej rozprawy. ,[...] nie ulega wat-
pliwosci, ze chorzy nigdy by nie przemdéwili, gdyby przyszta im do glowy
mozliwo$¢ naukowego wykorzystania ich wyznan, tak jak nie sposéb wat-
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pi¢ co do tego, ze na prézno prosilibySmy ich o zgode na ich publikacje”
(s. 73-74). Ostatecznie wiec musiat przekona¢ ich, ze wyznanie to stuzy
ich wyzdrowieniu.
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THE ILIAD OF PSYCHOTHERAPY:
THE CASE STUDY OF SIGMUND FREUD’S DORA,
REFERRING TO THE THOUGHT OF MICHEL FOUCAULT
AND JAMES HILLMAN

Maciej Poptawski
(University of Warsaw)

Abstract

In analysing the case study of Sigmund Freud’s Dora, the author refers to the
thoughts of Michel Foucault and James Hillman. Foucault treated the case study
as an example of knowledge-power, while Hillman treated it as a type of literary
fiction. Dora’s case study is, as Hillman observes, “the Iliad of psychotherapy”, the
first great therapeutic story. Freud, combining the fields of medicine and literature,
discovered a vehicle by which he could announce a new idea and method to the
world. In this article, the author strives to show how fiction brought to life a new
type of power, created truth, and convinced individuals to accept it.

key words: psychotherapy, case study, therapeutic discourse, knowledge-power

stowa kluczowe: psychoterapia, studium przypadku, dyskurs terapeutyczny, wie-
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