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ПРЕДИСЛОВИЕ 
К РУССКОМУ ИЗДАНИЮ

Я очень рад тому, что вижу свою книгу о по
граничных личностях искусно переведенной 
на русский язык1. Я также с удовольствием 

хочу добавить некоторые соображения к тексту 
этой книги, впервые опубликованной в 1989 г. С тех 
пор я опубликовал и другие работы, которые про
должают тему, начатую в этом исследовании: одна 
из них -  «Мистерия человеческих отношений» (1998), 
посвященная алхимии. В другой книге -  «Черная 
ночная рубашка» (2008), которая также переведена 
на русский язык, -  я представил концепцию ком
плекса слияния (fusional complex).

Здесь я хотел бы высказать свою точку зрения 
на структуру пограничной личности, которая защи
щает от невыносимых переживаний при воздейст
вии комплекса слияния. Содержание моей работы 
по алхимии также имеет отношение к погранич
ным процессам, особенно там, где я говорю об ал
химической стадии нигредо, амплифицируя многое 
из того, что описано в настоящей книге. Но в этом 
предисловии я сфокусирую свое внимание на том, 
как комплекс слияния усиливает страдания погра
ничной личности.

Термин «пограничная личность» является край
не полезным с клинической точки зрения. Диагнос­

1 Я благодарен моей жене Лидии Салант за такую оцен
ку перевода.
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тика определенного поведения как «погранично
го» и, при необходимости, определение пациента 
как пограничной личности может помочь самости 
аналитика выжить под влиянием чрезвычайно 
сложных полей взаимодействия с пациентом в аф
фективной сфере и в области безумия. Здесь пре
валирует глубокое расщепление, проективная иден
тификация, защитная идеализация, гнев и агрессия, 
которые не только влияют на других людей, но часто 
разрушительны и для самого пациента, особенно 
при наличии мощной психотической части лич
ности. Но в основе пограничной личности мы об
наруживаем еще одну структуру -  комплекс слия
ния. Понимание его природы дает нам возможность 
более успешного проведения терапевтического 
процесса.

Комплекс слияния -  это такие условия, в ко
торых человек чувствует себя притянутым к объ
екту очень мучительным способом, когда близость 
ощущается хаотичной и ни в коей мере не является 
позитивным союзом или состоянием взаимораство- 
ренности. Напротив, здесь имеет место самоуничи
жительная «прилипчивая» близость, магнетичес
ки притягательная, но существующая в условиях 
полной не-связанности. Эти противоположности 
являются карикатурой на здоровое слияние и меж
личностное дистанцирование, которые сосуществу
ют одновременно. При этом создаются условия, не
выносимые для рационального мышления -  быть 
связанным с кем-то запутанным и вязким образом 
и в то же время ощущать отсутствие связи (логичес
ки при этом состоянии А = -А). Мало того, при от
делении от такого состояния слияния происходит 
очень резкое усиление тревоги, как будто человек 
оказывается на грани падения в бездну или близок 
к психозу.

Состояния, которые мы определяем как «пси
хогенный аутизм» и «шизоидное расстройство лич­
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ности», являются защитами от комплекса слияния, 
когда он становится фиксированным патологичес
ким состоянием, препятствующим нормальному 
доступу в мир пространства-времени. При этих 
расстройствах проблемы «решаются» путем ухода 
от контактов. У пограничной личности, вероятно, 
есть опыт неких позитивных переживаний в ранних 
объектных отношениях, и этот опыт зачастую по
зволяет развить множество нормальных и даже вы
дающихся черт характера. Однако, когда возникает 
травмирующее состояние, связанное с угрозой быть 
покинутым, активируются более глубокие уровни 
комплекса слияния и связанного с ним безумия. 
На это пограничная личность реагирует иллюзор
ным расщеплением объекта на абсолютно хорошую 
и абсолютно плохую части. Реальность искажается 
ради безопасности. Неистовая ярость пограничной 
личности является дальнейшей реакцией противо
стояния втягиванию в состояние слияния; анало
гичную роль играет ярость при психозе.

Поля взаимодействия, с которыми мы часто 
сталкиваемся при работе с пограничными личнос
тями, обычно очень мощно влияют на терапевта, 
который, в свою очередь, как правило, не говорит 
и не делает ничего такого, что может активировать 
негативные проекции пациента. Перед терапев
том стоит задача осознать собственную тенден
цию к расщеплению, преодолеть ее и пытаться 
переживать пациента целостно. Это оказывается 
очень трудным, поскольку пограничная личность 
страдает оттого, что в своей внутренней душевной 
жизни ощущает себя омертвевшей, и в то же время 
связанной с трансцендентным уровнем Самости. Из- 
за этого пограничный человек может на глубинном 
уровне воспринимать души другого таким образом, 
что это знание оказывается для него страшным, без
жалостным и оскорбительным разоблачением того, 
кто рядом с ним.



12 Пограничная личность

Таким образом, «видение» пограничного чело
века пугает, может быть, даже больше, чем его ис
пепеляющий гнев, и задача терапевта -  не позволить 
своей собственной душе «омертветь» в ходе контрпе
реносной реакции. Психотерапевт должен иметь му
жество заботиться о своей собственной внутренней 
жизни и оставаться в контакте с ней перед лицом 
тех сил, что оживают внутри пациента, в частности, 
при активировании ранних травматических пере
живаний. Кроме того, принимая ответственность 
за свой внутренний мир, терапевт часто должен 
иметь смелость признать истинным то, что в нем 
«видит» пациент. Часто бывает, что внутренне отвер
гая эти ощущения как параноидные, терапевт гово
рит, например: «Да, возможно, нечто подобное имеет 
место, но все же я задаюсь вопросом: кто я сейчас 
для вас на самом деле?» Такая реакция разрушает 
доверие пациента, который часто видит больше, 
чем терапевт сам про себя знает, то есть часто паци
ент осознает моменты, когда терапевт, по сути, лжет.

Нелегко принимать «видение» другого человека, 
ибо трудно поверить, что не станешь жертвой опас
ного состояния слияния, и, фактически, эта вера 
возможна только в том случае, если терапевт забо
тится о собственной душе больше, чем об исцелении 
пациента. В свою очередь, это означает, что в случае 
необходимости терапевт готов к потере пациента. 
Терапевт должен смотреть в лицо своему страху 
быть покинутым и, тем самым, контейнировать его. 
В определенном смысле это относится к глубинной 
психотерапии в целом, но именно с пограничным 
пациентом каждую сессию особенно необходимо 
воспринимать в некотором роде не только как пер
вую, но и как, возможно, последнюю.

Осознание комплекса слияния как структуры, 
определяющей переживания человека, помогает те
рапевту в его способности видеть в пациенте прежде 
всего страдающую душу, а не только «трудного па­
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циента». Нужно понимать природу этого страдания, 
особенно ужас существования человека, увязшего 
в слиянии, и быть способным замечать такие состоя
ния в собственном бытии.

В клинической литературе состояние слияния, 
как правило, не обозначается как основной элемент 
пограничной личности. Но понимание глубины ре
акций на поля слияния также важно для постиже
ния страдания пациента. Если мы не делаем этого, 
то будем в нашей клинической работе иметь дело 
лишь с тем, как эго искажает и отрицает реальность, 
и с тем, как отыгрывается депрессия покинутости. 
Это по-своему тоже необходимо и трудно, но такой 
подход вряд ли будет проявлением заботы о вну
тренней жизни души.

Натан Шварц-Салант 
декабрь 2009 г.
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Дугу Олсону, познакомившему меня с Джейн Смит 
и предложившему использовать «двойную голову» 
для обложки этой книги.

И в заключение я хочу выразить самую важ
ную для меня благодарность: эту книгу невозможно 
было написать без помощи многих моих пациентов. 
Под «помощью» я подразумеваю не только разре
шение использовать их материал, но и -  что намно
го более важно -  то, чему я научился в ходе работы 
с ними. Им я обязан всем, что я знаю о погранич
ном пациенте, и я надеюсь, что эта книга станет до
казательством моего уважения к тайне и глубине 
их страдания.



Конечно, невежество никогда не будет при
ветствоваться, однако зачастую недостаточ
но самых глубоких знаний. Поэтому не долж
но проходить ни дня, чтобы психотерапевт 
со смирением не говорил себе, что он еще только 
стоит на пороге храма знаний.

C.G. Jung, 1946, par. 464.
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Невроз теснейшим образом связан с проблемой эпо
хи и представляет собой, собственно, неудавшуюся 
попытку индивида в себе самом разрешить общую 
проблему

C.G. Jung, 1942а, par. 181

Термин «пограничное состояние» (borderline) 
описывает специфический психологический 
синдром. Общепризнано, что этот термин 

впервые введен в психоаналитическую литературу 
в статье Адольфа Стерна «Психоаналитическое ис
следование и терапия пограничной группы невро
зов» (1938). В ней Стерн описал группу пациентов, 
демонстрировавших явное сопротивление психо
аналитическому лечению, которых он рассматри
вал как крайне нарциссичных. Они страдали, по его 
словам, от «психического кровотечения». Кроме 
того, психическая травма вызвала у этих пациен
тов эмоциональный паралич, они демонстрировали 
ригидность разума и тела, неуверенность, часто ма
зохизм, и страдали от глубоко укорененного чувства 
неполноценности. В работе Стерна сформулировано 
понятие пограничного синдрома, который не явля
ется ни невротическим, ни психотическим, и вместе 
с тем несет в себе характерные черты и того, и друго­

1 Цит. по: Ю нг К. Г. О психологии бессознательного // 
Психология бессознательного. М.: Канон, 1997. С. 48.
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го. В процессе научного осмысления этого синдро
ма предлагались и другие термины для описания 
состояния таких «трудных пациентов», среди кото
рых -  «амбулаторная шизофрения» (Zilboorg, 1941), 
«скрытый психоз» (Bychowski, 1953) и «псевдоневро- 
тическая шизофрения» (Hoch, Cattell, 1959).

Психологическая литература (особенно за по
следние тридцать лет) переполнена описаниями 
пациентов, чьи симптомы и поведение варьиру
ются от навязчивых или истерических состояний 
до психотических тревог и защит, но наряду с этим 
имеются и периоды рационального, «нормального» 
поведения. Действительно, состояния таких пациен
тов, по-видимому, столь переменчивы, что понятие 
«пограничный» можно легко применить к любому 
человеку, психический статус которого с трудом 
поддается классификации и не вписывается в уста
новленные психиатрические категории неврозов 
или психозов. Это уязвимое место в использовании 
термина побудило Роберта Найта (Knight, 1953) 
к критике понятия «пограничное расстройство»: 
«диагноз -  мусорное ведро». Даже теперь диагноз 
«пограничное расстройство» часто ставится «от про
тивного», после того как другие возможности были 
исчерпаны. Однако эти трудности не отменяют того 
факта, что такая категория существует; пациенты 
с пограничным расстройством личности действи
тельно демонстрируют специфические симптомы 
и поведение, которые особенно сильно воздейству
ют на психику терапевта. К настоящему времени 
термин «пограничное состояние» стал в психоана
литической литературе общепринятым.

Большинство пограничных пациентов живут 
так, чтобы избежать сильной психической боли 
вследствие покинутости, и для этого они исполь
зуют такие психотические механизмы, как за
щитная идеализация, расщепление, отрицание 
и обсессивно-компульсивная активность или, на­



20 Пограничная личность

против, становятся инертными. Эти психические 
механизмы заменяют им нормально функциони
рующую самость, которая является основным орга
низатором психической жизни.

Самость -  центр саморегуляции психики. Она 
гармонизирует противоположности, такие как по
рядок/беспорядок, слияние/сепарация, прогрес
сия/регрессия, любовь/ненависть, разум/тело. Юнг 
пишет:

Бессознательное действительно выдвигает 
сбивающее с толку обилие аналогий этой не
понятной штуки, которую мы называем ман- 
дала или «Самость». Это аналогично тому, 
как если бы мы были готовы витать в бессо
знательном древнем алхимическом сне и на
громождать новые симптомы поверх старых, 
чтобы узнать, наконец, так же много или так же 
мало, как и сами древние. Я не буду преувеличи
вать значение lapis для наших праотцев, а также 
значение мандалы для ламаистов и тантристов, 
ацтеков и индейцев пуэбло, «золотого шарика» 
для даосов и «золотого семени» для индусов.
Нам известен текст, который дает живое объяс
нение этому. Но что обозначает бессмысленная 
настойчивость бессознательного, являющего 
туманный символизм просвещенному европей
цу? < ...>

С этой точки зрения все может быть сгруп
пировано общей концепцией «мандалы», вы
ражающей сущность некоторого рода позиции. 
Известные позиции сознания имеют опреде
ленные цели и устремления. Но отношение че
ловека к Самости -  единственное, не имеющее 
определенной цели и видимого стремления... 
Достаточно легко сказать «Самость», но что же 
это значит? Это продолжает скрываться в «ме
тафизической» темноте. Я могу определить 
«Самость» как единство сознательных и бес­
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сознательных процессов, но это выше нашего 
понимания; это настоящий lapis invisibilitatis.
Раз существует бессознательное, а его сущест
вование, по крайней мере, постулат, то никто 
не может предположить его возможное содер
жание. Всеобщность доступна изучению только 
частями, и лишь в той мере, в какой они являют
ся содержаниями сознательного... Правда, эта 
концепция [самость] устойчиво проясняется 
с опытом -  как показывают наши сны -  впро
чем, без какой-либо потери своей трансцен
дентности. Поскольку мы не можем знать гра
ницы чего-то неизвестного, мы, следовательно, 
не в состоянии устанавливать любые границы 
Самости... Эмпиричеческая манифестация 
бессознательного несет в себе признаки чего-то 
неограниченного, чего-то, не определяемого 
временем и пространством. Это нуминозное ка
чество, и оно тревожит, особенно осторожный 
ум, который знает цену лишь точно ограничен
ным концепциям.

Все, что может быть выяснено о символиз
ме мандалы1, отражает автономный психичес
кий факт, характеризуемый феноменологией, 
которая всегда повторяет себя и повсюду оди
наково. Она, как понятие, должна представлять 
собой нечто вроде автономного ядра, о внутрен
ней структуре и конечном значении которого 
мы ничего не знаем (Jung, 1953а, par. 247-249)2.

Очевидно, самость не может быть мертвой или пол
ностью отсутствовать, но у пограничной личнос
ти она кажется таковой. Есть способы, при помощи 
которых мы можем обнаружить глубоко бессозна­

1 Шварц-Салант вставляет вместо слова «мандала» 
[the self] -  Самость.-П рим . ред.

2 Цит. по: Юнг К. Г. Психология и алхимия / Пер. с англ. 
М.: Рефл-бук, Киев.: Ваклер, 2003.
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тельное функционирование самости: например, она 
проявляется в сновидениях, изображающих муче
ния пограничного пациента и в то же время -  пути 
исцеления. Но при всей имманентности самости, 
т. е. существовании в пространственно-временных 
границах жизни эго, ее упорядочивающая сила ока
зывается подавлена мощными влечениями и навяз
чивыми состояниями, т. е. более темными аспекта
ми бытия.

Имманентная самость пограничной личности 
инкапсулирована в психотическом процессе. Сле
довательно, существенно то, что такой человек 
страдает от глубоко укорененного страха быть по
кинутым., не находя материальных или духовных 
способов освободиться от него. По этой причине те
рапевт должен обнаруживать психотические и ис
кажающие действительность фантазии и поведен
ческие модели пациента и противостоять им.

Связь между самостью как позитивной силой 
и темными разрушительными свойствами психики 
порождает важный вопрос. Если самость инкапсу
лирована внутрь темных аспектов бытия или захва
чена ими, должны ли мы считать эти более темные 
аспекты частью самости? Ответ -  важно подходить 
к этому именно так (Jung, 1953а, par. 25), поскольку 
сознательная установка врача по отношению к са
мости является решающей для ее потенциального 
возрождения в позитивной форме. Если мы недооце
ниваем психотические механизмы пограничного 
пациента и рассматриваем их как нечто, что должно 
быть подавлено или изменено, вместо того, чтобы 
признать и активно исследовать их вопреки мно
жеству защит, отрицающих боль, то мы потеряем 
самость и, в лучшем случае, получим эго с развитой 
способностью к вытеснению. Религиозный вопрос 
также важен: воля самости, проявляющаяся через 
сновидения и фантазии, является слишком слабой, 
чтобы воплотиться в действии в реальном про­
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странстве и времени. Акт веры со стороны терапевта 
необходим, если он хочет помочь человеку принять 
свое безумие, а не сбежать от него, поскольку по
граничная личность может представить себе толь
ко опасности перемен, а не их плюсы, и переживает 
капитуляцию перед ними как падение в пустоту 
или безумие, откуда нет возврата.

Многие наблюдаемые особенности погранич
ной личности развиваются из-за недостаточного 
функционирования самости и вследствие психоти
ческого процесса, в котором самость инкапсулиро
вана. Например, клиницист Л. Гринберг пишет:

Из ярких особенностей пограничных пациентов, 
описанных в психоаналитической литерату
ре... лично я наблюдал следующие: господство 
«психотической части личности»; непереноси
мость фрустрации; преобладание агрессивных 
импульсов; использование патологического 
расщепления, нарциссических идентифика
ций, фантазий о всемогуществе и всеведении, 
а также идеализации в качестве центральных 
защитных процессов; нарушения идентичнос
ти; состояния диффузной тревоги; нарушение 
контакта с реальностью, хотя и без полной 
утраты связи с ней; временная потеря контроля 
над импульсами, с тенденцией к отыгрыванию 
вовне; преобладание примитивных объектных 
отношений; депрессия и крайне инфантильная 
зависимость от объектов; превалирование пре- 
генитальных конфликтов и тенденция к разви
тию психоза переноса, вплоть до угрозы кратко
временных психотических срывов (1977, р. 123)^

Конечно, я тоже наблюдал эти особенности; но важ
нее, я считаю, подчеркнуть другой фактор, ключевой 
для воплощения самости, обычно игнорируемый 
в психоаналитической литературе: пограничная 
личность отщеплена от имагинального восприятия
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и отрицает его -  воображение оказывается для нее 
или недоступным, или преследующим. Множество 
клинических примеров в этой работе иллюстрируют 
различные проявления видения пограничных паци
ентов, которое отщеплено от их нормального созна
ния; при помощи этого видения пациент пристально 
изучает терапевта в ходе сессии, и страдает, если оно 
отсутствует. Оно берет свое начало в способности 
воображения точно воспринимать бессознатель
ные процессы, и раскрытие этой способности -  су
щественный элемент при восстановлении функцио
нального значения самости. Способность терапевта 
видеть пациента через призму воображения -  на
пример, ощущать отщепленного и запуганного ре
бенка, исследующего окружение из-под прикрытия 
эго-защит -  оказывается сосудом, контейнирующим 
психотический материал, который иначе мог бы 
привести к неуправляемому бредовому переносу.

Имагинальный процесс обеспечивает способ
ность точно воспринимать эмоциональные со
стояния и установки других людей, -  способность, 
присущую каждому человеку и, вероятно, функцио
нирующую с рождения. Она присутствует как в пси
хической, так и в физической жизни наряду с ки
нестетическим опытом, чувствами и мышлением. 
Этот способ восприятия включает в себя придание 
внутренним образам внешней формы (Corbin, 1969, 
р. 218 и далее) и дает возможность обнаружения 
того, о чем человек обычно предпочел бы не знать. 
Кроме того, клинически засвидетельствовано и бес
спорно доказано, что пациент может бессознатель
но воспринимать сознательные и бессознательные 
установки терапевта. Широко известно, например, 
что сновидения пациента могут точно отображать 
определенные аспекты поведения и даже бессозна
тельных фантазий терапевта о пациенте.

Один пациент вспомнил такой эпизод из своего 
раннего детства: «Я видел, как моя мать стоит в за­
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думчивости, но я также заметил в ней еще чье-то 
присутствие -  ушедшего в себя человека, полного не
нависти. Как только я понял это, я осознал, что мать, 
которую я знал, была похожа на машину, разыгры
вающую роль, от которой она была полностью от
делена. Я увидел это и испугался, потому что знал, 
что не должен был этого видеть». Имагинальный 
мир ребенка -  вселенная образов. Это мир виде
ния, когда-то высоко развитого в традиционных об
ществах и в шаманских практиках, и которое живо 
в детстве, потому что ребенок близок к миру архети- 
пических образов. Но, как правило, ребенок скорее 
откажется от этого глубокого способа понимания, 
чем впустит в свое сознание то, как его или ее нена
видят за каждую попытку индивидуации. В таких 
условиях дар видения превращается в демоничес
кую форму восприятия, которая будет атаковать по
зитивные аспекты личности и тех, с кем он или она 
взаимодействует.

Терапевт, решивший вернуть пациенту имаги
нальный способ восприятия, не может позволить 
себе не обращать внимания на искажения дейст
вительности, от которых страдает пограничная 
личность. (Психоаналитическая литература на эту 
тему, а также дающая общее представление о по
граничном пациента, неисчерпаема; см. например: 
Frosch, 1964; Giovacchini, 1979; Green, 1975, 1977; 
Grinberg, 1977; Grotstein, 1979; Kernberg, 1975,1984; 
Masterson, 1976, 1981; Meissner, 1984; Kinsley, 1982; 
Winnicott, 1971). Когда мы имеем дело с погранич
ным пациентом, мир которого расщеплен (напри
мер, на иллюзорные «хорошие» и «плохие» объекты), 
наши попытки воссоединить его с имагинальной 
реальностью приведут лишь к скрытой инфляции 
и подкрепят бредовое восприятие реальности.

Психоаналитическая литература описывает 
пограничного пациента в терминах психотических 
и невротических механизмов. Такой подход поле­
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зен тем, что указывает нам на необходимость об
ратить внимание на беспомощную часть личности, 
запутавшуюся в психотических процессах -  неза
висимо от того, насколько успешны такие пациенты 
в повседневной жизни за счет своих обсессивных 
механизмов. В этой работе, однако, я утверждаю, 
что попыток понять феноменологию пограничной 
личности исключительно в терминах психотичес
ких и/или невротических механизмов недостаточно 
для полного осмысления этого расстройства. Фран
цузский психоаналитик Андре Грин предложил 
идею о том, что «пограничная» категория специ
фична (Green, 1977, р. 17), и что для ее определения 
может потребоваться модель, не основанная на пси
хозе или неврозе. Я уверенно поддерживаю такую 
точку зрения.

Пограничные состояния существуют в про
странстве или в поле взаимодействия, уникальные 
особенности которого трудно уловить. Это поле 
можно охарактеризовать через понятие лиминаль- 
ности (liminality), которое антрополог Виктор Тернер 
(Turner, 1974) использовал для описания ритуальных 
практик. В ходе ритуала неофит переходит из при
вычного мира, существующего в пространстве и вре
мени, через порог (Urnen) в сферу опыта, обычно 
вытесняемого и недоступного повседневному созна
нию. Затем он или она возвращается к темпораль- 
ности (и нормальности), получив опыт взаимодейст
вия с этой атемпоральной (вневременной) сферой. 
Лиминальные переживания несут в себе чрезвы
чайно мощные архетипические силы. Лиминальные 
ритуалы вращаются вокруг первичных символов 
и символических действий, «которые предназна
чены пробуждать gross quantum1 аффектов -  в том 
числе недозволенных -  чтобы в следующей фазе 
большого ритуала связать эти аффекты, лишенные

1 Огромную массу (лат.).
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моральных свойств, с приемлемыми и одобряемыми 
целями и ценностями» (Turner, 1974, р. 257).

Мы могли бы описать пограничную личность 
как «застрявшую» в лиминальном переходе, в со
стоянии, описанном Тернером как лиминоидное, 
в котором «gross quantum аффектов» высвобожден, 
но не прошел качественного обновления -  создания 
«одобряемых целей и ценностей» не произошло. Об
новляющие свойства лиминального ритуала объ
ясняются тем, что они исходят из архетипического 
источника. Но в случае пограничного состояния 
архетипическое свойство обновления сочетается 
самым запутанным образом с индивидуально на
работанными психическими структурами. Такое 
слияние происходит потому, что эго пациента ко
леблется между различными частями его психи
ческого материала: 1) отщепленными комплекса
ми крайне негативных аффектов; 2) интроектами 
неосознаваемых родительских качеств и 3) чувст
венными состояниями не-присутствия, связанными 
с неудачами при переходе от одной стадии развития 
к другой. Эти колебания порождают ситуацию, ко
гда ощущение всемогущества чередуется с глубо
ким ощущением неполноценности. Цель терапии 
пограничных пациентов состоит не в том, чтобы 
вытеснить эти психические состояния, но найти 
подход, который позволит задействовать обнов
ляющий потенциал архетипов, лежащих в основе 
их общего состояния.

Если терапевт намерен задействовать обнов
ляющий потенциал, заключенный в пограничных 
состояниях, нужно принять во внимание характер 
поля взаимодействия, возникающего при рабо
те с пограничным пациентом. Такое стремление 
приводит нас на территорию алхимической мыс
ли, возрожденной в замечательных исследованиях 
К. Г. Юнга, в частности, в работе «Психологии пере
носа» (Jung, 1946), входящей в корпус трудов, кото­
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рый завершает его opus magnum1 -  Mysterium Coni- 
unctionis (1955). Символические основания алхимии 
дают нам средства, с помощью которых мы начи
наем понимать значение и суть пограничных пере
живаний. Подход Юнга к алхимической символике 
может быть сфокусирован на поле взаимодействия. 
Эта плодородная сфера, видимая только глазу во
ображения, констеллируется в процессе переноса 
и контрпереноса, и наблюдение за этим процессом -  
существенная часть моего подхода.

Ключевым является вопрос о локусе этих неуло
вимых энергетических полей; наша неспособность 
локализовать их в пределах нашего нормального 
пространственно-временного восприятия при
водит к возрождению древнего понятия тонкого 
тела. Это понятие, являющееся основопологающим 
для алхимического мышления, относится к пере
живаниям, которые нельзя назвать ни физически
ми, ни ментальными, но принадлежащими к обеим 
этим сферам. Кроме того, концепция тонкого тела 
неразрывно связана с алхимическим представле
нием о воображении (лат. imaginatio), которое счи
талось имеющим и психическую, и материальную 
природу. Мы ощущаем на себе действенность вооб
ражения в процессе проективной идентификации, 
при котором бессознательные части одного человека 
ощущаются другим как проникающие и влияющие 
на него. Тонкое тело -  сфера, через которую переда
ются и трансформируются проекции; эти процессы 
могут быть восприняты при помощи воображения, 
однако рациональным способом их обычно нельзя 
обнаружить.

Концепция тонкого тела во многом сходна 
с идеей Винникотта о переходном, или потенциаль
ном, пространстве, но является более полной, так 
как описывает сферу, в которой протекают специ­

1 Дело жизни (лат.).
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фические процессы, становящиеся доступными 
для восприятия в воображении, когда приходит 
в действие процесс переноса-контрпереноса. В не
котором смысле эти процессы раскрывают сущест
вование комплекса, который управляет бессозна
тельным и терапевта, и пациента. Обнаружение 
бессознательных факторов взаимодействия явля
ется фокусом моего подхода к трансформированию 
структур и энергий, с которыми мы сталкиваемся 
при пограничных состояниях сознания.

Поскольку эти психические энергии могут вы
зывать сильную тревогу, неудивительно, что мно
гие терапевты, работающие с пограничными 
пациентами, иногда начинают искать убежище 
в концептуальных схемах, обещающих безопас
ность при условии контроля над собственными 
аффектами. Терапевт пытается найти опору перед 
лицом интенсивных аффектов ненависти, гнева, 
голода и зависти, вместо того чтобы естественным 
образом пережить их. Кроме того, зачастую он бу
дет избегать соприкосновения с хаосом и признания 
болезненного отсутствия эмоционального контакта 
с пациентом. Диагностирование клиницистом паци
ента как «пограничного» часто оказывается своего 
рода словесной магией, защитным средством, при
званным лишить этого «трудного пациента» силы 
и подчинить его.

За прошедшие тридцать лет существенно уве
личилось количество публикаций о пограничных 
пациентах, в которых предлагаются различные мо
дели внутренней структуры этого личностного рас
стройства и причин, его вызывающих. Хотя подходы 
к работе с пограничным пациентом очень разнятся 
(Meissner, 1984), у терапевтов все еще сохраняет
ся тенденция придерживаться «научной позиции» 
и пытаться упорядочить феноменологию состояния, 
которое мы называем пограничным. Эта «научная 
позиция» предполагает рационально-дискурсивный
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подход, согласно которому пограничная личность 
рассматривается как совокупность невротических 
и психотических механизмов, формирующихся 
вследствие блокировки процесса индивидуации 
в раннем детстве. Например, многие клиницисты 
придерживаются концепции индивидуации в мла
денчестве Маргарет Малер и рассматривают погра
ничное состояние как результат того, что не пройде
на подфаза сепарации-воссоединения, которая 
соответствует возрасту примерно 15-22 месяцев 
(Mahler, 1980). Кляйниански ориентированные те
рапевты рассматривают пограничное состояние как 
следствие неудачного вступления в депрессивную 
позицию и непрохождения через эту фазу; они по
лагают, что человек, страдающий от этого состоя
ния, постоянно подвержен влиянию преследующих 
аффектов, характерных для параноидно-шизоидной 
позиции (Segal, 1980). Отто Кернберг (Kernberg, 1975, 
1984) комбинирует кляйнианский подход, теории 
развития и подход Эдит Якобсен (Jacobsen, 1964) 
к эго-психологии. Уильям Мейсснер, учитывая огра
ничения существующих моделей пограничной лич
ности, комбинирует малеровскую концепцию с та
кими идеями, как семейные паттерны, генетические 
факторы и нарушения привязанностей на втором -  
третьем году жизни (Meissner, 1984). Правильное 
представление о последствиях дефицита привя
занности в раннем возрасте, к которому привлек
ли внимание эти клиницисты, является ключевым 
для понимании пограничного состояния; и в самом 
деле, нужно внимательно рассматривать события 
первых месяцев жизни. Упомянутые выше подхо
ды представляют определенную ценность и могут 
быть использованы, однако они ограничены в своих 
возможностях. Необходим другой, дополнительный 
подход -  феноменология, столь четко сформулиро
ванная в рационально-дискурсивном ключе, долж
на быть помещена в контекст архетипического по­
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нимания, которое включает в себя символическое 
значение термина «пограничный».

«Символ, -  говорит Юнг, -  представляет собой 
лучшую формулировку малоизведанного» (1920, 
par. 815):

Что есть символ, что нет, -  это зависит пре
жде всего от установки  рассматривающего 
сознания, например, рассудка, который рас
сматривает данное обстоятельство не просто 
как таковое, но, сверх того, и как выражение 
чего-то неизвестного. Поэтому весьма возмож
но, что кто-нибудь создает такое обстоятельство, 
которое для его воззрения совсем не кажется 
символическим, но может представиться тако
вым сознанию другого человека. Точно так же 
возможно и обратное (Jung, 1920, par. 818)1.

Когда терапевты говорят о пограничном состоянии, 
часто это понятие неявно используется как символ 
определенных иррациональных состояний бытия, 
которые не могут быть исчерпывающе оценены 
в терминах, известных сознанию. Рациональное 
понимание сильных трансферентных пережива
ний, часто возникающих у терапевта при работе 
с пограничными пациентами, не охватывает в до
статочной мере истинную природу этого опыта. Ди
намику переноса-контрпереноса нельзя осмыслить 
без четкого понимания того, как тонкое тело пере
живается в поле взаимодействия. Терапевт должен 
быть в состоянии осознавать тонкие состояния со
знания. Эти состояния не могут быть дифференци
рованы на ментальные и физические, но почти ося
заемо содержат в себе оба компонента; переживания 
на уровне тонкого тела являются ядром погранич
ного процесса. В пределах полей взаимодействия,

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психологические типы. СПб.-М.: 
Ювента -  Прогресс-Универс, 1995. С. 557.
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констеллирующихся в ходе психотерапии, можно 
выделить различные свойства тонкого тела. Эти 
свойства, проливающие свет на пограничное состо
яние, Юнг рассматривает в своих работах по алхи
мической символике.

Символический аспект термина «погранич
ный» происходит из того факта, что в работе с по
граничной личностью возникают состояния, кото
рые колеблются на границе между индивидуальным 
и архетипическим так, что аспекты того и другого 
переплетаются, и часто -  причудливым образом. 
Итак, терапевту приходится иметь дело с иррацио
нальными элементами, которые существуют не толь
ко в пациенте, но и в нем самом. Эти состояния со
знания, казалось бы, можно объяснить в терминах 
комплексов пациента или терапевта, однако факт 
остается фактом: поле взаимодействия может вы
зывать состояния слияния или холодной отстранен
ности, препятствующие эмпатическому пониманию. 
Альтернативой этому могут быть состояния союза, 
которые выходят за пределы полярности процессов 
слияния/сепарации. Ни одно из этих психических 
состояний не может быть сведено только лишь к ин
дивидуальным аспектам терапевта или пациента.

Это движение между индивидуальными и ар- 
хетипическими уровнями является принципиально 
важным: пограничное расстройство может быть час
тично интерпретировано в терминах конструктов 
теорий развития и концепций внутренней структу
ры подходов объектных отношений, однако на са
мом деле состояния, которые вынужденно пережи
ваются в общем поле взаимодействия, не могут быть 
исчерпывающим образом описаны с позиций этих 
подходов. Напротив, терапевт вступил в ту область, 
которая лучше всего воспринимается при символи
ческой установке. Психика пограничной личности 
индуцирует проникновение в области, которые не
легко распознать и которые обычно избегаются, -
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в сферы хаоса, без которого невозможно человечес
кое обновление.

«Граница» присутствует в мифах многих куль
тур. Это область психики, где нарушается ориента
ция эго и констеллируются мощные силы, которые 
эго слабо контролирует. На древних картах иногда 
познанный мир изображается окруженным клубами 
тумана и морскими змеями. Эти символические об
разы -  одновременно и выражение страха и трепета 
человечества перед встречей с неизвестным, и по
пытки очертить и определить известное. В древнем 
Египте Эфиопия считалась пограничной территори
ей, т.е. областью, населенной людьми, которые мог
ли контролировать опасные силы и были адептами 
черной магии. Египтяне понимали важность демо
нических сущностей, которые бушевали в «погра
ничной зоне» и вызывали страх и замешательство. 
Фактически, они инициировали процессы на «гра
нице» ради возрождения Осириса, несмотря на то, 
что именно эти «пограничные» процессы разрушали 
основы жизни и порядка. Поскольку в рамках пере
ходного обряда человек сталкивается ради обнов
ления с самыми опасными силами, разрушающими 
порядок, египтяне попытались вплести эти силы 
в ткань своей мифологии, таким образом призна
вая, что демоническое не должно быть полностью 
отделено от повседневной жизни.

В египетской мифологии центральная четве- 
рица богов включает позитивную мать -  богиню 
Исиду, ее супруга -  милостивого царя Осириса, ее 
сестру Нефтиду (ассоциирующуюся с эфиопской 
царицей Асо) с супругом Сетом -  демоническим ан
тагонистом Осириса. Египетская мифология может 
с успехом служить моделью пограничных состоя
ний: параноидное Око бродит по вселенной; пози
тивная Великая Мать Исида становится партнером 
главного демона Сета в битве против собственного 
сына Гора; баталии между Гором и Сетом приводят
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к тому, что Сет вырывает око у Гора, а Гор лишает 
Сета тестикул. Мы можем сказать, что их битва сим
волически отражает то, что часто происходит в те
рапевтической ситуации, когда внутри поля взаимо
действия с пограничным пациентом под властью 
проективной идентификации способность терапев
та к имагинальному видению и эмпатии уменьша
ется; в результате происходит «атака» на пациента, 
его кастрация за то, что он «был столь негативным».

Наиболее впечатляющая фигура египетской ми
фологии, Осирис, является мертвым богом, но это 
не значит, что он -  бог мертвых. Беспомощный 
и инертный, он лежит в Нижнем мире в ожидании 
искупления (Rundle Clark, 1959). Осирис кажется за
щищенным в своем мазохистском уединении; он ле
жит неподвижно, обвитый змеем, атакующим его, 
если он осмеливается приподняться. Этот образ от
ражает переживания пограничного пациента, само 
существование которого оказывается под угрозой 
при малейшей попытке индивидуации. Напряжение 
древнеегипетского ритуала искупления Осириса, 
его девятидневных мучительных страданий, отра
жает огромные затраты энергии терапевта при ра
боте с пограничным пациентом1.

Но египтяне не создали бы одну из самых значи
тельных цивилизаций в мировой истории, если бы 
были нацией пограничных личностей. Напротив, 
они обладали талантом интегрировать такие по­

1 Для понимания пограничных состояний сознания 
нет необходимости быть знатоком египетской мифо
логии, хотя я и предпочитаю обращаться к ней вслед 
за Юнгом. Конечно, можно привлечь и другие мифы, 
и большое количество литературных источников, 
чтобы описать пограничную личность в архетипиче- 
ском контексте. Ранее я уже упоминал о важности 
алхимической символики. Стоит также вспомнить
о значимости границы в шекспировском «Отелло», 
а в романе Апулея «Золотой осел» Люций, главный 
герой, обладает многими чертами пограничной лич
ности (см. главу 7).
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граничные состояния в свое культурное сознание. 
Они были способны осознать парадоксальную об
новляющую природу тех состояний сознания, кото
рые выглядят наиболее разрушительными. В работе 
с пограничной личностью большинство терапевти
ческих рычагов мы получаем благодаря реакциям 
контрпереноса -  реакциям, которые влекут за гра
ницу, в прежде заблокированные области хаоса. 
Но исходное условие терапии состоит в способнос
ти видеть эти условия в более широком контексте, 
не только как симптомы неудачных попыток ин- 
дивидуации, а скорее как фрагменты психической 
и мифологической структуры, которая не была реа
лизована во всей полноте.

Юнг говорил, что невротическая личность 
страдает от основной проблемы своего времени 
(Jung, 1942а, par. 18). Возможно, что союз двоих лю
дей и процессы, которые его сопровождают -  на ал
химическом языке, coniurictio -  могут быть отраже
нием новой архетипической формы, появляющейся 
в коллективном бессознательном. Пограничные па
циенты -  люди, которые страдают от мучитель
ной неспособности воплотить этот принцип союза. 
Страдание пограничного пациента может быть по
нято в терминах архетипических процессов, кото
рые были фрагментированы: пациент переживает 
темные, разрушительные аспекты coniunctio, а его 
упорядочивающие и живительные свойства оказы
ваются исключены.

Во время египетского праздника Сед происхо
дила борьба между силами порядка и беспорядка, 
представленными Сетом и Гором, после чего следо
вали торжества в честь hieros gamos, священного бра
ка между фараоном и царицей, который символизи
ровал брак Исиды и Осириса. Точно так же за внешне 
разрушительными пограничными состояниями со
знания скрыт новый порядок; этот порядок появля
ется из хаоса и принимает форму coniunctio. Опыт
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coniunctio может быть получен в пределах имаги- 
нальной сферы тонкого тела. В то время как темные 
разрушительные аспекты, относящиеся к coniunctio, 
доминируют при пограничном состоянии и в про
цессе работы с ним, терапевтическое осознание того, 
что мы имеем дело с более масштабным архетипи- 
ческим паттерном, является решающим в терапии 
пограничных пациентов. Дезорганизующие аффек
ты тревоги, гнева или паники и связанное с ними 
ощущение бессмысленности могут быть ослабле
ны, если терапевт займет героическую позицию, 
которая иногда необходима, но героический образ 
действий препятствует пониманию цели и смысла 
страдания пограничного пациента. Подход к пони
манию пограничных состояний, при котором тело, 
воображение и состояние единения ценятся наравне 
с рационально-дискурсивными подходами или даже 
больше, может преобразовать это страдание в зна
чимый паттерн.

Используя в этой работе термин «пограничный», 
я с благодарностью принимаю предшествующие 
психоаналитические разработки и исхожу из этих 
моделей. Но символическое понимание этого тер
мина также необходимо; этот подход позволяет про
никнуть в области, которые невозможно полностью 
охватить рациональными средствами. Следователь
но, в этой работе понятие «пограничного» следует 
понимать как гибрид символических и рациональ- 
но-дискурсивных подходов.

Архетипические содержания обладают харак
терным качеством, которое Юнг, вслед за Рудольфом 
Отто, назвал нуминозным. Numinosum1, как в сво
их позитивных, так и в негативных формах, созда
ет исключительные трудности для пограничного 
пациента. Этот объект, обладающий качеством 
нуминозности, является ядром любого религиоз
ного опыта, и для него характерны и возвышенные,

1 Нуминозный объект. -  Прим. ред.
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и демонические свойства; он связан с динамикой, 
неподвластной сознательному волевому контролю. 
Numinosum захватывает любого, и хотя мы надеемся 
на всевозможные рациональные способы ослабле
ния его влияния на нас, это не отменяет того факта, 
что он составляет ядро наиболее важных пережива
ний человека. Функция религиозных систем, как по
казал Г. Шолем (1946), состоит в том, чтобы отделять 
человечество от numinosum, энергия которого часто 
рассматривается как источник слишком большой 
опасности. Психоаналитическая концепция пер
вичного процесса не дает возможности осознать ис
тинную природу numinosum, которая часто проявля
ется через эмоциональное затопление и архаичные 
образы. В рамках концепции первичного процесса 
также не признается трансформирующая сила nu
minosum. Юнг, однако, говорил, что на numinosum 
основывается весь его подход к исцелению (Letter, 
8 August, 1945). Он имел в виду, что энергии и струк
туры архетипов несут в себе мощный обновляющий 
потенциал, и что имагинативное вовлечение в ра
боту этих «богов» и «богинь» открывает пути исце
ления, которые вряд ли могут быть найдены иными 
способами. Роль numinosum в его позитивных и не
гативных формах обсуждается на протяжении всей 
этой книги. Пограничная личность охвачена стра
хом перед numinosum и чрезвычайно уязвима перед 
его подавляющей мощью.

Когда Фрейд ссылался на «океаническое пере
живание», он использовал этот термин для ре
флексии очень ранних состояний слияния матери 
и младенца (Eigen, 1987, р. 8, п. 10). Пограничный 
пациент страдает от отсутствия подпитки и под
держки со стороны этого «Океана». Но, как правило, 
он знаком с мистической сферой, в которой Океан -  
это не его собственная мать, а numinosum. У погра
ничной личности особенно заметно, как numinosum 
переплетается с обыденным. Работа с пограничной
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личностью часто толкает терапевта в область, кото
рая находится «в промежутке» -  между обыденным 
сознанием и той уникальной таинственной сферой, 
которую до сих пор относят к сфере мистики.

Аффекты пограничного пациента, которые по
являются в ходе работы с ним, трудно описать, по
скольку они не являются чисто индивидуальными, 
и поэтому не способствуют проявлению эмпатии, 
как правило, основанной на собственном раннем 
опыте терапевта. Пограничный пациент запутался 
в психических уровнях экстремальной интенсив
ности, которые имеют непосредственное отношение 
ко многим великим архетипическим темам в исто
рии -  к битве между богом и дьяволом, между жиз
нью и смертью; к возрождению души; и особенно -  
к великой драме соединения, которая находит свое 
выражение в архетипе coniunctio.

В главе 1 обсуждаются переживания, которые 
часто возникают в ходе терапии пограничного паци
ента. В главе 2 сравнивается пограничный пациент 
и нарциссическая личность, а в главе 3 рассматри
ваются искажения реальности, характерные для по
граничного пациента. Глава 4 сфокусирована на цен
тральном значении проективной идентификации 
в терапии пограничной личности, а в главе 5 я про
должаю эту тему в связи с динамикой тонкого тела. 
Кроме того, в 4 и 5 главах развивается идея о том, 
что бессознательная пара структурирует поле взаимо
действия между терапевтом и пациентом. В главе 6 
исследуется расщепление личности пограничного 
пациента на нормальную/невротическую и психо
тическую части. Эта дуальность осмыслена в тер
минах numinosum и далее увязывается со специфи
ческой логикой пограничного пациента, так искусно 
описанной Андре Грином. В главе 7 роман Апулея 
«Золотой осел» используется как опора для даль
нейшей рефлексии -  исцеления пограничного со
стояния через имагинальное понимание и телесное 
осознавание, которое может привести к coniunctio.



главл  РЯДОМ С ПОГРАНИЧНОЙ
1 личностью

[Есть такие] переживания [которые] охватывают 
человека и изнутри, и извне, а потому рационально 
их перетолковывать, тем самым апотропеичес- 
ки ослабляя, не имеет смысла. Лучше признаться 
себе в наличии аффекта и отдаться под его власть, 
чем путем всякого рода интеллектуальных опера
ций или бегства, продиктованного чувством, уйти 
от себя.

Jung, 1952, par. 5621

Введение
В последние годы термин «пограничное рас

стройство» оказался на слуху в клинической прак
тике. В разговорах с коллегами терапевты говорят 
о том, как «с ними трудно», -  это о пограничных 
пациентах, -  и склонны сочувствовать друг другу. 
Характеристика пациента как «пограничного» мо
жет быть способом освободить терапевта от ответст
венности за любые серьезные ошибки. Тем не менее, 
пограничное расстройство личности существует 
и на самом деле создает исключительные проблемы 
в ходе психотерапии, не самая малая из которых -  
интенсивные негативные реакции терапевта.

В особенно трудные периоды лечения терапевт 
может со страхом ожидать прихода пограничного

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Ответ Иову. М.: Канон, 1995.
С. 117.
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пациента на сессию и заранее переживать тревогу 
или испытывать своего рода фобию по отношению 
к пациенту. Нет ничего из ряда вон выходящего 
в том, чтобы задаваться вопросом «Насколько пло
хо будет на этот раз?» или «Что он скажет по поводу 
моей ошибки в прошлый раз?» Самым удручающим 
является ожидание нападения со стороны пациента, 
не столько словесного, сколько через энергию нена
висти, которая, кажется, вызвана желанием, ни мно
го ни мало, полностью уничтожить терапевта.

Как ни странно, пациент доносит до терапевта 
истину. Однако эта истина выражена в деструктив
ной форме. В египетском мифе Око Богини -  сим
вол архетипа Великой Матери на начальных стадиях 
творения -  бродило по миру и разрушало все, что ви
дело. Мы можем сказать, что Око олицетворяет со
бой имагинальный взгляд в деструктивной форме 
и соответстует «истине» пограничного пациента. 
Этот взгляд у пограничного пациента отщеплен 
и бессознателен. В ходе терапии мы сталкиваемся 
с ним, прежде всего, как с неопределенным требо
ванием, эманацией, заставляющей терапевта быть 
начеку; он вызывает чувство вины, дискомфорт
ное телесное напряжение и затруднения дыхания, 
и в дальнейшем -  расщепление тела и разума. Очень 
часто возникает ощущение, что пациент сканирует 
терапевта бессознательным взглядом.

Под прессингом отщепленного взгляда погра
ничного пациента беседы часто перемежаются па
узами, которые полны смысла, известного только 
пациенту; он, кажется, чего-то ожидает, как будто 
некоторые внутренние процессы пребывают в со
стоянии неопределенности до тех пор, пока на тера
певта не снизойдет некое откровение. Такие момен
ты озадачивают, так как весомость пауз, кажется, 
не соответствует банальности предшествовавшей 
фразы. Таким образом, беседы в целом приобретают 
своего рода синкопированный ритм, в котором те­
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рапевт чувствует себя глупо -  как человек, упустив
ший некий решающий подтекст во вполне рядовом 
разговоре. Фактически, часть пациента наблюдает 
за терапевтом в отчаянной надежде быть замечен
ной, и в то же время готова к яростному нападению, 
если ее проигнорируют.

В ходе лечения пограничной личности бес
сознательное око пациента наблюдает за терапев
том и оценивает его. Это око бдительно наблюдает 
за тем, какую сторону примет терапевт в сражении 
между базовыми потребностями человеческой при
роды и высшими запросами души. Таким образом, 
терапевт должен постоянно задаваться вопросом, 
остается ли он на «позиции души», пока пробирает
ся через воздвигнутые пациентом эмоциональные 
контрольно-пропускные пункты. Действительно, 
особенно важно принимать во внимание душу па
циента, когда поток повседневных мелочей зата
пливает и конкретизируется в проблемы, требую
щие решения. Поскольку эти «мелочи» -  средство, 
при помощи которого душа должна быть обнару
жена и встречена в подлинной связи «Я-Ты». Любое 
молчаливое соглашение о том, что между терапев
том и пациентом существует связь -  когда, на самом 
деле, терапевт использует слова, чтобы вытеснить 
дискомфортное напряжение во взаимодействии -  
может оказаться катастрофическим для лечения. 
В этой драме бессознательный взгляд играет роль 
агрессивного защитника тяжелораненой души, ко
торая была почти побеждена травмой ненависти 
и лжи длиною в жизнь. И все же эта душа обладает 
центральным, важнейшим смыслом в жизни и явля
ется сокровищем человека.

При работе с некоторыми пограничными паци
ентами бессознательный взгляд ощущается как по
чти автономное присутствие, которое вторгается 
во взаимодействие пациента и терапевта и порож
дает неясную тревогу, побуждающую обоих отщеп­
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лять от себя переживание встречи. Несмотря на то, 
что этот взгляд часто отрицают, именно он, будучи 
задействован, подталкивает субъекта к сражению 
не на жизнь, а на смерть, между истиной и заблужде
нием -  в сущности, сосредоточенному на аутентич
ности связи между пациентом и терапевтом. С дру
гими пограничными пациентами бессознательный 
взгляд, кажется, полностью отсутствует. В ходе ле
чения, однако, становится очевидным, что перво
начальное восприятие терапевта было ошибочным. 
Напротив, этот орган бессознательного восприятия 
начинает проявляться в пассивном, инертном состо
янии. Такие пациенты стараются быть послушными 
и часто проявляют мазохистические и истеричные 
черты характера. Но всегда, по мере того как про
двигается трудный процесс помощи этим пациен
там, сопряженный с интенсивными негативными 
аффектами, параллельно возникает и понимание 
терапевтом процессов бессознательного сканирова
ния у таких пациентов.

В терапевтической работе с любым погранич
ным пациентом одна из главных задач состоит в том, 
чтобы обнаружить, контейнировать и трансформи
ровать этот имагинальный взгляд, и часто это озна
чает -  замечать его и испытывать на себе его ярость, 
не избегая и не атакуя его за ту боль, которую вы
ражает его правда. Через энергетическое поле, пре
следующее или милосердное, пациент передает 
имагинальное восприятие собственного бессозна
тельного -  как писал Юнг: «Бессознательный дух че
ловека понимает правильно, даже когда сознающий 
разум ослеплен и бессилен» (Jung, 1952, par. 608)1.

Пограничный пациент подавил способность 
видеть эмоциональную истину намного сильнее, 
чем большинство людей, поскольку на раннем этапе 
формирования его личности этот способ видеть был

1 Цит. изд., с. 138.
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расценен им как чрезвычайно опасный. Как правило, 
пациент бессознательно вступал в тайный сговор 
с родителем, чтобы не видеть его ненависть и психо
тические качества. Молчаливое «соглашение» вести 
себя так, будто все нормально, создало внутреннюю 
«пятую колонну», темную тень ненависти и гнева, 
сопряженную с требованием быть слепым и к собст
венным деструктивным качествам, и к таковым 
в других людях. Следовательно, неспособность тера
певта привлечь такого рода имагинальное видение 
того, что другие предпочли бы оставить невидимым 
(часто включая собственные ошибки терапевта), ста
новится повторным разыгрыванием истории преда
тельства пациентом собственного видения.

С психологической точки зрения постоянство 
объекта достигается в результате восстановления 
имагинального взгляда. В египетском мифе Гор пре
одолевает жгучие и деструктивные аффекты Ока. 
Трансформированное Око становится защитником 
Солнца, символа рационального сознания, и обеспе
чивает непрерывность своего существования через 
еженощный спуск к Апопу, демону хаоса. Но в те
рапевтической работе с этим потенциально транс
формирующим процессом часто не справляются, по
скольку разворачивается грустная история бегства 
терапевта от сознательного или бессознательного 
гнева пациента. Терапевт изобретательно исполь
зует обман или пытается «убить» взгляд пациента 
посредством вытеснения, расщепления и отрицания 
своих собственных ошибок.

Терапевт может думать: «Только бы он не явил
ся сегодня... Но тогда он, наверное, так или иначе 
поймет, что мой подход к отменам сеансов порочен! 
Я потребую оплатить этот час... Я должен... Ну, мо
жет и нет, возможно, я просто не сделаю ничего и на
счет оплаты доверюсь ему. Нет, я надеюсь, что он 
придет. Я просто буду спокоен, сосредоточен и го
тов иметь дело с тем, что он приносит». Возможно,
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я слегка утрирую, но, полагаю, этот монолог знаком 
многим терапевтам, лечащим пограничных пациен
тов. Терапевт теперь сам становится пограничным! 
Он ненавидит пациента и лечит его, не испытывая 
к нему ни малейшего участия. Терапевт начинает 
проявлять хитрость, чтобы получить плату. Паци
ент также защитно идеализируется, поскольку нена
висть терапевта к нему впоследствии отщепляется 
последством уловки: терапевт решает быть «откры
тым, спокойным, и сосредоточенным». И в то же вре
мя терапевт испытывает ненависть по отношению 
к самому себе, так как чувствует себя беспомощным 
и трусливым.

Эти чувства, испытываемые терапевтом, дают 
ключ к тому, что чувствует пограничная личность -  
глубокую ненависть и презрение к себе из-за собст
венного бессилия, ощущаемого при попытках изме
нить свою жизнь в лучшую сторону. Пограничный 
пациент будет «трусливо» рассеивать энергию, что
бы избежать чувства ненависти и ощущения, что его 
ненавидят, существующих внутри него. Это бегство 
только усиливает его отвращение к себе и отчаяние. 
Но это еще не все: реакции избегания у терапевта 
и тем более бегство от аффектов пациента подкреп
ляют убежденность пациента в том, что нет никого, 
кто по-настоящему присутствовал бы в его жизни. 
Тенденция терапевта к уходу от контакта подтал
кивает пациента к уже знакомому ему ощущению 
покинутости.

И в самом деле, пограничных пациентов часто 
покидают, по крайней мере, в их фантазии, и они му
чительно осознают этот факт. Пограничный пациент 
готов к ощущению пустоты и подозревает, что так 
называемого «хорошего объекта» вовсе не сущест
вует. На самом деле и пациенту, и терапевту нужно 
испытать это состояние отсутствия, чтобы мог про
явиться хоть какой-нибудь фрагмент аутентичности 
пациента. Эта подлинная крупица бытия часто ока­
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зывается смешана с горестным чувством, которое 
становится привычным для того, кто был изолирован 
в течение очень долгого времени. Но отчаявшемуся 
пациенту кажется, что единственная его надежда 
в том, чтобы быть «хорошим», уступать, действуя так, 
будто его отношения с терапевтом подлинны. Тера
певт, как правило, предлагает пациенту свою пози
цию «открытости и готовности». Эта игра в шарады 
продолжается снова и снова, поскольку пациент час
то оказывается «хорошим», и терапевт по достоинст
ву ценит это, постоянно надеясь, что «приятное на
строение согласия» сохранится всю сессию. Терапевт 
часто вступает в этот тайный сговор, замалчивая осто
рожные упоминания пациентом «плохих чувств».

Аффекты, столь часто выводящие терапевта 
из равновесия, естественно, опустошают и вну
тренний мир пограничного пациента. В результа
те пациент ужасно уязвим перед тем, что может 
казаться лишь легкими погрешностями в эмпатии 
со стороны терапевта. Типичный сценарий: паци
ент приходит с мыслями о ненависти и мести. В ходе 
сессии терапевт может несколько заскучать, быть от
страненным и чувствовать себя скорее аутсайдером, 
а не эмпатичным Другим. Если бы терапевт рефлек
сировал, а не отыгрывал эту отстраненность вовне, 
то мог бы почувствовать фальшь, а возможно, и то, 
что сказанное пациентом не стоит принимать всерь
ез. В ходе дальнейшей рефлексии ему на ум могла бы 
прийти идея, что, возможно, гнев пациента в дейст
вительности нацелен на самого терапевта. Но аф
фекты, от которых страдает пограничная личность 
и которые констеллирует в своем окружении, могут 
быть настолько интенсивными, что терапевт быстро 
оказывается не в состоянии рефлексировать и ис
пользовать воображение, которое только и могло бы 
управлять взаимодействием. Однако такая неуда
ча часто тайно свидетельствует о бессознательной 
враждебности терапевта к пациенту.
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Однажды один пациент описывал мне спор 
с другом, и его самодовольство и зависть произвели 
на меня гнетущее впечатление. Я временно утра
тил свою рефлексивную установку и спросил о его 
роли в споре. На следующей сессии он сказал: «Все, 
в чем я нуждался, -  это толика чувств от Вас, просто 
внимание ко мне хоть раз в жизни». Стоило ему про
изнести это, как проявилось энергетическое поле, 
шокирующее своей способностью вызывать вину. 
Эта энергия разрушила мою способность к рефлек
сии и умение использовать воображение. Я чувство
вал, будто он хотел ни больше ни меньше, как моего 
полного унижения и поражения. Это взаимодейст
вие с очевидностью проявилось на последующих 
сессиях, когда пациент вел себя так, как будто меня 
вовсе не существовало: непрерывность наших от
ношений была нарушена, а вся их история сведена 
на нет, и мы чувствовали себя чужими друг другу. 
Вся наша предыдущая работа, казалось, аннулиро
вана. Нам понадобилось несколько недель, чтобы 
восстановить хоть какое-то ощущение связи, и в те
чение этого периода мне было особенно трудно по
мнить о том, что этого пациента преследуют и ата
куют мощные аффекты, которые он побудил меня 
почувствовать.

Следующий пример тридцатилетней женщины, 
которая пришла ко мне на прием по направлению, 
иллюстрирует превратности имагинального виде
ния в работе с пограничным пациентом. Располо
жившись, она начала говорить:

Я ненавижу себя. У меня лишний вес, я ниче
го не довожу до конца. У меня большой талант, 
но я не использую его. По крайней мере, так 
люди говорят мне. Я похожа на размазню, у меня 
нет идентичности.

Скажите мне что-нибудь, и я поверю этому, 
скажите противоположное -  и я снова поверю. 
Почему я не способна быть нормальной? Я ста­
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рею. Это пугает меня. Я думаю о самоубийстве, 
но я знаю, что это -  только отговорка. Я реаль
но не сделаю этого, по крайней мере, пока. Мой 
отец был депрессивен и недоступен для меня.
Я уверена, что это моя проблема. Моя мать нико
гда не могла совладать с собой, она всегда была 
очень тревожной. Это тоже не помогало. Я все
гда беспокоюсь. Я всегда была такой, и я всегда 
пыталась справиться с этим сама. Я никогда 
не беспокою никого. Я справляюсь. Я скрываю 
это. У меня был рак пять лет назад. Они говорят 
мне, что теперь со мной все в порядке. Я не рабо
таю. Моя мать поддерживает меня. Она не знает, 
что я не работаю, от этого она только стала бы 
еще более беспокойной и мне было бы сложнее 
искать работу. В последнее время я пробовала 
макробиотику1. Я испробовала все виды диет. 
Ничто, кажется, особо не помогает. Я даже 
не знаю, хочу ли я быть певицей. Они все гово
рят, что у меня талант. Я знаю, что я -  дерьмо.
Я знаю, что вся как на ладони. Извините, если 
я затопляю вас. Но это -  то, какая я. Есть, од
нако, то, что действительно беспокоит меня, -  
я не могу прекратить красть. Если бы меня 
поймали, я знаю, что убила бы себя. Но я не могу 
остановиться. Все пытаются помочь мне, все 
мои друзья волнуются. Просто у меня нет иден
тичности. У меня вообще нет никакого ощуще
ния себя.

Пока она говорила, я не мог найти никакого до
ступа к ней. Я смотрел на нее, и она вступала в ми
нимальный зрительный контакт. Меня медленно 
затапливало, и я чувствовал себя так, как если бы

1 Макробиотика -  система питания и образа жизни, 
предположительно способствующая долголетию. 
Часто под этим термином подразумевают вегетари
анство.- Прим. ред.
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воздух становился более влажным; моя основа ста
новилась более и более аморфной. Затем я вспомнил 
юмористическую надпись, которую однажды ви
дел: «Не станешь думать об осушении болота, когда 
к твоей заднице подбираются крокодилы». Я хотел 
что-нибудь сказать, но ничего не приходило на ум, 
кроме банальностей вроде: «Я думаю, можно найти 
выход из сложившегося положения» или «Возможно, 
ваши сновидения помогут». К счастью, я удержался 
от этого. Позднее, когда я ощущал меньшее внутрен
нее давление, я спросил женщину, были ли у нее сно
видения в последнее время. Она ответила, что у нее 
были сны, но она забыла их содержание.

Я находился рядом с тонущим и абсолютно бес
помощным, неспособным выбраться человеком. 
И не видел никакого способа помочь ей. Ничего по
лезного не приходило мне на ум, и я чувствовал от
чаяние. Тогда каким-то образом вспомнив, что стоит 
вглядеться в нее, я попытался увидеть ее имагиналь- 
но. В этом состоянии, решив для себя не понимать, 
а просто быть и видеть, я также больше укоренился 
в своем теле. Ощущение пребывания в нем постепен
но усиливалось. Я ощутил себя свободным от все
могущего стремления интерпретировать -  факти
чески, только тогда я осознал, насколько оно было 
выражено. Я начал переживать свое воображение 
в действии, и это было подобно сновидению наяву. 
Я увидел (и я использую этот термин для описания 
акта воображения) себя в мире, которым управляют 
образы сновидений. Кто-то говорит со мной, нахо
дясь за плотным барьером, и я видел, что моя собе
седница очень закрыта и пребывает в панике.

«Своими глазами» я видел, что очень умный че
ловек описывает свою неутешительную ситуацию. 
Но перед моим «проникающим взглядом» промель
кнуло еще что-то -  видение безнадежного бегст
ва и ужаса. Я полагал, что я видел, как эта фигура 
бросила на меня взгляд в тщетной попытке увидеть
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меня. Но я сосредоточился на этой вероятности 
и спросил, бывало ли у нее ощущение того, что она 
способна видеть людей насквозь. «Конечно, -  ответи
ла она, -  постоянно». И очень осторожно она сказала 
мне, что она— экстрасенс. Я спросил ее, использова
ла ли она эту силу во благо самой себе, т. е. могла бы 
она поверить тому, что она видела, и доверять тому, 
что воспринимаемое таким образом содержит не
которую истину. Она ответила:

Я использую это только для других людей. Но я 
не доверяю этому применительно к себе. Иногда 
я захвачена этим. Я думала недавно о числе 114 
и знала, что оно имеет особое значение. Затем 
я увидела, что это был номер дома, где распо
ложен ресторан. Я вошла и увидела мужчину 
с девушкой. Я стала одержима мыслью узнать, 
как бы узнать, кто он. Вы были бы поражены 
тем, как я выслеживала его. Наконец я нашла 
его. У нас была короткая связь, но, как обычно 
бывает с мужчинами, он пытался причинить 
мне физический вред. Все мужчины, которых 
я встречаю, похожи. Это психическое ощущение 
может захватить меня целиком, и я становлюсь 
полностью одержимой им. Именно поэтому я из
бегаю использовать свой дар для себя самой.
Но для других это отлично работает.

Во время этого подробного описания она стала бо
лее присутствующей, и на какой-то момент между 
нами возник эмоциональный контакт -  мимолетный, 
но настоящий. Все остальное время она оставалась 
полностью недоступной для меня; не было никакого 
ощущения контакта и, конечно, никакого эмоцио
нального взаимодействия. Ощущение существова
ния возникло лишь однажды, когда я видел ее и она 
видела меня. В остальное время она была отрезана 
от связи с собственным видением, и вместо этого 
полностью вовлечена в борьбу за то, чтобы не быть
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захваченной своим бессознательным. У меня, однако, 
было ощущение, что ее видение, которое функциони
ровало так причудливо, могло бы потенциально стать 
позитивным. Мое собственное вялое, тонущее чувст
во самости ожило с возвращением моего видения, 
и я знал, что единственный путь установить с ней 
связь для меня состоит в том, чтобы пережить собст
венную беспомощность, т.е. уйти от позиции всемо
гущества, рискнуть не знать и стать воплощенным.

Пограничные аффекты и юнговский «Ответ Иову»

Архетипические энергетические бури, которые 
причиняют такие страдания пограничным личнос
тям и через них и другим, были традиционно пред
ставлены мифами и религией как негативная сторо
на Бога. Здесь уже не так далеко до интерпретации 
этого терзающего опыта как ниспосланного бога
ми, поскольку его масштаб монументален, всегда 
намного больше эго. В египетском мифе демон Сет, 
враг сил порядка, воплощает в себе невыносимые аф
фекты, включая ужасающую депрессию покинутос
ти и расчлененности. Египетский ритуал во многом 
сфокусирован на создании устойчивого противо
веса Сету через образы упорядочивающих принци
пов, представленных Гором, Осирисом или Исидой. 
Легионы негативных проявлений Великой Матери 
известны в истории каждой расы, главными при
мерами которых служат ужасная ведьма, угрожаю
щая смертью и покинутостью, и, в другом ее аспек
те, чарующая и соблазнительная ведьма, которая 
способствует расщеплению и созданию бредовых 
реальностей1. В современной западной культуре са­

1 В подходе теории объектных отношений к погранич­
ной личности эти аспекты негативного материнского 
архетипа выражены в терминах расщепления и вну
тренних структур. Хороший пример такого подхода 
можно найти в модели Мастерсона-Ринсли (Master- 
son, 1976), где WORU (Withholding Object Relations
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мое очевидное темное проявление бессознательного 
обнаруживается в библейском описании негативных 
атрибутов ветхозаветного Яхве. Юнг проанализи
ровал этот аспект западного иудео-христианского 
Бога во многих своих сочинениях1, но наиболее 
убедительно -  в «Ответе Иову». Эта работа -  кладезь 
информации об аффектах, которые перереполняют 
пограничного пациента, и содержит глубокое иссле
дование эмоционального затопления и тревоги пре
следования. Размышления Юнга о психологическом 
значении Яхве, его аффектов и поведения являются 
достоверным описанием того, что сегодня известно 
как пограничная личность.

«Книга Иова» показывает патриархальный образ 
бога в его самой негативной форме. Феномен Яхве 
в этом позднем разделе Ветхого Завета был особен
но захватывающим для Юнга, и его «Ответ Иову» 
был единственной книгой, в работе над которой он 
обрел подлинное удовлетворение в излиянии муд
рости своей души. «Как если бы дух схватил меня 
за шиворот -  вот каким образом возникла эта книга» 
(Jung, 1975, р. 20). Хотя в этом исследовании немно
го прямых отсылок к клинической практике, в «От
вете Иову» многое рассказывает о психотерапии 
пограничного пациента, психика которого может 
быть в любой момент разрушена тем, что ощущает
ся как истинная катастрофа. Эти «Яхве-подобные» 
аффекты оказываются во много раз сильнее со
знательного контроля. Исцеление может начаться 
только после того, как этот ужасающий феномен так 
или иначе приручен:

«Книга Иова» играет лишь роль парадигмы, 
определяющей тот способ переживания Бога,

Unit) и RORU (Rewarding Object Relations Unit) анало
гичны, соответственно, атакующему и соблазняюще
му аспектам ведьмы.

1 См. дальнейшее обсуждение Яхве и пограничных 
аффектов в главе 6.
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который имеет для нашей эпохи столь специфи
ческое значение. Подобного рода переживания 
охватывают человека и изнутри, и извне, а по
тому рационально их перетолковывать, тем са
мым апотропеически ослабляя, не имеет смыс
ла. Лучше признаться себе в наличии аффекта 
и отдаться под его власть, чем путем всякого 
рода интеллектуальных операций или бегства, 
продиктованного чувством, уйти от себя. И хотя 
посредством аффекта человек копирует все дур
ные стороны насилия и, значит, берет на себя 
все свойственные тому пороки, все же целью та
кой коллизии является именно это: она должна 
проникнуть в него, а он должен претерпеть ее 
воздействие. Стало быть, он будет аффицирован, 
ибо иначе воздействие его не затронет. Однако 
ему следует знать или, точнее, познакомиться 
с тем, что его аффицировало,- ведь тем самым 
слепоту силы и аффекта он превратит в позна
ние (Jung, 1952, par. 562)1.

Эти аффекты -  проявление нуминозного, архетипи- 
ческого содержания, которое причиняет страдание 
пограничному пациенту. Юнг, как представляется, 
рекомендует своего рода отыгрывание переноса, со
ветует «отдаться аффекту», «[копируя] все дурные 
стороны насилия», и «[беря] на себя вину за него по
роки». Юнг настаивает, что только таким путем, ис
пытав на себе влияние аффектов, можно их познать 
и трансформировать. Можно ли представить себе 
более полный рецепт «дикого анализа», в котором 
техника и ощущение процесса отходят на второй 
план ради сосредоточения на любых сильных аф
фектах и интуитивных ощущения, проявляющихся 
в ходе терапевтической встречи?

Если бы только все было так просто, так лег
ко решаемо! Пограничная личность изнасилова­

1 Цит. изд., с. 117.
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на Яхве-подобными аффектами, но в то же время 
не может учиться на собственном опыте. Эти аф
фекты опустошают душу человека и вынуждают 
ее существовать на краю небытия и в постоянном 
тумане отчаяния. В то же время, такой человек спо
собен к крайним формам отрицания и отщепления 
внутренних эмоциональных состояний, так что они 
не переживаются в полной мере. Поэтому погранич
ную личность иногда называют «как будто» (as-if) 
пациентом. И терапевту зачастую приходится за
нимать позицию переживания и рефлексии Яхве- 
подобных аффектов за пациента. Возможно, ему 
и не хочется их отыгрывать, но в какой-то степени 
это всегда происходит. Даже если тщательно кон- 
тейнировать эти разрушительные поля аффектов, 
то пациент будет, по крайней мере, бессознательно 
видеть, что они существуют как часть внутренней 
установки терапевта. Будучи не в состоянии реги
стрировать их сознательно, пациент будет отщеп
лять от себя переживания натиска интенсивных 
негативных чувств. В этом пациент вступает в тай
ный сговор с терапевтом, поскольку ни один из них 
не хочет переживаний этого уровня, вне зависи
мости от того, являются они результатом индукции 
или исходят из собственных пограничных областей.

Если пациенту помогают восстановить и со
знательно задействовать видение, бывшее бессо
знательным, часто оказывается, что терапевт дейст
вовал неверно, идентифицируясь с внутренним 
преследующим насилием. Люди часто поддаются 
соблазну отыгрывания или отщепления этих аф
фектов, но учит ли их чему-нибудь этот опыт? -  это 
ключевой вопрос, который поднимает Юнг. Часто 
в пограничных пациентах удивляет то, что, незави
симо от того, насколько безжалостными они оказы
ваются, они, как правило, способны ценить имаги- 
нальное понимание. Пограничный пациент может 
быть неумолим в фиксировании ошибок терапевта
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в эмпатии или установке, которые могут проявиться, 
например, через неуместные вмешательства и эмо
ции. Терапевт может расценивать такое упорство 
как еще одно проявление свойственной пациенту 
бессердечности и не распознать в нем бессознатель
ную стратегию глубинной подстройки. Требуется 
большое мужество, чтобы осмелиться проявлять 
такую настойчивость по отношению к терапевту, 
склонному защищаться и обычно упускающему 
из вида главное.

Чтобы осознать ценность исследования Юнга 
для клинической практики, можно представить 
встречу Яхве и Иова как пару, которая структури
рует бессознательный аспект переноса. Когда пара 
констеллируется, терапевт и пациент демонстри
руют тенденцию бессознательно играть роли Иова 
и Яхве. Часто эти роли сменяют одна другую с не
приятной частотой.

Яхве-подобные аффекты могут ослабевать 
по мере того, как они переживаются пациентом. 
Они также влияют на терапевта через проектив
ную идентификацию, которую Юнг преимущест
венно называет participation mystique, «индукция» 
и т.д. Используемые Юнгом выражения призва
ны подчеркнуть, что эти аффекты тесно связаны 
с Единством1 (Oneness) бытия. Через проективную 
идентификацию они способны преодолевать про
странственно-временные законы и влиять на пси
хику того или другого участника взаимодействия. 
Эти аффекты, мучающие душу, порождают серьез
ную моральную проблему. Действительно ли они 
являются злом, или это только оценочное суждение 
объекта, испытывающего на себе их мощь?

1 Это понятие -  одно из центральных в алхимической
картине мира -  широко используется в юнговской 
психологии. В своей книге «Mysterium Coniunctionis» 
(Jung, 1955) Юнг всесторонне исследует процесс пре
образования множественности в Единство -  процес, 
лежащий в основе индивидуации.-Прим. ред.
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Какой может быть наша моральная позиция от
носительно всего этого? И является ли моральная 
позиция достаточной? Сначала мы должны осознать 
природу переживаемого нами нападения. Это смесь 
Яхве-подобных аффектов и своего рода видения, ко
торое позволяет пациенту изучать терапевта, часто 
очень болезненными способами. Любой терапевт 
всегда в какой-то степени открыт для проникнове
ния имагиналъного взгляда пациента, но какими бы 
деструктивными не были аффективные области, они 
всегда содержат некоторую истину о моральном де
фекте. Этот дефект может проявиться или в форме 
праведности, подобной Иову, когда терапевт сокру
шен тем, что кажется Яхве-подобными аффектами 
пациента («Это обо мне? Что я сделал неправиль
но?»), или в форме бессознательной идентификации 
с тираническим аспектом Яхве в бессознательной 
паре, маскирующей тайное равнодушие к пациен
ту. Пограничный пациент может обнаружить это 
посредством своего рода мстительного Ока.

Этот способ видения высвечивает не только на
стоящие проявления несправедливости, но также 
и детали, которые имеют значение только для паци
ента. Например, пациент фиксируется на бессозна
тельных изменениях настроения терапевта, которые 
могут проявляться в неуместных высказываниях 
или неосторожных действиях. Непограничный па
циент может не обращать на такие события особого 
внимания, и в результате терапевт восстанавливает 
с ним контакт. Но пограничный пациент ощущает 
эти моменты взаимодействия с терапевтом как несу
щие в себе крайнюю угрозу. Если пациент отщепля
ется от этого видения, его начинает изнутри терзать 
то, что им было замечено, но замечено в очень дра
матизированном и часто искаженном ключе. Таким 
образом, отталкиваясь от этого видения, пациент 
нападает, не обращая внимания на крайне непри
ятные последствия.
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Душа терапевта уязвима и не может хладно
кровно противостоять разрушительной энергии, 
которая сопровождает имагинальное проникновение 
пограничного пациента. Мы можем мазохистично 
подчиниться, или просто заставить пациента пре
кратить атаковать нас, или обратиться к нарцисси- 
ческим властным защитам, с помощью которых мы 
можем согласовать понимание пациента с нашим 
собственным. Но почти всегда пациент способен 
проникнуть сквозь сквозь эту убогую защиту. Мы 
можем, однако, решить позаботиться о себе и оста
новить эту схватку, размышляя следующим образом: 
«Неважно насколько я плох, неважно, что я сделал 
этому человеку в моем бессознательном, неважно, 
насколько он прав, моя душа подвергается нападе
нию, и я не могу позволить этому происходить».

Во взаимодействии с пограничным пациентом 
атаки и контратаки происходят постоянно. При этом 
мы часто забываем, -  и об этом трудно помнить в на
пряженных обстоятельствах, -  что раненый стре
мится покинуть поле боя. Мы должны исходить 
из того факта, что детская часть нашей личности 
чувствует себя испуганной и незащищенной. Пони
мание этого внутреннего состояния может позво
лить нам стать союзником этой детской части и про
явить эмпатию к ее ощущению покинутости. Через 
этот акт воображения терапевт принимает сторону 
своей души, и пациент перестает быть врагом. Па
циент больше не рассматривается как громогласно 
проповедующий Яхве, преисполненый невыносимо
го гнева; напротив, пациент признается человеком, 
захваченным архетипом. Душа же самого пациента, 
измученная негативными аффектами, страшится, 
что терапевт не обратит внимания на это страдание 
и рассердится, вместо того чтобы понять.

Иов олицетворяет собой установку, центри- 
рованую на душе. Он озабочен состоянием своего 
внутреннего бытия, независимо от того, насколько



Рядом с пограничной личностью 57

могущественны и справедливы сокрушающие внеш
ние силы. Здесь проявляется моральная позиция от
стаивания интересов души -  оберегающая мораль, 
которая осуждает жестокость как неприемлемую, 
даже если она исходит из мудрого и могущественно
го источника; даже если она «правильная», как в слу
чае Яхве, который знал о теневом качестве Иова -  его 
самодовольстве (Raine, 1982, р. 274).

Благодаря клиническому опыту мы учимся 
осознавать, что наше чувство затопленности часто 
индуцировано внутренними процессами пациента. 
Этот опыт помогает терапевту сочувствовать бес
помощности самого пациента, которая может быть 
легко упущена ввиду Яхве-подобных состояний, ко
торые делают пациента властным и сильным с виду. 
Позиция Юнга заключается в том, чтобы сохранять 
осознание архетипической природы убивающего 
душу бедствия -  и особенно, понимание собствен
ной беспомощности перед его лицом -  не впадая 
в иллюзию силы через идентификацию с той же са
мой тиранией! В Средневековье люди осеняли себя 
крестным знамением, чтобы победить дьявола; это 
означало, что Сатана мог быть преодолен только че
рез глубинную уязвимость, переживаемую при об
ращении с открытым сердцем к Эросу Христа. Эго 
остается в стороне, пока две архетипических силы 
ожесточенно сражаются.

В этом конфликтном состоянии терапевт распо
знает и добавляет третью компоненту -  имагиналь- 
ное понимание сокрушительной пары Иова-Яхве, 
и глубоко проникается заботой о душе. В юнговском 
анализе всеобъемлющая установка, которую пред
ставляет Иов, делает его предшественником Христа. 
Но понимание Яхве-подобных аффектов как убийст
венных для души не может появиться до тех пор, 
пока с этим содержанием мы идентифицируемся 
сами или идентифицируем пациента. Оно появится 
только после признания, что эти архетипические
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аффекты преследуют и пациента, и терапевта, по
скольку такое признание открывает нас духовной 
любви. Ясно, что это акт веры, ведь не может быть 
никакой гарантии, что третье -  а именно, Эрос -  поя
вится. Мы должны настойчиво держаться осознания, 
что без Эроса душа потеряна, и личность редуциро
вана до влечений к власти, которыми одержимо эго 
и которые создают иллюзию контроля.

В нашей работе мы никогда не можем быть 
уверены, что сохраним неповрежденную самость 
под губительным демоническим видением, исходя
щем из пары Иов-Яхве. В своем исследовании веры, 
осуществленном на основе работ Винникотта, Биона 
и Лакана, Майкл Эйджен пишет: «Это пересечение 
глубинной уязвимости и спасительной неруши
мости выводит парадокс веры на новый уровень» 
(Eigen, 1981, р. 416). Затем он цитирует то, что он 
называет «самым впечатляющим выражением веры» 
у Винникотта:

Субъект говорит объекту: «Я разрушил тебя», 
и объект должен принять это сообщение.
И впредь субъект будет говорить: «Привет, объ
ект! Я разрушил тебя. Я люблю тебя. Ты для меня 
что-то значишь, ведь ты выжил после того, как 
когда я разрушал тебя. Пока я люблю тебя, я по
стоянно крушу тебя в своей (бессознательной) 
фантазии» (Winnicott, 1971, p. 90)1.

«Объект» выживает после атак «субъекта», так же 
как Иов выживает после атаки Яхве. Согласно Юнгу, 
следует не только занимать позицию выживания 
перед лицом деструктивности другого человека, 
но также выдерживать деструктивность негатив
ных нуминозных архетипических энергий. Можно 
действовать в этом отношении упреждающе, сво­

1 Цит. по: ВинникоттД. Игра и реальность. М.: Инсти
тут общегуманитарных проблем, 2002. С. 162.
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дя такие энергии к фрустрациям стадии развития, 
в ходе которой пациент когда-то перенес покину
тость матерью. Но такой подход, хотя его и важно 
принимать во внимание как существенную перспек
тиву, вытесняет и уменьшает нуминозность объекта. 
«Яхве -  феномен, а „не человек“, как говорит Иов» 
(Jung, 1952, par. 600).

Бессознательное Иова видело «двойственную 
натуру Яхве» (ibid.). Но сознательно удерживать та
кое восприятие трудно, поскольку его часто затума
нивают или перевешивают другие силы, например, 
«утешители» Иова -  те внутренние голоса, которые 
побуждают нас фокусироваться на наших собствен
ных недостатках. Теневые черты «козла отпущения» 
в патриархальном образе бога проявляются пример
но следующим образом: «Я, должно быть, сделал 
что-то не так, иначе как мое положение может быть 
настолько плохим?»

Юнг толкует видение Иова: «Иов, -  говорит 
Юнг, -  умно соглашается с агрессивными слова
ми Яхве и падает перед ним ниц, как если бы он 
действительно был побежденным противником» 
(Jung, 1952, par. 599). И добавляет: «...еще раз под
твердилась действенность терапевтической про
цедуры безропотного принятия» (ibid., par. 601). 
Для Юнга моральная победа Иова над аморальным 
аффективным полем, представленным Яхве, -  реша
ющий фактор трансформации, приводящий к психо
логическому воплощению обретенной внутренней 
структуры самости. Ценность же восстановлен
ного сознательного имагинального видения Иова 
не признана.

В отличие от Юнга, Кэтлин Рейне в своем ис- 
ледовании блейковского «Иова» показывает, что 
Уильям Блейк делает акцент на активном привле
чении Иовом имагинального мира. Он получа
ет освобождение только тогда, когда видит Бога 
(Raine, 1982, р. 289).
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Только слухом я слышал о Тебе,
Ныне же глаза мои видят Тебя, -
Сего ради отступаюсь
И раскаиваюсь во прахе и пепле! (Иов, 42)1.

Только после того, как Иов ощутил на себе транс
цендентные энергии своего Бога, он может при
знать ошибочность своих «речей», сказанных ранее, 
«в которых разуменья нет» (Иов, 42). Он начинает 
осознавать свой нарциссизм и понимает, что был 
вынужден отрицать фальшь, которую с самого на
чала чувствовал. С точки зрения психологии конца 
XX в. могло бы показаться, что Иов вошел в мазохи- 
стическую регрессию, питаемую болезненным са
моуничижением -  «раскаиваюсь во прахе и пепле». 
Но такая интерпретация не объясняет того, как пе
реживается Иовом чувство униженности на фоне 
радости от того, что он видел Бога. Видение Иова 
дает ему право вопрошать Яхве: «Теперь моя оче
редь спрашивать и твоя -  отвечать мне». Вряд ли 
это регрессия.

Многих пограничных пациентов посещают 
трансцендентные видения. Они могут принимать 
форму религиозного опыта, а также внетелесных 
или околосмертных видений, или переживаться 
просто вследствие предрасположенности к ощуще
нию numinosum, которая является результатом очень 
креативного бессознательного в сочетании со сла
быми границами эго. Пограничные пациенты часто 
также знакомы с уровнем трансцендентной самости. 
Однако им неизвестно о ее имманентном присутст
вии, поскольку она никогда не обретала реальность 
в их опыте2. Способность терапевта увидеть и про
комментировать этот свет в пациенте (через актив­

1 Цит. по: Аверинцев С. Собрание сочинений. Переводы: 
Евангелия. Книга Иова. Псалмы Давида. Кшв.: Дух 
i лидера, 2004. С. 377.

2 См. дальнейшее обсуждение этой темы в главе 3.
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ное воображение в ходе терапевтической сессии) 
может иметь важный результат. Если долго отвер
гаемое пациентом видение numinosum может быть 
возвращено, это часто дает тот же восстанавливаю
щий эффект, как видение Яхве Иовом. Как и у Иова, 
это видение -  также главный фактор воплощения 
numinosum. Это путь к связи Я и самости, которая 
является ключевым целительным аспектом для по
граничного пациента (Beebe, 1988).

Нам необходимо осознавать, что многие люди 
познали этот уровень, но отщеплены от него. Наша 
задача тогда -  помочь пограничному пациенту вос
становить сознательное видение. Таким образом, 
имагинальное видение необходимо освободить 
от навязчивой тенденции к сканированию других 
людей, а у некоторых пограничных пациентов -  про
будить из состояния рассеянности и инертности.

Фрагментация, «как будто»-поведение, 
замешательство и расщепление

Пограничные состояния часто характеризуются 
психической фрагментацией. Терапевт здесь имеет 
дело с расщеплением эго и объекта на абсолютно 
хорошие и абсолютно плохие компоненты. Но эти 
отдельные компоненты в действительности пред
ставляют собой множество психических центров; 
каждый, по-видимому, обусловливает тяжелое по
ложение пациента, пока внезапный сдвиг к друго
му центру не приводит к совершенно иной картине. 
Любой терапевт, взаимодействующий с погранич
ной личностью, знаком с этим опытом: по словам 
Гарольда Сирлза, «я чувствую себя не просто запу
ганным или ошеломленным этим напором со сто
роны пациента, но, что любопытно и довольно ха
рактерно, я ощущаю его численное превосходство» 
(Searles, 1977, р. 448).

Эта множественность центров пациента -  
структурная реакция на затопляющие аффекты,
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которая служит притуплению боли. Но она наце
лена и на другое. Например, фрагментация может 
доминировать в ходе сессии, когда, например, те
рапевт не чувствует серьезность состояния погра
ничного пациента. Фрагментация, которая за этим 
следует, призвана предотвратить чрезмерный опти
мизм терапевта. Или в конце сеанса терапевт может 
ощущать чрезмерную уверенность в правильности 
своего понимания, и просто упустить определенные 
нюансы или состояния чувств, которые не вписы
ваются в его интерпретацию ситуации пациента. 
Фрагментация, которая внезапно может за этим 
последовать, не только аннулирует достигнутое по
нимание, но и лишает терапевта самодовольства.

В следующем примере описывается, что проис
ходило на «неправильной сессии», в течение которой 
я не мог задействовать свое воображение и вместо 
этого лишь следовал за жалобами, которые высказы
вал пациент. Он начал говорить мне, как ужасна его 
жизнь и добавил, что у него выпадают волосы и он 
теряет внешнюю привлекательность. Исходя из вну
треннего требования что-нибудь сказать я ответил: 
«Да, -  согласился я, -  вы теряете волосы, хотя ваш 
внешний вид кажется мне неизменным. Но вообще 
я думаю, что вы должны осознать, что у вас насту
пает очень трудный период признания собственно
го старения. Вам сорок лет, и вы больше не подрос
ток. На самом деле, других людей восхищают ваши 
обширные знания и опыт». Затем я рассказал ему
о паттерне puer aeternus1, и с позиции «мифологичес
кого авторитета» описал опасности, подстерегаю
щие его психику; смерть и даже суицид, которые ему 
грозят, если он не примирится с тем, что он взрос
лый. Закончив эту речь, я был вполне доволен собой. 
Но пациент просто немного помолчал и продолжил

1 Вечное дитя -  в аналитической психологии архетип 
детства, вечной молодости. -  Прим. ред.
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жаловаться на отсутствие денег. Потрясенный от
сутствием реакции на мою разумность и эрудицию, 
я почувствовал ненависть к нему, но подавил ее 
и вместо этого продолжил свою песню: «У вас больше 
денег, чем когда-либо. Ваше ощущение нехватки де
нег -  символическое выражение депрессии покину
тости, от которой вы страдаете». Снова последовала 
пауза, и затем без видимой связи всплыла еще одна 
проблема: «Я не знаю, что мне делать в отпуске, -  
сказал пациент. -  Стоит ли видеться с моей бывшей 
женой?» И так далее. Послание, которое он пытался 
донести, было несомненным: «Даже не смейте ис
кать в этом смысл. Здесь нет и не будет никакого 
смысла». Это еще один способ выразить мотив от
чаяния: «Моя жизнь плоха, и не смейте видеть ее 
никак иначе».

Другой пациент сказал: «Я не верю в позитивное. 
Я ненавижу вас, когда вы об этом упоминаете. Вы -  
пустозвон. Вы действительно не видите меня в эти 
моменты. Вы не видите, как ужасно то, что я чувст
вую, насколько я недоверчив, и насколько реальны 
эти чувства для меня. Меня ужасает все позитивное. 
Если я признаю его, то буду убит. Очень важно жить 
с негативом. Я не доверяю ни малейшему движению 
к чему бы то ни было позитивному». Я пытался по
казать этому пациенту положительные стороны его 
жизни. Когда это не сработало, я решил остановиться 
на том, как все плохо, и эмпатически почувствовать 
его боль. В ответ он сказал: «Так что мне делать, по
кончить с собой? Если нет никакой надежды, какой 
смысл продолжать?» Затем я обратил его внимание 
на то, как он отвергал все позитивное, любую надеж
ду. На это пациент (справедливо) заметил, что он по
чувствовал себя атакованным и таким отчаявшимся, 
как никогда раньше. Я остался с чувством, что ничто 
из сделанного мной не было верным.

Моя «эмпатия» в этом случае была ложной, по
тому что была защитной. Только позже стало ясно,
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что мои вмешательства были попытками сдержи
вать нападки пациента, вызванные мучительностью 
его чувств по поводу собственной жизни. Я хватался 
за соломинку, чтобы остановить болезненный про
цесс, в который был вовлечен. Хотя ошибки такого 
типа чаще случаются с терапевтами, незнакомыми 
с лечением пограничных пациентов, тенденции 
к таким ошибкам присутствуют у всех терапевтов. 
Никогда нельзя быть полностью застрахованным 
от такого вопиющего поведения, и пациент будет 
ощущать ошибки терапевта как что-то опасное 
и преследующее.

Определение Хелен Дойч -  «как будто»-паци- 
ент -  часто характеризует пограничного пациента. 
Но и любая терапевтическая сессия может легко 
приобрести качество «как будто», если терапевт за
щищается от переживания пограничных аффектов 
и их способности дестабилизировать его мышление 
и имагинальные процессов. Одна пациентка, опи
сывая спор с подругой, сказала: «Я ушла, я не вер
нусь к ней, я слишком сердита и слишком разоча
рована». Слово «слишком» было произнесено так, 
будто имело вес абсолютной истины, как будто су
ществование этой женщины как жизнеспособного 
существа зависело от правильности ее оценки. Я был 
эмоционально парализован и не мог ничего сказать. 
Я находился вне этой самодостаточной и закрытой 
системы. Если бы я сказал: «Да, ваша подруга вас 
ужасно расстроила, и я понимаю, что вы чувству
ете», я бы солгал. Если бы я ничего не сказал, ока
залось бы, что я садистически покинул пациентку 
в ее страдании. Я чувствовал себя полностью ис
ключенным из того процесса, который якобы был 
обменом между нами. Однако исключен я был не пу
тем шизоидного отвержения или нарциссического 
требования «заткнись и слушай» -  я был исключен 
способом, заставившим меня почувствовать себя 
бессильным сделать хоть что-нибудь, поскольку она
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отгородилась от меня убеждением, что мир и все его 
обитатели ужасны. Все же в этом убеждении было 
что-то поверхостное и корыстное, «как будто» бы па
циентка верила в это.

Но кое-что большее было на подходе. Истина, 
встроенная в эту ложную оценку мира, вовлекала 
меня в соблазн, побуждала меня понимать, но все же 
не пытаться ничего изменить. Время от времени все 
усилия казались мне безнадежными -  я чувствовал 
невозможность как преодоления этой глубоко укоре
ненной веры в то, что все в мире было неправильно, 
так и принятия ее. Я осознавал, что под давлением 
столь негативного опыта, особенно при проникаю
щем ощущении фальши, часто уходил от контак
та, и это вынудило меня задаться вопросом, поче
му я старался вложить так много энергии во что-то 
не совсем настоящее. Имея дело с «как будто»-лич- 
ностью, явно имеющей «как будто»-убеждения, 
я становился «как бы»-терапевтом -  вплоть до того, 
что однажды я почти предложил пациентке прокон
сультироваться по какому-то вопросу с ее (подлин
ным) терапевтом!

Кто был «подлинным» терапевтом? Я точно 
не был им в тот момент. Я думаю, что я стал им толь
ко тогда, когда сумел преодолеть аффект «как будто» 
и начал видеть эту пациентку. Прежде всего, я дол
жен был быть в состоянии чувствовать ее без избе
гания контакта, что означает быть воплощенным 
в настоящем. Я был обязан переживать свое заме
шательство, отчаяние и гнев из-за того, что меня 
исключили и заставили ощущать собственную бес
помощность относительно возможного улучшения. 
Я также должен был осознать собственные садисти
ческие и мазохистические тенденции, выраженные 
в уходе от контакта.

Хотя я часто оказывался в замешательстве, 
я постепенно осознал, что эти ощущения относятся 
к той стадии, которая может стать основой гешталь­
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та, из которого может появиться видение. Только 
когда я мог видеть процесс пациента, я мог быть под
линным. С помощью воображения стало возможным 
распознать маленького ребенка -  часть пациентки, 
которой было ужасно больно, чувствующей глубокое 
отчаяние, о котором пациентка могла говорить че
рез качество «как будто». То, что сначала казалось 
«как будто»-поведением, стало подлинным в свете 
воображения.

Здесь должен быть упомянут важный феномен: 
когда моя пациентка сказала «я слишком сердита», 
слово «слишком» обладало большой весомостью. Па
циенты могут сказать что-то вроде: «Я не возьмусь 
за ту работу». Слово «не» может прозвучать пора
зительно весомо, хотя относится к какой-то весьма 
банальной проблеме, такой как работа, за которую 
фактически совсем необязательно браться. Про
стое слово может вовлечь терапевта в муки пере
живания сбивающей с толку игры архетипических 
сил. Существование пациента, кажется, зависит 
от того, согласитесь ли вы с ним во всем, и любой 
сдвиг с этой позиции несет в себе угрозу разруше
ния мира пациента. И все же, если терапевт решит 
спросить пациента, почему абсолютная уверен
ность столь важна для него, в ответ он вероятнее 
всего услышит отрицание этой значимости. Затем 
мы можем попытаться обосновать наши реакции 
(например, указывая на тонкие аффективные ак
центы и стиль высказывания пациента), но эти по
пытки обычно переживаются пациентом как ата
ка. Наша следующая реакция -  задаться вопросом, 
не совершили ли мы грубый промах; у нас может 
возникнуть побуждение переоценить утверждение 
пациента в позитивном ключе и осудить свою пер
воначальную реакцию. Однако, если мы вспомним 
чувство, которое ее породило, то станет ясно, что па
циент строил общение таким образом, чтобы пол
ностью избегать нас, и что мы неумело справились
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с ситуацией, реагируя на предъявляемом уровне. 
Мы можем спросить себя, почему же пациент тре
бует абсолютного согласия со своей точкой зрения. 
И тогда мы поймем, что в такие моменты, как этот, 
нам ничего не следует делать -  просто позволить 
себе испытывать неприятные чувства, которые су
ществуют между нами и пациентом. Но сейчас ком
муникация нарушена, поскольку пациент больше 
не находится в своем предыдущем состоянии, когда 
он во что бы то ни стало стремился настоять на сво
ем -  вместо этого он может обрести способность 
к внимательному, спокойному дифференцирова
нию. Искать оправдания своим реакциям вместо 
их принятия означает для терапевта изолировать 
себя от пациента и занять позицию, основанную 
на власти, препятствующую сколь-либо верному 
пониманию сути архетипической основы, которая 
присутствует в словах и поведении пациента.

В данном случае акцент пациентки на том, 
что она слишком расстроена, мог на самом деле 
(как я увидел позднее в ходе терапии) быть понят 
как жизненно важная проблема со мной. Если бы 
пациентка могла быть последовательна в своем 
восприятии, она настаивала бы, что между нами 
не было абсолютно никакого контакта. Но я вел 
себя так, как будто основа нашего отношения друг 
к другу все еще существует. Такая ложь чрезвычайно 
опасна для пограничного пациента, она может втя
нуть его в архетипическую драму сражения между 
истиной и ложью, подобно изображенным в очень 
многих мифологемах.

Часто тот факт, что архетипический и обыден
ный уровни сосуществуют в одной и той же фразе, 
ведет к определенному замалчиванию, нежеланию 
говорить с пациентом откровенно. Часто терапевт 
будет искать глубокий смысл там, где его может 
не быть, или давать многословный ответ, когда 
нужно сказать просто «да» или «нет». Однажды, ко­
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гда в ходе первичного интервью пациент спросил, 
беру ли я оплату за отмененные сессии, меня стала 
переполнять тревога. Мне потребовалось около де
сяти минут, чтобы определить, действительно ли 
происходит что-то очень глубокое. Тем временем 
пациент становился все более раздосадованным 
и тревожным. Когда я внимательнее прислушался 
к себе и смог, наконец, сказать, что на самом деле 
беру оплату за отмененные встречи, беспокойст
во пациента, да и мое собственное, сразу исчезло. 
В последующие три года работы у этого пациента 
доминировали обсессивные механизмы, идеализа
ция и нарциссические защиты; и за все это время 
я не испытал ничего подобного тому беспокойству 
на первой сессии. Только когда впоследствии между 
нами сложился терапевтический альянс, пациент 
смог осознать и проработать в переносе свой страх 
преследования, связанный с чувством покинутости.

Отношения пограничной личности к numinosum
Вдохновленный исследованием Отто «Идея Свя

щенного», Юнг описывал numinosum как

динамическое существование или действие, вы
званное непроизвольным актом веры. Напротив, 
оно охватывает человека и ставит его под свой 
контроль; он тут всегда скорее жертва, нежели 
творец нуминозного... numinosum  -  это либо 
качество видимого объекта, либо невидимое 
присутствие чего-то, вызывающее особого рода 
изменение сознания (Jung, 1937, par. 6)1.

У Юнга личные и клинические примеры качеств 
numinosum -  затапливающего, внушающего страх, 
священного или демонического -  основаны на убеж
денности в том, что они занимают центральное

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология и религия // Архетип 
и символ. М.: Ренессанс, 1991. С. 133.
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место во всех религиозных верованиях (ibid., par. 9). 
Он писал:

Главный интерес моей работы связан не с ле
чением неврозов, а скорее, с подходом к нуми- 
нозному. На самом деле подход к нуминозному 
и является реальной терапией, и в той степени, 
в какой вы достигаете переживания нуминозно- 
го, настолько вы освобождаетесь от проклятия 
патологии. Даже самая болезнь принимает ну- 
минозный характер (письмо от 8 августа 1945).

Пограничный пациент как подавлен негативным 
numinosum, так и испуган задействованием его пози
тивных форм. Следующий материал иллюстрирует 
этот страх позитивного numinosum.

Пациентка вспомнила переживание, которое 
доминировало в ее жизни. Когда ей было три года, 
она увидела в воображении светящийся шар, кото
рый постепенно увеличивался. В какие-то моменты 
это переживание света было очень приятным, и она 
помнила, как ее окутывала его энергия. Но иногда 
шар начинал расти, становился все больше и больше, 
и тогда она боялась, что будет поглощена им. В этих 
случаях она ждала в отчаянии кого-то, кто спас бы 
ее, но никогда никто не появлялся. В течение детства 
это переживание повторялось несколько раз. Паци
ентка умела подавлять этот образ, и все же он всегда 
подспудно воспринимался ею как что-то чрезвычай
но важное и опасное.

В ее взрослой жизни светящийся шар также 
играл важную роль, хоть она и делала все возможное, 
чтобы скрыть свою тайну. Когда она смотрела на ма
ленький огонек, как, например, на радиоприемни
ке, он становился ярче и больше, и она чувствовала 
снова угрозу потерять себя и быть втянутой в него. 
Тогда она прекращала это, отворачиваясь или ши
роко открывая глаза. Ребенком она не могла легко 
«выключить» этот свет, и даже когда повзрослела,
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избавлялась от него с трудом. Время от времени 
поле энергии приходило к ней, когда она была одна, 
и даже без светового стимула, который она могла бы 
«отключить». Когда это случалось, ее тянуло выку
рить сигарету, которая, как правило, помогала осла
бить воздействие света.

В моей работе с вышеупомянутой пациенткой 
это поле энергии возникло в переносе. Кроме того, 
те же самые страхи поглощения прорывались, ко
гда она чувствовала, что поле энергии между нами 
усиливается. Ее единственный способ совладать 
с этим, казалось, был связан с сексуальностью, по
скольку, по ее словам, она могла направить энергию 
вниз к своим гениталиям, таким образом сексуали- 
зируя встречу и контролируя переживание. Пока 
она не перемещала эту энергию таким образом, она 
распространялась горизонтально, становясь мощ
нее и приближая пациентку к ужасающему опыту 
numinosum.

Этот страх numinosum характерен для многих 
пограничных пациентов, которые ожидают, что оно 
затопит и их самих, и других людей. Кроме того, су
ществует стойкое верование, что если позитивное 
numinosum присваивается сознанием в своих собст
венных целях, то это присвоение происходит за счет 
изъятия numinosum у другого человека. Например, 
моя пациентка вспомнила свое желание сделать все 
возможное, чтобы создать гармонию между ее ро
дителями. Она полагала, что, позволяя себе связь 
с numinosum для себя, она предавала их. Как будто 
количество энергии вокруг ограничено, и взять 
что-то для себя -  например, для некоторой творчес
кой работы -  означает истощить имеющийся запас.

То, что эта пациентка была одержима бессозна
тельными аспектами своих родителей (в этом слу
чае -  их завистью), отражалось в веровании, что не
зависимо от того, что и сколько она взяла бы для себя, 
это было бы за их счет. Зависть -  ужасное чувство.
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Чтобы его избежать, ребенок или пограничный 
взрослый будут непрерывно жертвовать связью с nu
minosum в надежде, что позитивное чувство займет 
его место. Концепция захваченности разрушитель
ными комплексами помогает прояснять понимание 
пограничных состояний души. Человек не знает, 
что он одержим; напротив, разрушительные мысли 
и поведение, которые отрицают numinosum, являют
ся эго-синтонными. Кроме того, переживание уси
ления numinosum пограничные пациенты считают 
неизбежным путем к отвержению: они полагают, 
что присутствующие в них божественные и демо
нические энергии отвратят от них любого человека.

Творчество, психическое расстройство 
и пограничные состояния разума

Опыт пограничного пациента часто содержит 
мотив, который является широко распространен
ным в мифах о творчестве: когда герой берет свя
щенную субстанцию богов, они атакуют его. Герою, 
однако, удается сохранить часть украденного, часть 
огня или зерна, и принести это человечеству. Вообще, 
творческий акт привнесения бессознательных вос
приятий в пространственно-временную реальность 
идет рука об руку с беспорядком, который эго пере
живает как тревогу. Следовательно, в дополнение 
к дефицитам развития, терапевт также имеет дело 
с трансперсональными энергиями и архетипически- 
ми паттернами. Сама подфаза сепарации-воссоеди- 
нения в процессе индивидуации (Mahler, 1980) -  это 
творческий акт, версия героической задачи обнару
жения нуминозного и привнесения этого в бытие 
в границах пространства и времени. Действительно, 
усилия малыша по сепарации и воссоединению бе
рут свое начало в архетипическом процессе, и специ
фическая функция материнской фигуры -  помогать 
справляться с беспорядком, который порождается 
этим процессом. Героя делает героем его способ­
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ность противостоять контратаке бессознательного, 
которая является неизбежным результатом изъ
ятия его драгоценных энергий для человеческих 
проектов. Молодое эго не может противостоять 
беспорядку и нуждается в помощи. Таким образом, 
материнская фигура играет мощную роль посредни
ка в архетипическом процессе, и она может или ис
пользовать эти свои способности для поддержки 
дальнейшей индивидуации ребенка, или серьезно 
подорвать ее.

Во взрослой жизни содержание творческого 
акта может варьировать; творческим актом может 
быть новая художественная форма, удачное исполь
зование перемены в жизненной ситуации, структур
ный синтез идей или выражение любви. Но погра
ничная личность быстро отстраняется от созидания, 
какую бы форму оно не приняло, и это резкое отвер
жение творческого акта может быть очень дестаби
лизирующим.

Следующие сновидения иллюстрируют, как па
циентка была атакована изнутри, когда попыталась 
удержать контакт с собственной творческой энерги
ей. Она связала реальную ситуацию, предшество
вавшую первому сновидению, со следующим обра
зом: «Я выбирала подарок для моей матери (поэтому 
у меня было особенно хорошо на душе) и провела 
некоторое время в раздумьях, что бы ее могло об
радовать. За день до этого мы с другом размышляли 
о книгах, которые могли бы понравиться моей ма
тери, и потом чувствовала какую-то неудовлетво
ренность. Позже, поразмыслив об этом, я поняла, 
что хотела бы большей близости, более личных вза
имоотношений с ней». Той ночью пациентка увидела 
следующий сон:

Моя мать дала мне большой букет из разных
цветов. Я начала подрезать стебли, перед тем
как поставить их в воду, а моя мать вдруг очень
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расстроилась. У нее не было причин для этого, 
но она сказала, что если я буду и дальше это де
лать, это «все разрушит». Я все-таки настаива
ла, объясняя ей, что так цветы простоят дольше.
Но она по-прежнему была ужасно расстроена.

На следующую ночь пациентка увидела еще одно 
сновидение:

Я что-то делаю вместе с моей матерью. Я ощу
щаю, что эмоции, исходящие от меня, очень 
ее тревожат. Ей вообще не нужны какие-либо 
чувства с моей стороны. Переживая это, я очень 
расстраиваюсь и просыпаюсь в тревоге, как по
сле кошмара.

Букет цветов может находиться в распоряжении 
у дочери, пока она не пытается переделать его 
по-своему; то есть пока она повинуется желаниям 
матери и позволяет букету быть частью материнской 
сферы компетенции. Эта пациентка вовлечена в про
цесс обретения фундаментально новой установки 
сознания, которая опирается на ощущение родст
венной связи, глубоко укоренена в ее женской при
роде и резко контрастирует с пожизненной модаль
ностью «быть эффективной, рациональной, высоко 
компетентной во внешнем мире»; она всегда делала 
и редко была.

В первом сновидении атака бессознательного 
выражается в форме нарастающей тревоги мате
ри и ее очень плохого настроения. В прошлом, ко
гда в жизненных ситуациях пациентка сталкива
лась с материнскими аффектами, она отступалась 
от своих интересов и потребностей. Она чувство
вала, что ее задачей было лелеять мать, создавая 
безопасное окружение, которое защищало бы мать 
от страха отвержения и паранойяльной тревоги. Ма
теринская атака усугубляется во втором сновиде
нии: мать вообще не хочет воспринимать чувства
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сновидицы. Первый сон касается сепарации; второй -  
воссоединения, возвращения к матери с собствен
ными энергиями. Но пациентка чувствует, что ее 
уязвляет и даже мучает отказ матери принять ее 
истинную природу. Мать в этих сновидениях, опре
деленно, репрезентирует не только чувства паци
ентки по отношению к реальной матери, но и во
обще переживание бессознательного, особенно ту 
его констелляцию, которая образуется при каждой 
творческой попытке пациентки. В общем, погранич
ный пациент страдает от последствий того, что ему 
очень не хватало позитивных реакций реальной ма
тери, особенно когда он осмеливался иметь и реали
зовывать творческие импульсы. В сновидении этой 
пациентки ее творческая сторона представлена 
цветами; бессознательное предъявляет пациентке 
образ, где нуминозное проявляется через красоту, 
и уводит ее от предыдущего сознательного образа 
книги-подарка.

Coniunctio и дилемма слияния- 
дистанцирования

Для пограничных состояний сознания харак
терно, что взаимодействие слияния1 и дистанциро
ванное™ доминирует над остальными процессами. 
Пограничный человек может, например, слиться 
с человеком или группой до такой степени, что те
ряется всякое ощущение индивидуальной идентич
ности. То, что человек думает и чувствует, сильно 
зависит от хода мыслей других людей, и весьма

1 Слияние (fusion)  -  важнейший для автора термин. 
Позднее Н. Шварц-Салант разработал концепцию 
«комплекса слияния», которой посвящена его послед
няя книга «The Black Nightgown: The Fusional Complex 
and the Unlived Life». (Рус. пер.: Шварц-Салант H. Чер
ная ночная рубашка: комплекс слияния и непрожи
тая жизнь. М.: Ин-т консультирования и системных 
решений, 2 0 0 8 ).-Прим. ред.
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характерно, что он вынужден участвовать в своего 
рода мучительной игре догадок. Например, паци
ент -  юноша, который боялся остракизма, всегда 
гадал, отвергнут его друзья или нет. Если его не вы
смеивали, это выглядело случайностью, как будто 
он был вовлечен в игру, правил которой не знал. Все 
остальные, казалось, знали их, и он отчаянно ис
кал связь с мальчиками в группе, пытаясь ощутить, 
«где же они сейчас». Но эти многократные попыт
ки всегда наталкивались на его тревогу, так что его 
способность к эмпатии оказывалась подорванной. 
Эти усилия и его болезненные попытки «вписать
ся», сливаясь с людьми в группе, тут же сводились 
на нет ощущением, что он совершенно иной по срав
нению с ними. Сегодняшний успех не давал никаких 
гарантий, что на другой день остракизма удастся 
избежать.

Таким образом, в то время как человек находит
ся в состоянии слияния с бессознательным другого, 
одновременно имеет место и состояние психической 
дистанцированное™, вообще отвергающее всякую 
связь. Эти несовместимые состояния являются, 
по-видимому, бессознательной стратегией погра
ничной личности поддерживать как отделенность, 
так и симбиоз. При таких обстоятельствах погра
ничный человек часто является аутсайдером и, сле
довательно, страдает от судьбы «козла отпущения».

Слияние и союз
Необходимо различать состояния слияния (fu

sion) и состояния союза (union), чтобы понять по
граничное расстройство. Опыт союза значительно 
отличается от переживания слияния. Слово «союз» 
описывает взаимодействие между двумя людьми, 
в котором оба переживают частичные изменения 
энергии, текущей между ними, особым образом рас
познавая это как родство (Jung, 1946, par. 445), или, 
по определению Виктора Тернера, ощущение сот-
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munitas1 (Turner, 1974, p. 286). Это качество также 
неявно присутствует в буберовской концепции от
ношений «Я-Ты».

Состояния союза варьируются по интенсивнос
ти и качеству. Некоторые процессы, характерные 
для состояния союза, являются по большей части 
бессознательными, когда ни один из участников 
не замечает, что происходит что-то значительное, 
кроме возможных инсайтов, полученных из снови
дений. Другие процессы, однако, весьма интенсивны 
и могут принимать форму общего для двоих имаги- 
нального видения.

Латинский термин для обозначения состоя
ния союза -  coniunctio -  выражает его архетипичес- 
кую природу. Coniunctio -  энергетический паттерн, 
предполагающий соединение противоположностей, 
а именно слияния и дистанцированности, в совер
шенной гармонии. Скрытое и таинственное coni
unctio -  это, в некотором смысле, хорошо охраняе
мая тайна, и только когда оно может быть увидено 
во взаимодействии с другим, человек осознает то, 
что всегда знал.

Слияние, напротив, характеризуется недиф
ференцированными процессами, происходящими 
между двумя людьми. Например, психическое со
держание, которое принадлежит пациенту, может 
войти в терапевта (и наоборот), и он станет вести 
себя так, будто психическое состояние пациента 
стало его собственным. В таких случаях мы можем 
упустить из виду различие между нашим процессом 
и процессом пациента, и наша идентичность может 
стать расплывчатой. Или мы можем обнаружить, 
что состояние слияния возникло между нашим бес
сознательным и бессознательным пациента. Такое 
осознание является решающим, чтобы состояние 
слияния имело творческий исход.

1 Общность (лат.).
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Следующий пример указывает на утонченность 
многих состояний слияния. Пациент вошел в каби
нет и пожаловался на то, что наступил на жеватель
ную резинку, которую ему очень трудно отчистить 
с обуви. На протяжении следующего часа я обнару
жил, что думаю о том, что не хочу касаться своей 
обуви. Обычно я не касаюсь своей обуви, не чувст
вую потребности делать это, но в течение той сессии, 
даже при том, что моя обувь была далеко от моей 
руки, я все же чувствовал стойкое нежелание ее ка
саться. Только спустя некоторое время до меня до
шло, что пациент говорил о своей обуви и резинке. 
Но даже после этого осознания озабоченность со
хранилась. Тогда я понял, что так проявилось состоя
ние слияния между нами. Психика пациента вошла 
в меня, и я был буквально захвачен ею, особенно 
до того момента, как осознал, что наше взаимодейст
вие приобрело черты слияния.

Скрытым содержанием этого взаимодействия 
была озабоченность пациента мастурбацией. Спустя 
несколько недель после этого переживания слия
ния впервые была поднята тема навязчивых позывов 
пациента мастурбировать, и их стало возможным 
обсуждать. Результат был значимым -  его навязчи
вая мастурбация прекратилась. В описанном вза
имодействии это происходило так, как если бы он 
вошел в меня во время мастурбации, и затем про
исходило творческое смешение и отзеркаливание, 
происходящее между моей психикой и психикой па
циента. Я не чувствовал в это время ни принужде
ния, ни потребности делать что-либо -  или не делать 
ничего. Отсутствие принуждения, когда два челове
ка находятся в состоянии слияния, часто указывает 
на креативную путаницу границ. Этот конкретный 
опыт слияния сопровождался у меня ощущением, 
что я контейнирую пациента.

Состояния слияния могут использоваться по
граничным пациентом, чтобы контролировать
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другого -  особенно, чтобы отрицать потерю, сепа
рацию или преследующие аффекты. Пациент мо
жет, например, жаловаться, что незнание частной 
жизни терапевта лишает его возможности ощущать 
доверие. В этом случае терапевт может переживать 
одну из двух распространенных реакций на требо
вание слияния: или избегать, или делиться личным 
материалом. Понимание терапевтом конфликтной 
природы этого состояния помогает избегать отыг
рывания вовне; в этом случае он может занять по
зицию понимания потребности пациента в слия
нии, которое может быть понято как защита против 
отвержения.

Но состояния слияния могут быть навязчивы
ми и намного более сложными, как будет показано 
на следующем примере. Я написал статью, а впо
следствии с удивлением обнаружил, что человек, с ко
торым мы обсудили в ходе работы над ней несколь
ко незначительных пунктов, был разгневан на меня. 
Он настаивал, что я украл его идеи и что статья долж
на быть опубликована в соавторстве. Я чувствовал 
изумление и не знал, шутит он или говорит серьез
но. Но когда он начал уточнять, какой именно вклад 
он внес в статью, вскоре стало ясно, что он весьма 
серьезно настроен. Затем я осознал, что использовал 
речевой оборот писателя, которым восхищается этот 
человек. Я тут же напрягся и занял оборонительную 
позицию, испугавшись, что он прав. В итоге, я ока
зался вором! Но этот человек продолжал говорить, 
и его аргументы начали терять свою силу; он объяс
нил, что он долго интересовался этой темой, но нико
гда не публиковал свои идеи. Мне стало ясно, -  хотя 
ему, определенно, нет, -  что он обвинял меня в кра
же идей, которых никогда не высказывал. Для него 
я был просто писарем, который добавил немного 
ясности к его мыслям. Но на мгновение он проник 
в меня и наполнил меня иллюзией, что я просто на
ходил слова для идей, исходящих от него!
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Это была очень неприятная встреча. Я чувст
вовал себя разрушенным, и мое чувство Я было 
временно утеряно. В этот период диффузии моей 
собственной идентичности мне также казалось, 
что выживание этого человека было полностью 
в моих руках, и если я каким-то образом его не успо
кою, он развалился бы на куски. Даже когда про
рывались моменты ясности, стремление к слия
нию оставалось. Эти моменты ясности появлялись 
и исчезали, и были слишком неуловимыми, чтобы 
их удержать. Все это было сродни безумию, но по
степенно я вернул себе способность мыслить здраво 
в достаточной степени, чтобы предложить ему по
говорить о проблеме позже. Я готовился к новому 
мучительному сражению, которое я намеревался 
встретить во всеоружии и не проиграть. Однако 
к следующей встрече он полностью забыл об этом 
инциденте. Он вел себя в типично пограничной ма
нере, как будто между нами возникли всего лишь 
мелкие разногласия, причем давным-давно!

Другая пациентка жаловалась, что я эмоцио
нально не поддерживал ее и что мне не удается ви
деть ее такой, какая она есть на самом деле. Сколь
ко бы мы ни работали с этой темой, ее продолжали 
переполнять гнев и отчаяние из-за нехватки связи 
между нами. Она также жаловалась, что ощущает 
себя пустой, и добавляла, что сколько бы она ни съе
ла, она не может почувствовать себя наполненной. 
С начала терапии со мной она прибавила двадцать 
фунтов и не могла похудеть. И продолжала набирать 
вес. Я осознал, что всегда чувствовал себя виноватым, 
когда она говорила о своем весе и давала место фан
тазии о том, что если бы я делал что-то по-другому 
(было неясно, что), она не стала бы настолько толс
той. Позже появилась фантазия о том, что если бы 
я больше ее любил, чувствовал что-то больше, она 
не оставалась бы пустой. Я осознал, что пребывал 
в бессознательном убеждении, что моя вина состоит
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в том, что она эмоционально не наполнена и поэтому 
не стройна физически.

Кроме всего прочего, эта пациентка упомянула 
прежнего терапевта, которого она любила и который 
заботился о ней, хотя она в конечном счете решила 
прекратить работу с ним. Но он заботился. Я чувст
вовал присутствие его заботливого призрака и свою 
неадекватность. Наконец, мы осознали природу за
действованной ею идеализации, которая покрывала 
ненависть к нему за то, что он истощал пациентку 
как вампир, крал ее энергию, и за счет этого поддер
живал их эмоциональный контакт. По крайней мере, 
эта пациентка считала, что я не делаю этого! Только 
когда идеализация рассеялась, я осознал, как сильно 
верил в то, что был виноват в увеличении ее веса. 
И понял, насколько я ненавидел ее за то, что я пере
живал как ее требование сделать с этим что-нибудь. 
В итоге я сказал ей об этом чувстве, и она поняла, 
что в той или иной форме действительно могла вы
двигать это требование. Кроме того, она осознала, 
что придерживалась глубоко засевшего в ней убеж
дения -  «во всем, что было не так в терапии (и в жиз
ни вообще), она сама виновата». Мы были соедине
ны; мы были двумя мазохистами, пребывающими 
в бессознательном слиянии, и в этом состоянии мы 
мучили друг друга. Контакт между нашими разума
ми был слаб, а наши тела были заполнены напряже
нием, невыразимым образно.

Наконец, появилась хоть какая-то ясность: 
«Я  виноват вообще во всем». Нас обоих бессозна
тельно и жадно поглощала «вина вообще»! Неудиви
тельно, что мы все сильнее ненавидели один другого. 
Нам недоставало союза, а вместо него имело место 
избыточное бессознательное слияние и сознатель
ное дистанцирование. Нашу взаимосвязь можно 
было бы изобразить в образе гермафродита с одним 
телом и двумя головами. Наши тела выражали наше 
бессознательное слияние через комплекс: «Это моя
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вина». Таким образом, между нами существовала 
чрезвычайно вязкая связь и в то же самое время меж
ду нами было огромное расстояние. К счастью, у нас 
был достаточно крепкий альянс, чтобы мы смогли 
проработать эту дилемму и увидеть, как мы были 
слиты под воздействием одного и того же комплекса.

Как показывает следующий пример, состоя
ние союза, coniunctio, не предполагает ни слияния, 
ни бездушной дистанции. Мы встречальсь с «Шар
лоттой» четыре года, причем лишь через несколько 
лет я смог осознать ее духовную природу. В значи
тельной степени она определялась тайными отно
шениями между ее эго и шизоидным сектором ее 
личности. В ходе сессий я проводил много времени 
в состоянии расщепленности -  это была реакция 
на ее собственный процесс расщепления, мой контр
перенос. Я последовательно обращал ее внимание 
на подобное поведение, и постепенно Шарлотта 
и я стали полнее присутствовать в кабинете.

В повседневной жизни Шарлотта была вполне 
успешна, но жаловалась на бедность взаимоотно
шений и нехватку профессионального призна
ния. За несколько месяцев до тех сессий, которые 
я буду описывать, она смогла начать выражать ис
пытываемые ею чувства, которые оказались край
не негативными -  она заявила: «Мне нет никакого 
дела до ваших чувств; мне на них наплевать!» Она 
никогда прежде не говорила такого никому. Ра
нее я мучался, переживая ее расщепление и уход 
от контакта, и это часто вызывало во мне гнев. Я вос
принял ее кажущуюся атаку с облегчением, по
тому что теперь она была более присутствующей, 
чем раньше.

Далее я вспоминаю сессию перед той, когда был 
испытан coniunctio. На этот раз я ощущал отсутствие 
интереса к Шарлотте, скорее, скучал и был склонен 
терять сосредоточенность и диссоциировать. Когда 
я рассказал ей об этих переживаниях, она осознала,
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что тоже расщеплялась1. Она сказала, что могла бы 
понять, как мое расщепление соответствует ее ожи-

1 Описание этих сессий поднимает много вопросов. 
Легко рассмотреть расщепление пациента как ин
дуцированное моим контрпереносом. Также мож
но принять трансформацию садистического образа 
брата (см. ниже) просто как утверждение в переносе, 
представляющее реакцию пациентки на отсутствие 
с моей стороны атаки в виде интерпретации ее рас
щепления. Естественно также задаться вопросом
о границах: является ли диссоциация просто резуль
татом чрезмерного размывания границ с моей сторо
ны и страхом вторжения в пациента? Или это вызвано 
страхом, что у меня слабые границы, и, следователь
но, терапевтический контейнер небезопасен? В рабо
те с этим клиническим материалом я вполне осознаю 
эти аспекты. Интересные результаты может дать при
ложение к моей работе с этой пациенткой подхода 
Г. Гудхарта (Goodheart, 1984), основанного на методе 
Роберта Лэнга. Однако здесь мы имеем дело с фун
даментальными темами, которые прямо касаются 
субъекта психологического исцеления и роли numino
sum в нем. Хорошая интуиция может привести к рас
смотрению клинического взаимодействия с особым 
вниманием к деструктивному влиянию расщепления 
терапевта. Этот подход хотя и важен, но может при
вести к негативному эффекту: все, что обнаружива
ется в пациенте и во взаимодействии между паци
ентом и терапевтом, теперь видится как результат 
какой-либо интервенции, какой-либо интерпретации 
или некоего поведения со стороны терапевта. Такая 
направленность упускает из виду целительную силу 
архетипических факторов и фокусирует наше вни
мание на том, что не соотносится с символическим 
и нуминозным материалом психики. Последний, осо
бенно при синхронистичном возникновении состоя
ния coniunctio, с большой вероятностью упускается 
или блокируется. Таким образом, хотя я рефлектирую 
свое поведение в этом случае и осознаю, что пациент 
может быть, к сожалению, подвержен моему влиянию, 
которое я не осознаю, я строго придерживаюсь под
хода, принятого мной, поскольку он ориентирован 
на нуминозное и не пренебрегает этим целительным 
фактором ради досконального анализа терапевтичес
кого взаимодействия.
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даниям, но чувствовала, что это было лишь частич
ным объяснением. Она добавила, что проблема была 
и во мне, настаивая, что была вполне присутству
ющей в начале часа, когда мне было труднее всего 
не расщепляться. Мы пробовали прояснить это, хотя 
я упрямился, и она тоже.

Следующую сессию Шарлотта начала с сообще
ния о том, что сердилась на меня всю неделю по
сле нашей последней сессии. Она снова повторила, 
что не ожидала отвержения и что мое расщепление 
происходит из моей незаинтересованности. В отли
чие от предыдущей сессии, теперь она была необы
чайно присутствующей.

Затем Шарлотта рассказала о своем брате, кото
рый, по ее словам, «всегда ее подавлял, всегда уни
жал». Постепенно становилось ясным, как именно 
расщеплено ее эго. Существовала связь между одной 
частью ее эго и духом; обе части состояли в дистан
цированных отношениях, далеких от реальности 
«здесь-и-теперь», о которых было известно только 
по глубинным интровертированным признакам. 
Была еще и другая связь, также отщепленная, между 
частью ее эго и образом брата, репрезентирующим 
внутреннюю преследующую силу1. Я высказал эту 
интерпретацию, она подтвердила верность моих 
слов и продолжила, сказав, что брат считал ее «не
интересной», а я, как и он, отвергаю таких людей,

1 Внутренний мир пограничного пациента часто рас
щеплен по типу преследующих и делюзивно создан
ных «позитивных» структур, образующих альянсы 
с эго (Fairbairn’s “libidinal ego”, Masterson and Rinsley’s 
“Rewarding Part Object Unit”; см. главу 3). Но я считаю, 
что эти внутренние альянсы эго с другими частями 
могут также содержать позитивный архетипический 
компонент, как в связи Шарлотты с архетипом духа, 
которая обеспечила ее мирной и богатой внутрен
ней жизнью, в этой трансцендентной связи, которая 
не должна быть редуцирована до замечаний о шизо
идном уходе от контакта.
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как она. «Я также теряю интерес к общению с вами, 
и склонна отделываться от вас». Я напомнил ей, 
что на последней сессии, когда я являлся носите
лем интроекта ее брата, я тяжело реагировал на ее 
сопротивление общению со мной через избегание 
и переживал как наказание такое противостояние 
и уход от меня. По мере обсуждения этих проекций 
она вспомнила, что, когда сердилась несколько меся
цев назад, то ей было очень приятно почувствовать, 
что она не должна беспокоиться о моих переживани
ях. Я ответил, что, когда она была сердита, я лучше 
чувствовал ее присутствие. «В прошлый раз, -  сказа
ла она, -  я воспринимала вас как судью, подобного 
Гадесу». Шарлотта объяснила, что, когда внутренне 
стала чувствовать себя юной и переживала опыт сво
его внутреннего ребенка, то я был критичен к этому 
ребенку, особенно когда она рассказывала о трудно
стях в отношениях. Я подумал, что понял метафору 
Гадеса, так как часто ощущал подъем внутренних 
энергий, проникающих в нее, «пропихивающих ин
терпретацию через ее горло».

Мы продолжили обсуждение в том же ключе, 
пытаясь идентифицировать наши взаимные про
екции. Шарлотта стала говорить о своем брате. Она 
сказала, что иногда чувствовала сексуальное вле
чение к нему, и это было для нее новым пережива
нием. Затем она упомянула о человеке, который ей 
не нравился, и отметила, что в нем не было никакой 
сексуальности, только бесстрастный садизм. Я вос
принял этот комментарий как особое предписание 
не избегать контакта.

Когда я услышал об эротической связи Шар
лотты с ее братом, то почувствовал появление поля 
эротической энергии. Шарлотта тоже ощутила это. 
Поскольку мы разделяли эту энергию, мое созна
ние стало более воплощенным и я имагинативно 
воспринимал мерцающий образ, в котором было 
что-то от нас обоих, двигавшийся снизу вверх.
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Я сказал Шарлотте о том, что я вижу. Она ответи
ла, «Да, я тоже вижу это, но я этого боюсь». Я про
должал делиться тем, что видел и переживал. Я ви
дел образ между нами белым; она говорила о нем 
как о какой-то жидкости с водоворотом в центре, 
и добавила, что боялась той мощи, которую он мо
жет обрести, если она погрузится в свое тело глубже. 
Страх начал одолевать ее, и она сказала, что ей хо
телось бы сбежать. Я ответил, что ей нужно просто 
верить в то, что ей удастся стать более воплощенной 
и обрести видение.

Чувство безвременья пронизывало нас; я не знал, 
прошла одна минута или двадцать. Шарлотта вол
новалась, что будет в следующий раз. Что ей делать, 
если этот опыт не повторится? Ощущение родства, 
братско-сестринских чувств было очевидно нам 
обоим. Мы чувствовали сексуальное возбуждение 
и тягу к физическому союзу, но это стремление сдер
живало само себя, как будто область энергии между 
нами колебалась, отделяясь и вновь сливаясь с нами 
в некоем волнообразном ритме. Это состояние стало 
наиболее отчетливым, когда мы оба позволили свое
му воображению видеть другого.

Час завершался, а чувство родства, которое вы
свободилось в этом союзе, оставалось очень силь
ным. Это не только сблизило нас, но еще и привело 
к примечательной трансформации внутренней жиз
ни Шарлотты. На следующей сессии она рассказала 
о сновидении, в котором впервые ее брат появился 
как позитивная фигура -  он помог ей учить пред
мет, который всегда давался ей с трудом. Я много раз 
видел итог такого рода: после опыта coniunctio про
исходит трансформация внутренней садистической 
фигуры анимы или анимуса. Нехватка позитивных 
внутренних фигур у пограничной личности под
черкивает важность опыта coniunctio для преобра
зования мертвенного и преследующего внутреннего 
мира в такое место, где есть любовь и поддержка.



86 Глава 1

На сессиях после этого переживания Шарлотта 
была подавлена. Депрессия часто следует за опы
том coniunctio. Но возникающая депрессия, или со
стояние nigredo, -  это не регрессия к более ранним 
этапам терапии. Напротив, и пациент, и терапевт 
начинают ощущать цель или telos1 процесса, нача
того coniunctio. Шарлотта рассказала о давнем ужас
ном переживании, связанном с ее дядей. Раньше мы 
проанализировали бы этот опыт или соотнесли бы 
его с переносом. Теперь было необходимо только 
помнить то, что витало в воздухе между нами и ис
следовать архетипическую природу процесса. Нам 
не хватало ощущения контакта между нами на этой 
сессии; Юнг описывает такие состояния как «поте
рю души» (Jung, 1946, par. 477). Своего рода апатия 
охватила нас, и это резко контрастировало с опытом 
coniunctio.

Терапевт может задаться вопросом, могли опыт 
coniunctio быть формой сговора или соблазнения, 
то есть избеганием негативного переноса. На самом 
деле интенсивные негативные переносы часто про
исходят как раз после такого переживания. Кажется, 
что coniunctio и высвобожденное чувство глубокого 
родства формируют архетипическую репрезента
цию терапевтического альянса. Опираясь на боль
шое доверие и контейнирование, которые исходят 
от coniunctio, и пациент, и терапевт могут рискнуть 
быть более открытыми. Например, в терапии могут 
проявиться и быть проработаны состояния сильной 
ненависти и гнева.

Сознательный опыт coniunctio -  необычайное 
и примечательное событие. Оно, безусловно, су
щественно отличается от всего того, что, как пра
вило, происходит в терапевтическом процессе, 
и все же действительно случается. Когда это про
исходит, то может оказать целительное, интегра­

1 Завершение, цель (гр.).
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тивное воздействие на очень старые раны, которые 
так часто обнаруживаются у пограничной личности. 
Инцестуозные раны нужно упомянуть особо, также 
как и мучительные психические атаки, происходя
щие из родительского бессознательного, которые 
ребенок может ощущать в процессе проявления сво
ей сексуальности. Такие травмы воспринимаются 
как божья кара.

Coniunctio может быть пережито и без непо
средственной встречи лицом к лицу. Даже в течение 
часового телефонного разговора два человека могут 
переживать поток, текущий между ними, поток с бо
лее чем эротической энергией. Однажды пациентка 
рассказала мне сон об андрогинном молодом чело
веке, достигшем оргазма и распылявшем золотую 
жидкость по ней; эта жидкость двигалась по кругу, 
который, казалось, самовозобновлялся. В то время 
как она пересказывала сновидение, мы смогли по
чувствовать coniunctio между нами; мы делили друг 
с другом имагинативные переживания, «возника
ющие в пространстве между нами», как это проис
ходило и в случае Шарлотты. Это coniunctio воспри
нималось совсем иначе по сравнению со сложным 
переплетением переноса и контрпереноса, которое 
доминировало в нашей работе в течение многих ме
сяцев и фокусировалось преимущественно на эди
повом комплексе этой пациентки. Теперь имело 
место качественное отличие, происходящее от ар- 
хетипического элемента, который до этого момента 
не был констеллирован. Как обычно, на другой сес
сии за этим coniunctio последовала, казалось бы, не
объяснимая депрессия, складывавшаяся из прежде 
разрозненных личных комплексов. В этом случае 
комплексы содержали враждебные аспекты, про
исходящие из игнорирования отцом пациентки ее 
сексуальности и из ее неизменной убежденности 
в том, что я отреагирую так же, как он. Но редуктив- 
ный анализ на этом этапе не требовался. Был удачно
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констеллирован процесс, имеющий свою собствен
ную цель, и воспоминания об опыте coniunctio, и ам
плификации этого процесса -  то есть объяснения 
пациентке, что депрессия обычно следует за опытом 
союза как часть воплощения coniunctio -  было доста
точно, чтобы контейнировать депрессию и восстано
вить ощущение связи между нами. В рамках этого 
процесса пациентка была готова принять личный 
теневой материал, который был содержанием ее де
прессии, смогла сделать это, и депрессия впоследст
вии прекратилась.

В ходе следующей телефонной сессии преоб
ладало чувство апатии. Это состояние несло в себе 
до сих пор не интегрированные, доэдипальные 
элементы нарциссического свойства (их явным со
держанием было сильное беспокойство пациентки 
о том, какую одежду ей следует купить для вече
ринки). Но в этом случае требовался фокус на про
цессах, происходящих между нами здесь и сейчас, 
а не редуктивный анализ. Основная задача терапев
та на данном этапе -  помнить, но эта задача часто 
осложнена депрессивными аффектами и проек
тивной идентификацией. Следует также отметить, 
что временами контрперенос терапевта, а не пере
нос пациента отражает «потерю души», о которой 
говорит Юнг. Иногда пациент после опыта coniunc
tio может возвращаться, чувствуя себя очень при
сутствующим и вовлеченным, тогда как терапевт 
оказывается избегающим и не хочет участвовать 
во взаимодействи. Такое поведение может быть 
чрезвычайно болезненным для пациента. В резуль
тате coniunctioоднако, пациенты часто оказываются 
способны постоять за себя и обращают внимание 
терапевта на проблемы с только что приобретенным 
доверием.

Терапевту чрезвычайно важно замечать крат
кие моменты истинного контакта, поскольку если 
мы не концентрируемся на них, -  и это порождает
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очень сильную боль потери и унижения у пациента, -  
мы будем склонны обращать слишком много внима
ния на деструктивные состояния, и без того пресле
дующие пограничного пациента. Эти демонические 
состояния следует фиксировать и упоминать о них, 
но не амплифицировать через излишние интерпре
тации, и подспудно не преувеличивать их через из
бегание истинного контакта.

У пограничных пациентов психическая струк
тура расщеплена на состояние слияния и экстре
мальное дистанцирование так, чтобы был возможен 
лишь небольшой реальный контакт или чтобы ника
кого контакта не было вовсе. Опыт союза, coniunctio, 
является жизненно важным просто потому, что он 
может соединить эти противоположности. Ключе
выми для пограничных личностей являются проб
лемы слияния, сепарации, союза и разъединенности 
различной интенсивности. Например, в то время 
как на первый взгляд может показаться, что между 
двумя людьми нет абсолютно никакого контакта, 
в бессознательном они могут быть глубоко слиты 
друг с другом. В работе с пограничными пациента
ми доминируют крайности этих состояний слияния 
и бездушной дистанции.

Процесс, в ходе которого coniunctio создается 
и исчезает, характеризуется определенным паттер
ном; он был прочувствован и представлен средне
вековыми алхимиками в их многочисленных рабо
тах, особенно в Rosarium Philosophorum (1550). Юнг 
использовал этот текст при исследовании переноса 
(Jung, 1946). Rosarium предлагает серию символи
ческих образов, каждый из которых репрезентиру
ет одно из состояний, являющихся аспектами со
зидания coniunctio. Основной паттерн проявляется 
в том, что за первоначальными инцестуозными 
условиями следует союз (coniunctio), за которым, 
в свою очередь, следует аннигиляция этого союза 
и постепенно происходит радикальная диссоциация.
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После этого возникает уже более стабильная форма 
союза. Эти последовательные состояния представ
лены гравюрами Rosarium’a. Первые десять (из два
дцати иллюстраций) были частью алхимического 
albedo, за ними следовали вторые десять, rubedo, со
единяющие энергии союза на более глубоком уров
не, чем могли бы позволить условия первых десяти. 
В интервью Юнга Мирче Элиаде предлагается крат
кое резюме этих алхимических понятий:

На языке алхимиков материя страдает, пока 
nigredo не исчезнет, пока «рассвет» (aurora) 
не ознаменуется павлиньим хвостом (cauda 
pavonis), пока не наступит новый день, leuko
sis или albedo. Но в этом состоянии «белизны» 
никто не жив в истинном смысле этого слова, 
это какая-то абстракция, идеальное состояние. 
Чтобы оживить его, следует иметь «кровь», нуж
но то, что алхимики называли rubedo, «красно
та» жизни. Только полный опыт бытия может 
трансформировать это идеальное состояние al
bedo в подлинно человеческий способ существо
вания. Одна только кровь может реанимировать 
великолепное состояние сознания, в котором 
нет ни тени тьмы, в котором у дьявола больше 
нет автономного существования, но он воссое
диняется с глубинным единством психики. То
гда opus magnum1 закончено: человеческая душа 
полностью интегрирована (Eliade, 1977, р. 227).

С помощью образов Rosarium’а мы обретаем знание 
о том, что вся жизнь архетипа coniunctio является 
динамическим процессом, в котором соединение 
и разделение противоположностей чередуются с ко
нечной целью создания композиционной формы, ко
торая превосходит первоначальные объекты. Архе
тип coniunctio несет в себе значение и цель, которые 
охватывают и разум, и тело.

1 Великое делание (лат.).
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Пограничный пациент страдает от искажения 
этого архетипического процесса. Для такого чело
века опыт союза деградировал к состоянию слияния 
и апатии; остается лишь бездушная отстраненность 
между людьми, как в паре «Я-Оно». Это состояние, 
в котором самость как внутренний союз мужского 
и женского, или как «третье», которое может объ
единить двух человек, является безжизненным; эта 
апатия приводит к хроническому чувству беспомощ
ности пограничного пациента. В таких условиях са
мость не может создавать порядок, идентичность 
или цель. Все же, если это состояние апатии верно 
понято как результат блокировки какой-то одной 
составляющей целостного процесса, становится 
возможным фокусирование на других его аспектах 
и повышается готовность человека к возможному 
переживанию центральной мистерии -  coniunctio.

Отчаяние
В алхимии состояние апатии после coniunctio 

называют nigredo. Оно является очень характерным 
для пограничных состояний сознания. Nigredo -  бо
лезненный процесс, переживаемый как депрессия, 
потеря, пустота или печаль. Юнг интерпретирует эту 
стадию как следствие инцеста (Jung, 1946, par. 468). 
Но я обнаружил, что ядерная тема отчаяния также 
лежит в сфере nigredo. Отчаяние ассоциируется здесь 
с потерей или ощущаемым отсутствием coniunctio. 
Отчаяние происходит из потребности пациента 
овладеть опытом союза, так же как и из воспомина
ний о предыдущих утраченных союзах. Последние 
могут начинаться с травмы потери при рождении, 
во взрослой жизни возвращающейся как потеря 
Бога. Они могут выражаться и в старинной идее 
о том, что ребенок -  это «божье дитя». Эта изначаль
ная травма рождения является следствием первого 
союза и его распада, и продолжают прорабатывать
ся в течение таких фаз развития, как «депрессив­
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ная позиция», описанная М. Кляйн (см.: Segal, 1980, 
р. 76-90), подфаза сепарации-воссоединения в ходе 
индивидуации по М. Малер (Mahler, 1980), эдипо
ва стадия. Но ключевой травмой для пограничного 
пациента может стать то, что ощущается как по
теря Бога -  «смерть Бога» в нашу эпоху нигилизма. 
Терапевт обнаруживает ее проявления у пациента 
в форме гнева на Бога, или чаще -  подавляющего 
отчаяния из-за потери Бога. Этот гнев -  аффект, ко
торый не вписывается в рамки реакций на личную 
потерю; обычно он сохраняется втайне, поскольку 
пациент опасается, что его будут считать безумным 
из-за того, что он испытывает такие чувства.

Возможно, нет эмоции, более трудной для те
рапевта, лечащего пограничных пациентов, чем от
чаяние. Все же отчаяние -  визитная карточка души. 
Пограничный пациент зачастую будет тщательно 
сканировать каждый момент, в том числе до начала 
терапевтического сеанса, на предмет оптимистич
ности убеждений терапевта. Потребность терапевта 
заполнять терапевтический процесс позитивными 
мыслями, обычно интерпретациями, амплификаци
ями или советами, сигнализируют пациенту, что те
рапевт не способен иметь дело с отчаянием.

Кроме того, эмоции, такие как страх и тревога, 
которые может испытывать терапевт, столкнувшись 
с отчаянием пограничного пациента, запросто мо
гут оказаться лишь его собственными субъектив
ными реакциями контрпереноса. Они оказывают
ся плохим индикатором процессов, происходящих 
в психике пациента: когда терапевт чувствует себя 
тревожным и даже пребывающим в панике, это час
то оказывается по большей части его собственной 
реакцией, а не синтонным контрпереносом, кото
рый может быть использован, чтобы сделать вы
воды об отщепленных аффектах пациента. В этих 
случаях у пациента зачастую паники не возникает. 
Пограничная личность слишком хорошо знакома
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с отчаянием. Нагруженные тревогой реакции тера
певта только усиливают отчаяние пациента, так же 
как и сильные проявления защитных реакций.

Пограничный пациент -  обычно эксперт по от
чаянию и по уходу от отчаяния через мириады рас
щепляющих защит. Зная глубины отчаяния намного 
лучше, чем большинство терапевтов, пациент от
чаивается также из-за необходимости быть учите
лем терапевта. Пациент находится в позиции гида 
терапевта, но у него самого никогда не было гида 
в этой сфере. Такая установка -  благодатная почва 
для зависти пациента, которая может разрушить ход 
терапии.

Часто кажется, что отчаяние граничит с бес
цельностью, пустотой, хаосом, но такое восприятие 
оказывается обманчивым. У отчаяния также есть 
спутник, скрывающийся в невидимых сферах. Пер
вичный «внутренний» объект для пограничного па
циента в состоянии отчаяния -  это вампироподобное 
поле энергии. Следовательно, созданные объектные 
отношения очень странны. Это -  опасный аспект 
процесса coniunctio. Часто он ощущается так, будто 
сатанинская сила высвобождается, чтобы хитро
умно убедить пациента, что нет никакой надежды, 
что вера все-таки неоправданна, и что лучше всего 
сдаться и смиренно согласиться с тем, что есть -  
с фальшью, -  или умереть. Оба выбора, кажется, 
играют на руку этой подспудно влияющей силе.

«Coniunctio -  совместная работа»,- негоду
ет пациент, отваживаясь ранить мой нарциссизм. 
«Я не верю в это», -  говорит другой. Такие замечания 
очень типичны после опыта coniunctio. Ведь теперь 
над пациентом нависли самые большие опасности: 
отвержение терапевтом становится наибольшей 
угрозой -  отчаяние усиливается до такой степени, 
что может стать суицидальным. Мы также часто 
переживаем эти уровни в работе с пограничным 
пациентом, еще до возникновения союза -  настолько
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сильный страх окружает память о coniunctio. Паци
ент избегает coniunctio, поскольку не хочет испы
тать глубокое отчаяние, проистекающее из травми
рующего опыта ранних потерь. Лучше не пытаться, 
не рисковать ценой такой огромной боли -  вот вну
тренний девиз, доминирующий в жизни погранич
ного человека.

Вероятно, никакой жизненный образ не отразит 
это демоническое внутреннее состояние отчаяния 
лучше, чем образ «вампира», т. е. негативная форма 
архетипа духа. Согласно некоторым легендам вам
пиры не видят своего отражения в зеркале. Вампир 
репрезентирует психическую силу, которая вообще 
лишена идентичности. Это, в некотором смысле, 
совершенная теневая сторона Нарцисса; психика 
без зеркала. Архетип духа в его позитивном аспекте -  
внутренний образ, который призывает человека сле
довать за его индивидуальным зовом; реализовать 
его уникальный дар или талант.

Образ вампира, которого убивают лучи солн
ца, т. е. сознания, является мощной метафорой того, 
что сознание может быть разрушительным для па
циента, который слит с этой темной силой. Мы фак
тически намерены разрушить эту властную тайную 
силу при помощи наших теорий, идей и интуиции. 
Но так как внутренне пациент слит с этой силой, это 
может его дезориентировать и озадачить. Кроме 
того, попытки терапевта знать отрицают отчаяние 
и, следовательно, оставляют пациента во власти его 
динамики. В результате пациент еще более иденти
фицируется с отчаянием как с единственной исти
ной. Смиренная ложная самость -  это все, что уда
ется спасти при попытке разрушить посредством 
сознания властную подспудную силу.

При отчаянии знание часто деструктивно: если 
мы настаиваем, что отчаянию пациента придет ко
нец, или что оно лишь отчасти истинно, для паци
ента исчезает всякая возможность контакта с ним.



Рядом с пограничной личностью 95

Ведь суть отчаяния -  в том, что ничто не поможет. 
Все попытки объяснения и понимания ощущают
ся пациентом как мошенничество, и любые аспек
ты интерпретации склонны вести его к состоянию 
слияния с вампироподобной силой, к жизни в шизо
идной депрессии, пока скрытой от реальной жизни 
ложной самостью.

Главная причина смущения терапевта перед 
лицом отчаяния -  то, что вход в эту область угрожа
ет потерей собственной идентичности. В этом слу
чае зеркала не работают. (Нужно все же помнить, 
что при отчаянии не возникает также и искажений 
отражения, и возможно, это одна из его главных по
зитивных функций.) Следовательно, в этом случае 
часто происходит бурная схватка за выигрышную 
позицию. И все-таки сущность отчаяния состо
ит в том, что не существует идей или мыслей, ко
торые могут освободить от его хватки. Мы можем 
тем или иным способом отыгрывать вовне, и вре
менно уходить от отчаяния, но мысли, интерпрета
ции и действия по-настоящему не помогают. Отчая
ние -  хаотическая пустота, которая разрушает идеи, 
и когда мы приближаемся к нему, наша способность 
мыслить стремительно снижается. Пациент иногда 
говорит, что терапевт должен задавать правильные 
вопросы правильным способом. И пациент прав. По
тому что если пограничная личность действительно 
пребывает в состоянии отчаяния, то она не может 
вести нас (например, через ассоциации), не задейст
вуя компетентную ложную самость. Если бы паци
ент поступил таким образом, попытка исцеления 
потерпела бы крах.

Нет шансов сохранить стабильный союз, если 
отчаяние оставлено в стороне. Плодотворный союз, 
который освобождает и возрождает душу, невозмо
жен, пока отчаяние не изведано во всей его глубине. 
Иначе человек попадет в ловушку состояния сли
яния (заключающего в себе вампирическую силу
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и истинную самость человека), которое иссушает 
союз. Поскольку отчаяние -  это обитель nigredo, оно 
будет разрушать любой союз и толкать человека 
в объятия его бессознательной невесты или жениха, 
его компаньона-вампира.

Мертвая, или беспомощная самость
В результате серьезного дефицита эмпатических 

реакций от «значимых других» пограничная лич
ность испытывает нехватку внутренних позитивных 
саморепрезентаций. Этот дефицит резко контрасти
рует с врожденным потенциалом человека обладать 
трансцендентной связью с архетипическими про
цессами и нуминозными энергиями, с трансцен
дентной самостью. Но этот потенциал редко реали
зуется и создает имманентную самость, то есть опыт 
внутреннего символического присутствия, которое 
дает уверенность и поддержку и одна из функций 
которого состоит в том, чтобы упорядочивать пере
живания, которые могли бы иначе разрушить эго. 
Имманентная самость обеспечивает согласован
ность многих частичных самостей (комплексов), со
ставляющих любую личность. Частичные самости 
порождают своеобразное самоощущение: в разные 
моменты времени мы бываем каждой из всех этих 
самостей. Имманентная самость -  одна из них, но ее 
уникальность состоит в том, что она функциони
рует ради обеспечения переживания целостности, 
объединяет все части.

У пограничного пациента имманентная са
мость функционально мертва, и numinosum, пере
живаемый как часть повседневной жизни, обычно 
проявляется в резко негативной форме, в то вре
мя как его позитивная природа не проявлена во
все. Вместо этого он остается в неопределенности 
между внешней реальностью и внутренним миром, 
хорошо известным своими замысловатыми иденти
фикациями с архетипами. Неизменный результат
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таких идентификаций -  психическое расчленение. 
Потенциальная красота сакрального превращается 
в свою противоположность, порождая ощущения 
уродливости тела и души.

Самость пограничного пациента пребывает 
в состоянии, подобном смерти. На алхимическом 
языке можно сказать, что она находится в nigredo 
и разлагается -  пациент может иногда конкрети
зировать это состояние через странные перверсии 
вроде склонности не мыться, или, возможно, через 
отталкивающую манеру поведения. Алхимические 
образы информативны и объясняют, что выбор та
кого поведения является частью некоего более мас
штабного, но невидимого, неощущаемого процесса. 
Исцеление зависит от того, сможем ли мы связать 
темный, дезорганизующий аспект пограничного 
процесса с его корнями в архетипической динамике 
процесса coniunctio.

Пограничный синдром характеризуется отри
цанием, расщеплением и диссоциацией, причем 
нити опыта предыдущего союза, свитые с отчаяни
ем, существуют бок о бок с состояниями не-союза 
и апатии. Эти противоположные состояния (союза 
и не-союза) редко соприкасаются. Обычно правит 
только темный и дезориентирующий фактор пси
хической мертвенности, которую человек отчаянно 
пытается преодолеть. Алхимические образы Rosari
um иллюстрируют архетипический процесс, в кото
ром запутался пограничный пациент. Как и всегда, 
если личность предпринимает попытки избежать 
тревоги на сознательном уровне, скрытый архетипи
ческий процесс проявляется в негативных формах. 
Пограничный пациент не может направить архети
пический процесс в позитивное, живительное русло, 
и именно поэтому был метко назван «беспомощным 
пациентом» (Giovacchini, 1979, р. 139). Он глубоко 
страдает от этих состояний внутренней мертвен
ности и отсутствия психической связи с каким бы
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то ни было позитивным объектом. Самость в этом 
состоянии во многом подобна страдающему Оси
рису египетской мифологии, лежащему в кольцах 
хтонического змея хаоса, мазохистично оцепенев
шему, инертному и подвергающемуся атаке, если 
он пытается восстать (Rundle Clark, 1959, p. 167). 
В заклинании погребальной церемонии верующие 
умоляют Осириса (ibid., р. 125):

О Беспомощный!
О Беспомощный Спящий!
Осирис, позволь Увядшему восстать!

Поскольку Осирису постоянно угрожает демон Сет, 
символ тревог преследования, то и самость погра
ничной личности постоянно находится под угрозой 
расчленения. Состояния, подобные nigredo, и без
душные условия не-союза могут быть ужасной, 
но все же безопасной территорией; покинуть ее зна
чит рискнуть испытать боль психического расчлене
ния и полного уничтожения. Пограничный пациент 
надеется минимизировать боль, идя на поводу у дру
гих людей и требований окружения. Но этот выбор 
никогда не приводит к удовлетворению, и идея смер
ти через самоубийство часто маячит на горизонте 
как ни с чем не сравнимое облегчение. В отличие 
от шизоидной личности, которая использует уход 
от контакта как главную защиту от вторжений дру
гих людей, и в отличие от нарциссической личности, 
наделенной внутренней связностью, которая сво
дит на нет влияние других людей, пограничная лич
ность вовлечена в трагедию, в которой она должна 
предпринимать непрерывные и бесплодные попыт
ки контактировать с другими людьми.

Внутренний мир пограничного пациента, на
ходящийся в состоянии, подобном смерти, редко 
бывает приемлемым, и он обычно пытается пробу
диться с большим шумом. Одна пациентка сказала 
об этом так: «Я наконец в состоянии быть 5, ранее
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я была или 0, или 10. Чтобы ощущать себя живой, 
мне требовалось испытывать очень сильные чувст
ва. Я должна была очень глубоко переживать отно
шения с другими людьми, очень сильно презирать 
или сердиться, или чувствовать это по отношению 
к себе. Тогда я жила. Теперь мои чувства становятся 
более нормальными, я могу не только ненавидеть 
своего мужа, но и немного заботиться о нем. Рань
ше это было невозможно. Я должна была воевать, 
чтобы чувствовать себя живой. Что-то близкое к 5 
было слишком пугающим. Это означало, что я по
чувствую себя мертвой». Многие пограничные па
циенты вовлечены в негативные взаимодействия 
с другими людьми, и зависимы от таких стимулов, 
как членовредительство, воровство и другое само
разрушительное поведение. Они используют эти 
паттерны, чтобы преодолеть вездесущее чувство 
внутренней мертвенности.

Не-функционирование пограничного паци
ента или его беспомощную самость иллюстриру
ет следующий пример. Пациентка часто говорила, 
что есть нечто, о чем она забыла мне рассказать 
на предыдущей сессии или еще раньше. Однажды 
она произнесла: «Я кое-что не сказала вам три сес
сии назад», и затем к моему изумлению, добавила: 
«Вы знаете, что?» Я определенно не знал, и, как это 
часто случалось в ее присутствии, почувствовал себя 
озадаченным, не будучи в состоянии интуитивно 
постичь значение того, что она говорила. Затем она 
посмеялась над собой. Но когда она первоначально 
задавала мне вопрос, она была очень серьезна. Затем 
она продолжила и сказала мне, что на протяжении 
нескольких сессий подряд она регулярно забывала 
сказать мне что-то. Она пояснила, что она помнит 
почти все, что она хотела сказать мне в последний 
раз, но что было за сессию до этого, она забыла, хотя 
уверена, что собиралась сказать мне нечто важное. 
Чувствуя себя особенно бестолковым в этот момент,
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я ответил: «Так в чем же дело? Это вспомнится, если 
это важно, и мы обсудим это позже. Почему вы так 
обеспокоены?»

Она, как всегда, проявила покладистость и была 
готова перейти к следующему пункту своей повест
ки дня. Но на сей раз меня, наконец, осенило: ее 
странный вопрос о том, что случилось тремя сессия
ми ранее, то, насколько важно было для нее сказать 
мне все, что она планировала, наконец, обрел смысл. 
Я поделился с нею возникшей у меня идеей о том, 
что, вероятно, она не могла нормально функциони
ровать, пока у меня нет всех частей той информа
ции, которую она хотела донести до меня. Я начал 
понимать, что она подразумевала ранее, когда жа
ловалась, что «что-то внутри идет не так». Это всегда 
было очень трудно понять, потому что пациентка 
была интеллектуальна и профессионально успеш
на, поэтому мне трудно было понять, что означали 
ее комментарии наподобие: «Что-то внутри идет 
не так» или «Голова не работает». Теперь же я понял, 
что она сообщала в таких фразах об отсутствии у нее 
функционирующей самости, которая синтезирова
ла бы ее переживания, собирая воедино множест
во событий и ощущений. Этот оперативный центр 
у нее отсутствовал, и, следовательно, она чувство
вала себя пустой и беспомощной. Для нее было жиз
ненно важно, чтобы я собирал все части и понимал, 
как все они соотносятся между собой. Более того, 
было даже более существенно, чтобы это понимал 
я, а не она. Казалось, что я должен был функциони
ровать в качестве самости, к которой у нее не было 
доступа. На магическом, pars pro toto1 уровне было 
опасно упустить даже один-единственный момент, 
поскольку появлялась угроза, что я не выполню жиз
ненно важную функцию «быть ее самостью».

Приведу краткую клиническую иллюстрацию 
того, как проявилась в терапии внутренняя мерт­

1 Часть вместо целого (лат.).
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венность другого пациента. Он сказал, что «чувст
вует себя тупым, тяжелым». Он говорил, что на
пуган, что живет в страхе большую часть своей 
жизни. Затем он упомянул, как замечательно 
было на какой-то момент ощутить умироворение, 
не чувствовать себя атакованным. «Последний раз,- 
сказал он, -  это продолжалось дольше всего, я мог 
просто быть с вами, контактировать ясно, открыто». 
Воспользовавшись тем, что, как мне казалось, было 
индуцированной реакцией, я спросил, почему же он 
столь испуган теперь? Он ответил, что «страх нико
гда не уходит. В детстве на меня все время напада
ли мои братья, мать и сестры, не говоря уже о моем 
отце. Это просто часть меня. Я всегда чувствую себя 
атакованным».

Почему, спрашивал я себя, я чувствовал себя 
настолько вялым, тяжелым, бессодержательным, 
пустым? Я не чувствовал себя атакованным; я ощу
щал даже не дискомфорт, а только отупение, тя
жесть и отсутствие малейшей искры воображения. 
При этом я был неспособен открыть рот. Он казал
ся заклеенным. Сдерживал ли я нечто, отыгрывая 
что-то садистическое? Возможно, я ощущал егоч 
депрессию. Это имело некоторый смысл, но мало 
что давало. Я все еще чувствовал себя бессодержа
тельным и тяжелым, как будто внезапно прибавил 
в весе десять фунтов.

Я так ничего и не сказал. Мой пациент начал 
говорить о своем сыне и его проблемах. Я почувст
вовал некоторую вовлеченность. Это была возмож
ность поговорить о чем-то реальном, весомом, было 
проблемой, с которой надо работать, но я остано
вил себя и продолжал задаваться вопросом, поче
му я чувствовал себя настолько вялым. Казалось, 
что пациент чувствовал себя лучше, каким-то об
разом обретал энергию, в то время как я становился 
все более инертным. Он был в контакте не только 
со своим страхом и даже с ужасом, но и с ощущением
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радости, -  он выглядел живым и счастливым. Говоря 
о моментах радости в жизни, он добавил, что также 
чувствует себя испуганным, ведь эта радость, конеч
но, навлечет беду. Я задался вопросом: не было ли 
мое состояние тяжести, вялости просто прикрыти
ем для страха? Прятал ли я страх? Его страх? Свой 
собственный? Если так, то страх чего? Этот внутрен
ний диалог меня немного оживил, и я почувствовал 
некоторое облегчение.

Так прошло тридцать минут; осталось двадцать. 
Выйдет ли какой-нибудь толк из этой сессии? Что, 
если мое отупение не пройдет? Я был не слишком 
обеспокоен этим. Сессия была бы только тем, чем она 
и должна быть. Я продолжил рефлексировать: чего 
я боюсь? Удерживаю ли я его на расстоянии? Отда
ляюсь ли я от него из страха слишком интенсивного 
вязкого слияния? Эта рефлексия, казалось, давала 
некоторое облегчение. Мелькнул проблеск вооб
ражения. Я видел частицы страха, хаотично пере
мещающиеся в пространстве между нами, подобно 
молекулам под воздействием тепла. Это было при
тупленное, тусклое видение, но, по крайней мере, 
это было хоть что-то. Я мог теперь говорить о его 
страхе, поскольку неясно видел его, не защищаясь 
от собственного дискомфорта. И тогда он сказал: 
«Вы знаете, я больше не должен видеться со своими 
родителями. Это -  мой выбор. Я могу сделать это!» 
Произнеся это, он удивился и добавил: «Это ощу
щается как глоток свободы, что-то намного более 
существенное, чем может показаться». Затем он го
ворил о своей благодарности мне за то, что я не та
кой, как «они», то есть его родители и другие люди, 
которые нападали на него, бессознательно требуя, 
чтобы он спасал их жизни и обновлял их мертвые 
отношения, убивая собственную радость.

Это взаимодействие отсылает нас к описыва
емому Винникоттом процессу (упоминавшемуся 
ранее в этой главе), благодаря которому может воз­
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никнуть самость. У этого пациента опыта такого 
взаимодействия было крайне мало. Как и у любого 
пограничного пациента, его внутренняя фантазия 
была примерно такой:

«Я убил тебя (своим гневом и радостью, которую 
ты хотел для себя, но никогда не мог получить), 
и ты остался мертвым, и когда я продолжал (бес
сознательно) убивать тебя, ты вел себя, как буд
то я на самом деле только этого и хотел. Я ни
когда не мог использовать тебя, мне все время 
приходилось заботиться о твоем выживании.
И в результате не выжил я. Я жалок, беспомо
щен, мертв».

Трансформация этого состояния мертвенности об
ратно в архетипический процесс, в который оно 
должно быть встроено как чувственная реальность, 
требует восстановления способности к вообра
жению, способности играть и, что наиболее важ
но,- понимать. Пограничный пациент -  тот, кого 
преждевременно изгнали из магического мифо
поэтического пространства. Такой человек был вы
нужден структурировать действительность, будучи 
не готовым к этому. Он зажат между реальностями 
мифа и рационального мира, слишком трудного 
для понимания. Пограничный человек находится 
в пространстве неопределенности между двумя спо
собами переживания мира. Для исцеления необхо
дим возврат к более раннему, мифопоэтическому 
состоянию в его имагинальной сути, -  и это риско
ванное начинание требует демонтирования защит
ных структур отрицания и искажения, выстроенных 
пациентом, чтобы выжить.



глава  НАРЦИССИЧЕСКАЯ 2 И ПОГРАНИЧНАЯ ЛИЧНОСТИ: 
СХОДСТВА И КОНТРАСТЫ

«Я  буду убит, если покажу настоящего себя». 

Введение
Было бы полезно иметь описание, помогаю

щее идентифицировать психическую структуру 
пограничной личности, но здесь возникают опре
деленные трудности. В своей предыдущей работе 
я перечислял качества нарциссической личности 
(Schwartz-Salant, 1982, p. 37ff.), в том числе крайний 
эгоцентризм, нехватку эмпатии, неспособность при
нимать критику, грандиозные и эксгибиционист
ские потребности. Кроме того, нельзя не заметить 
интенсивного влияния, которое психические струк
туры такого пациента оказывают на терапевта через 
нарциссические переносы. Пограничную личность, 
однако, описывать труднее. С одной стороны, погра
ничное расстройство проявляется в различных фор
мах (Charlton, 1988); с другой -  симптомы и переносы 
такого человека более изменчивы, чем у нарцисси- 
ческого или, возможно, у любого другого пациента. 
Противопоставляя пограничные и нарциссические 
структуры, мы сможем лучше описать пограничную 
личность и подчеркнуть существенные различия 
между этими расстройствами характера.

Идеализация
Вероятно, ключевую роль в формировании нар

циссической личности играет идеализация (Mas- 
terson, 1981, p. 13). Согласно этой теории, ребенок
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был мишенью для завышенных и грандиозных 
родительских ожиданий. В значительной степени 
через бессознательные послания от родительских 
фигур ему было дано «предписание» реализовать 
их неудовлетворенные амбиции, которые в дейст
вительности представляют собой архаичные формы 
родительских неудач индивидуации. Если ребенка 
рассматривают как «особенного», ясно, что резуль
татом столь концентрированного внимания станут 
трудности, так как от него требуют сверхдостиже
ний. Но это еще не самое худшее. Нарциссическая 
личность одновременно получает совершенно про
тивоположное послание -  а именно, разрушительное 
послание зависти. Это сообщение примерно таково: 
«Ты замечательный, и я ненавижу тебя за это. У тебя 
есть все это, а раз у меня нет, то я презираю тебя 
за то, что у меня этого нет». Здесь «все это» относит
ся к более или менее осознанным идеализирован
ным качествам, которые одобряются родителями.

Нарциссическая личность формируется, ис
пользуя эту идеализацию, приспосабливаясь к ее 
ценностям и создавая внутренний и внешний барьер 
против завистливой атаки. Этот барьер, названный 
нарциссической защитой, приводит к формирова
нию странно непроницаемой личности. Пагубным 
образом позитивная функция идеализации в значи
тельной степени направляется в защитные паттер
ны, и пока она не восстановится в межличностных 
отношениях, в которых идеализация преобразует
ся во внутреннюю структуру идеалов (Kohut, 1971), 
потенциал нарциссической личности вряд ли будет 
реализован. Если потенциал все же реализуется, это 
«решение» является лучшим из возможных исходов; 
однако гораздо чаще нарциссическая личность удив
ляет других своими неудачами, с трудом взрослеет 
и склонна цепляться за прошлое -  все это очень ярко 
демонстрирует ее поверхностность. На самом деле, 
угрызения совести и жалость к себе из-за нереализо­
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ванного потенциала становятся для такого человека 
главной формой самопреследования, поскольку он 
часто берется за все подряд и ничего толком не умеет.

Пограничная личность не обладает связностью 
и защитными способностями нарциссической. Раз
витие пограничной личности происходило в усло
виях путаницы во взаимоотношениях: семейная 
система поддерживала цепляние и зависимость 
и наказывала ребенка отказом в любви и забо
те при любой попытке сепарации-индивидуации. 
И хотя обстоятельства развития нарциссической 
личности в целом те же, в случае пограничной лич
ности паттерны родительского поведения часто име
ют намного более явную и экстремальную природу, 
и, как правило, конструктивно идеализация не ис
пользуется. В развитии нарциссической личности 
зависть и идеализация смешаны и комбинируются, 
формируя Я, слитое с архетипическими процесса
ми и презирающее эрос и привязанность. Трудно 
сказать, является ли это внутреннее состояние слия
ния благословением или проклятием для нарцисси
ческой личности, но, в любом случае, у пограничной 
личности это состояние лишено стабильности.

Пограничная личность использует идеали
зацию, чтобы скрыть те качества собственного Я 
и других людей, которые представляются ей крайне 
негативными, хотя такая защита неустойчива и при
водит к расщеплению. Таким образом, пограничная 
личность менее стабильна, чем человек с нарцисси- 
ческим характером, который может использовать 
идеализацию, чтобы контролировать других, напри
мер, идеализируя их и требуя, чтобы идеализиро
вали его. Пограничный пациент, напротив, может 
идеализировать кого-то и, тем не менее, через корот
кое время ошутить сильную ненависть и презрение 
к тому же самому человеку. Эти сдвиги в сознании 
могут происходить стремительно, когда человек на
ходится в состоянии острого дистресса.
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Пограничный человек использует идеализацию 
для защиты, и она доминирует во внутреннем мире 
специфическим образом. Терапевт может ощутить 
силу этой идеализации, обратив внимание на рас
тущее дискомфортное чувство неадекватности, ко
гда обесценивается все, что он думает или говорит. 
Как будто существует некий идеальный стандарт, 
и каждый должен пройти проверку на соответст
вие ему. Если кто-то не подходит под этот стандарт, 
то атака, разоблачающая его недостатки, неизбеж
на. У терапевта возникает также тенденция довес
ти до сведения пациента ряд убеждений -  о том, 
как должно быть -  при одновременном пережива
нии и отрицании защитной природы этой обличи
тельной речи. Результатом такого отрицания стано
вится тенденция к паранойяльности в присутствии 
пограничного пациента. Терапевт оказывается 
в ловушке внутреннего мира всех этих «надо», «дол
жен», «следует». Это состояние может серьезно по
давлять способность терапевта спонтанно и естест
венно утверждать то, что он думает, во что верит, 
или чего хочет.

У нарциссической личности идеализация осу
ществляется иначе. Нарциссическая идеализация 
часто переживается терапевтом как комфортное, 
«высокое» чувство. (Хотя некоторые терапевты 
могут находить слияние с идеализирующим па
циентом дискомфортным.) Там, где идеализация 
и грандиозно-эксгибиционистское Я (Kohut, 1971) 
переплетены (смешанный перенос), мы имеем дело 
с аналогами переносов, возникающих в терапии по
граничных пациентов. В смешанном переносе те
рапевт, работающий с нарциссическим пациентом, 
может чувствовать, что ему навязывается невыска
занное и при этом настойчивое требование быть 
идеальным. В качестве ответной реакции у него 
может возникнуть чувство всемогущества, напри
мер, ощущение, что он знает значение конкретного
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сна или фантазии. Хотя это смешанное состояние, 
включающее идеализацию, также обнаруживается 
у пограничной личности, оно проявляется скорее 
в «свободно плавающей» манере, будто некий «знаю
щий» дух вторгается и оказывает давление на тера
певта, чтобы он дал «правильный ответ». При работе 
с нарциссическим пациентом терапевт в смешанном 
переносе может чувствовать принуждение к тому, 
чтобы «знать», и при этом часто находит действи
тельно удовлетворительные ответы. В случае же по
граничного пациента это качество смешанного пе
реноса принуждает терапевта «знать» без глубокого 
понимания, которое чувством преследования. В ра
боте с пограничным пациентом терапевт склонен 
реагировать на это явление расщеплением и уходом 
от контакта, в то время как связность, являющая
ся ведущим качеством нарциссического пациента, 
препятствует такому уходу. Кроме того, имея дело 
с пограничным пациентом, терапевт подвержен 
духу идеализации, который тормозит или блоки
рует его инициативу. К тому же терапевт ощущает 
угрозу того, что пациент разоблачит его -  тем более, 
что малейшая поверхностность и любые ошибки те
рапевта болезненно преувеличиваются пациентом.

Бессознательные структуры идеализации по
граничного пациента могут порождать у терапевта 
чувство серьезной опасности. В ответ он может на
чать демонстрировать надменность, которая являет
ся бессознательным маневром с целью избавиться 
от пациента и преодолеть индуцированное ощуще
ние бессилия. До того, как это случится, терапевт 
может обманываться, казалось бы, позитивными 
отношениями и тешить себя мыслями о том, что ди
агноз поставлен неверно. Терапевт мог решить, 
что у пациента присутвуют сила духа и мужество, 
превосходящие научный редукционизм психиатрии. 
Но под давлением мощного чувства опасности по
добный оптимизм быстро сменяется суровыми фор­
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мулировками диагноза и прогноза и отрезвляющим 
вопросом о том, действительно ли пациент подходит 
для терапии.

Идеализация у пограничной личности интра- 
психически сплавлена с яростью. Эта ярость обычно 
направлена на родительские фигуры, которые были 
не в состоянии соответствовать идеалу -  то есть 
на тех, кто не обладал достаточной сознательностью 
и самооценкой, чтобы нести идеализированные про
екции, столь необходимые растущему ребенку. Это 
раннее переживание родительской неудачи было 
слишком пугающими, чтобы ребенок мог его вынес
ти, и в итоге ложь отрицания заняла место истинно
го восприятия. Защитная идеализация поддержива
лась ради сохранения идеальных образов родителей. 
Действие защитных идеализированных структур, 
сплавленных с яростью, приводит к дезинтеграции 
и развоплощению, когда эго оказывается неспособ
ным вступать в контакт никаким иным способом, 
кроме эмоционального затопления.

В восприятии терапевта эта идеализированная 
структура является не только садистической и мсти
тельной, но и крайне требовательной; ее директива 
весьма проста -  всегда быть лучшим. Столь гранди
озное требование, вторгающееся в терапевтический 
процесс, где оно может быть особенно мучительным, 
а также навязываемое миру в целом, редко выпол
няется. Несмотря на то, что в этих грандиозных 
попытках могут содержаться кристаллы мудрости, 
неудивительно, что большинство людей отказывает
ся принять потенциально положительные аспекты 
процессов идеализации у пограничной личности 
как слишком разрушительных.

Преследующее видение -  часть способа выжи
вания пограничной личности. Испытывая на себе 
его давление, терапевт хочет скрыться. Любому хо
чется избежать контакта с пограничной личностью, 
которая пребывает в этом негативном состоянии.
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Если бы этот имагинальный способ был включен 
в отношения с эго, пограничный пациент был бы 
в состоянии видеть части объекта, которые дейст
вительно причиняют вред, а именно, приводят к не
возможности искренне находиться рядом с ним. 
Если бы не отщепленное видение, преследующее 
других и заставляющее ощущать себя преследуемым, 
пограничная личность, часто харизматичная и кре
ативная, могла бы установить связь с numinosum, 
с мощью богов, и особенно с теми из них, кто давно 
свергнут нормативным коллективным сознанием.

Безусловно, пограничный человек может ка
заться нереальным и даже несколько нечеловечес
ким существом, когда излучает такую позитивную 
энергию и знание. Записи, сделанные мною после 
встречи с одной пограничной пациенткой, отража
ют типичные в этом случае переживания:

Она вызывает странное, дискомфортное, какое- 
то нечеловеческое чувство. Я чувствую себя как 
в сновидении с архаичной фигурой, которая го
ворит на странном языке отдаленных столетий, 
при этом порождая мощный аффект. Она гово
рит со мной простым понятным языком, я четко 
распознаю ее аффекты, она страдает, и все же 
при этом кажется не человеком, а существом 
иного рода. Каждое ее слово несет в себе полно
ту и чувствуется, как оно связано с чем-то боль
шим и всеобщим, но выражаемым в странно 
поверхностной манере. Иначе говоря, ей при
суща большая глубина и понимание. Но каж
дый момент странен, одновременно слишком 
полон и слишком пуст. Она кажется изгоем, 
живущим на краю мира, брошенным в темную 
тень нечеловеческих архетипических процессов 
и говорящим через них от их лица, будто она 
снисходит до человеческого диалога. Она кажет
ся принцессой, ведьмой, клоуном, трикстером.
Мы находимся в сказочном мире абстрактных
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персонажей, которые быстро обретают реаль
ность из плоти и крови. Любое сомнение в ее 
подлинности оставляет у меня чувство вины.

Нарциссическая личность редко достигает этого 
уровня глубины и сложности. Например, терапевт 
может избегать осуждения поверхностности, пока 
он не подчиняется потребности пациента быть аб
солютным центром внимания. При работе с погра
ничным пациентом перед терапевтом вновь и вновь 
встает угроза поверхностности или нарушенного 
внимания. Неискренность в любой форме обычно 
интерпретируется как акт преследования. Слово 
или фраза могут внезапно стать самым важным 
на сессии и серьезно подорвать терапевтический 
альянс. Пограничный пациент часто оказывается 
суровым критиком в силу своей уверенности в том, 
что такие моменты неискренности, если их пропус
тить, приведут к появлению новых демонов в его 
внутреннем мире. Можно сказать, что жизнь погра
ничной личности зависит от взвешенности слов.

Эксгибиционизм и мошенничество
Эксгибиционизм -  акт, при котором самость 

при содействии эго демонстрирует в полноте сво
ей экспрессии символику целостности человека. 
Принимает ли он форму младенческого выставле
ния себя напоказ и удовлетворения от своей удали, 
или выражение взрослым того, во что он или она 
верит, во всей творческой полноте, эксгибицио
низм есть жизненно важный аспект индивидуации. 
В своих патологических формах архетипические 
энергии эксгибиционизма слиты с эго, что приво
дит как к инфляции эго, так и к сужению самости, 
когда подрывается процесс ее развертывания через 
деинтеграцию1 (Fordham, 1976). В своих здоровых

1 Согласно концепции Фордхэма, у человека с рождения 
присутствует первичная Самость, архетипический
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формах эксгибиционистские энергии переживаются 
как отдельные от эго. Но даже когда такая диффе
ренциация имеет место, здоровый эксгибиционизм 
все еще предполагает некоторое слияние с архети- 
пическими энергиями. Процесс индивидуации ни
когда не бывает полностью свободен от таких «за
грязненных» состояний; очищение и освобождение 
от слияния с архетипическими энергиями -  это не
прерывно происходящий процесс. Следовательно, 
четкой границы между здоровым и патологическим 
эксгибиционизмом нет, однако у пограничных па
циентов его патологические формы проявляются 
наиболее очевидно.

С одной стороны, эксгибиционизм, свойствен
ный пограничному пациенту -  это глубинный слой 
эксгибиционизма нарциссической личности, кото
рый обычно проявляется только тогда, когда нар- 
циссическая структура характера начинает транс
формироваться (Schwartz-Salant, 1982, p. 155ff.). 
С другой стороны, нарциссическая структура лич
ности из-за ее большей связности в состоянии кон- 
тейнировать эксгибиционистские энергии более вы
сокого уровня, чем те, которые мы обнаруживаем 
у пограничных личностей.

Приведем несколько иллюстраций, которые по
могут нам представить патологию эксгибиционизма 
у пограничных пациентов. Пограничный пациент 
говорит: «Я буду убит, если покажу настоящего себя. 
Я стану слишком уязвим для критики». Для этого 
человека простое желание «хотеть быть увиден
ным» разделяется на полярности полного слияния 
или полного отсутствия контакта. В какой-то мо
мент человек чувствует себя защищенным в фанта­

потенциал которой развертывается в процессе раз
вития. Первичная Самость представляет собой не
структурированное, бессознательное целое. В разви
тии чередуются деинтеграция (возвращение к этой 
неструктурированной целостности) и реинтегра
ция -  формирование внутренних объектов.
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зии поглощенности другим человеком; в следующий 
момент это состояние слияния ужасает пациента, 
поскольку заставляет его чувствовать себя слишком 
уязвимым перед опасностью отвержения или погло
щения и последующей потери идентичности. В про
цессе терапии я обычно чувствую, что пациент хочет 
слиться со мной, но эти состояния часто перемежа
ются длинными периодами, когда между нами нет 
никакой связи.

Другой пограничный пациент говорил о том, 
что его мучают собственные сексуальные энергии. 
Обнаружение этих энергий не только сделает его 
уязвимым, но и грозит разоблачением его власт
ности и жадности, и в частности, потребительского 
желания поглотить своего партнера.

Пациентка объясняет, что когда она пытается 
быть, а не действовать, ее охватывает невыноси
мое чувство стыда, поскольку в состоянии бытия 
становится очевидной ее никчемность и ее никто 
не принимает всерьез. Другая пациентка начинает 
рассказывать мне о том, что с ней случилось нечто 
замечательное, и сразу же после этого у нее возника
ет образ, что она находится внутри стеклянной бан
ки. В ответ у меня возникло чувство, будто я нахо
жусь в обществе рассказчика, который «отыгрывает» 
интенсивные чувства; следовательно, они не дости
гают меня, так как ее аффект оказывается отрезан
ным. Эта пациентка боится, что, если она просто 
будет самой собой, то столкнется лишь со скукой 
и безразличием с моей стороны, как и в случае ее 
отца, не интересовавшегося ею. Как правило, проис
ходит именно то, чего пограничная личность боится 
больше всего. Для моей пациентки стеклянная «бан
ка» гарантирует продолжение изоляции. Она может 
комфортно жить в своей «банке», но переспектива 
раскрытия своих мыслей и переживаний другому 
ужасает ее, связанные с этим энергии слишком ин
тенсивны, чтобы их выдержать.
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Когда пограничный пациент считает, что его 
эксгибиционистские энергии окажутся слиш
ком мощными для другого, нам нужно понимать, 
что это выражение всемогущества часто отражает 
его убеждение, что если он действительно прочувст
вует и проявит свою силу и креативность, то ни
какой другой человек не сможет соответствовать 
этим энергиям, и скорее всего, за это отвергнет его. 
На формирование этой системы убеждений сущест
венное влияние оказали детские переживания по
граничного пациента, да и во взрослой жизни про
явление эксгибиционистских энергий часто влечет 
за собой отвержение. Но это ожидание не всегда 
оказывается верным; убежденность в этом основана 
на всемогуществе и должна быть поколеблена. У по
граничной личности две возможности -  отвержения 
или переживания принятия -  переплетены между 
собой; кроме того, такой человек склонен провоци
ровать трудности, так как он обычно строит отно
шения таким образом, что гибельные пророчества 
исполняются в них сами собой. Если мы хотим по
нять пограничную личность, мы должны признать, 
что обычные определения гордыни или всемогу
щества часто плохо отражают глубинные страхи, 
стоящие за такими утверждениями, как: «Я стану 
слишком сильным» или «Я стану столь ненасытным, 
что сожру тебя». Нам нужно осознавать, что погра
ничная личность открыта мощным архетипическим 
энергиям, которые могут оказаться для нее эмоцио
нально непомерными и привести к расчленению эго. 
Поэтому выброс этих энергий оказывается губитель
ным как для человека, так, зачастую, и для объекта.

Нарциссическая личность отделена от архети- 
пической сферы нарциссической защитой. Система 
защиты пограничного человека не является столь 
монолитной, и он вынужден зависеть от архаичных 
и фрагментирующих защит. Если защита нарцисси- 
ческого пациента не срабатывает, он может впасть
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в состояние ослабленности, но способен легко вос
становиться благодаря эмпатическим реакциям те
рапевта. Пограничный же пациент будет восстанав
ливаться намного медленнее.

Из-за чрезвычайной уязвимости пограничных 
личностей к эмоциональному затоплению они счи
тают свои эксгибиционистские энергии опасны
ми; даже незначительные их проявления порож
дают вину, страх, панику и стыд. Это также верно 
и для нарциссической личности, когда ее самооцен
ка оказывается под угрозой из-за потери контроля. 
Но в случае пограничной личности опасность пере
полнения часто скрывает намного более глубокие 
проблемы. Превалирует своеобразное «безмыслие», 
и есть ощущение, что никакой аутентичной самос
ти не существует. Вместо нее есть только пустота 
и ложь. Один из глубоко укорененных страхов по
граничной личности -  оказаться жертвой мошенни
чества. И как бы ни были важны страх высвобожде
ния своих энергий или чрезмерный эксгибиционизм 
как защита от него, за ними обычно скрывается 
более глубокая проблема -  ощущение отсутствия 
аутентичной самости. При пограничных состояниях 
эксгибиционизм сочетается с ощущением обману- 
тости, и если терапевт способен ухватить эту связь, 
запутанные и сложные взаимодействия часто стано
вятся для него более понятны.

Во время групповой сессии женщина спросила 
ведущего: «Если некто пришел на ваше первое заня
тие, должен ли он платить, если придет снова?» Ве
дущий был в недоумении, так же как и все остальные 
в группе. Никто не мог понять, о чем она говорит. 
Она повторила. Ее снова не поняли. Источник этого 
замешательства лежит в отщепленном гневе, кото
рый был замаскирован простым с виду вопросом. 
Более искренним было бы утверждение: «Вы хотите, 
чтобы я приходила на ваши занятия; Вы предъявляе
те мне это требование. Если я продолжу ходить, чего
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я на самом деле не хочу делать, почему я должна про
должать платить?» Сама женщина представления 
не имела, почему ее не поняли. Но ее высказывание, 
представлявшее собой расщепляющий прием, ин
капсулирующий то, что она действительно чувст
вовала, сбило всех с толку; каждый член группы 
понял ее по-своему. Страх эксгибиционизма у этой 
женщины -  в этом случае страх показать свои ис
тинные чувства -  был слишком мощным, чтобы его 
выдержать. В результате она, выражая свои истин
ные чувства и вопросы, отщепляла их -  в частности, 
свою агрессию -  в такой форме, что вводила всех 
в замешательство. Такой выбор поведения с оче
видностью свидетельствует об определенном са
дизме: замешательство других людей давало этой 
женщине на редкость приятное ощущение, что все 
под контролем. Но намного более глубинной проб
лемой, которая проявилась в этом контексте, было 
стремление этой женщины скрыть свое ощущение 
безмыслия и неаутентичности. Обычно такие со
стояния замешательства отщеплены и констелли- 
руются в другом человеке посредством проективной 
идентификации.

Одна из моих пациенток начала сессию, рас
сказывая мне историю о некоем своем достиже
нии. По мере того как она говорила, я чувствовал, 
что на меня находит отупение и вялость; мне было 
трудно найти, что сказать, и реагировать непо
средственно. Я не нашел ничего лучше, чем сказать: 
«Это хорошая история». На самом деле, в этом вы
сказывании была доля правды, поскольку я чувство
вал, что она рассказывала мне историю о себе самой, 
и что ее повествование было результатом большой 
психологической работы, которую она уже продела
ла. Но моя реакция передала ей лишь малую долю 
этого восприятия, и короткий ответ расстроил ее. 
Она пожаловалась, что мой ответ был безразличным 
и отстраненным.
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Как только она сообщила об этих чувствах, я по
чувствовал себя более энергичным и мне стало лег
че найти, что сказать. Я смог теперь объяснить ей, 
что я подразумевал под «хорошей историей» и ока
залось, что ответ удовлетворил ее. Я смог также ска
зать ей, что ее достижение впечатляет; то есть я смог 
личностно отнестись к истории, которую она рас
сказала, и признать, что мое замечание о «хорошей 
истории» было ответом, не соответствующим ее до
стижениям. Пациентка задала неизбежный вопрос: 
«Что заставило вас сначала сказать, что это была 
хорошая история?» Только тогда я понял, что она 
вступила в контакт со мной, когда расстроилась, 
услышав мой ответ. Когда она только начала рас
сказывать, контакт отсутствовал, и это обессилило 
меня; первым возникшим у меня чувством было же
лание вырваться из этого потока тупости.

Когда я размышлял над этим взаимодействием, 
я осознал, что мой первоначальный ответ опреде
лялся тем, что эта женщина сама себе противоре
чила. Ей был нужен теплый, искренний ответ за
интересованного человека. Но при этом этим она 
отщепила себя от меня, рассматривая меня вместо 
этого как наблюдателя, действующего по заданным 
правилам. Однако, когда она, жалуясь, вошла в кон
такт со мной, мои ограничения исчезли, и я смог 
легко дать ей простой, прямой и эмпатичный ответ, 
которого она хотела. Фактически, мое отношение 
к ней изменилось от почти нейтральности до фо
кусирования на том, что происходит между нами 
на самом деле.

Но почему моя вовлеченность была настолько 
слаба? Что могло бы быть ключом к моему первому 
короткому ответу? Я мог, конечно, объяснить мой са
дизм просто реакцией на отсутствие эмоционально
го контакта с ее стороны. Обычно эта форма контр
переноса появляется у терапевтов, работающих 
с нарциссическими пациентами, и отражает нена­
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висть терапевта за то, что с ним обращаются так, буд
то он не является реальным человеком. Или, при ра
боте с нарциссическим пациентом, вынужденный 
минимальный ответ терапевта может представлять 
собой индуцированную реакцию, связанную с со
противлением пациента идеализированному пере
носу. В случае этой женщины было задействовано 
еще что-то; за истинным ощущением достижения 
скрывалось невыносимое чувство, что ее вообще 
нельзя полюбить. Она также чувствовала отупение 
и внутренний вакуум и была убеждена, что ее разум 
пуст и ей нечего предложить. Моя минимальная 
реакция объясняется тем, что она была отщеплена 
от этих чувств, и я их интроецировал.

Нарциссическая личность сливается с эксги
биционистским аспектом самости; пограничная 
личность отщепляется от него. Когда грандиоз
но-эксгибиционистская самость констеллируется 
в нарциссической личности, ее стремление контро
лировать других людей указывает на состояние сли
яния эго с самостью. В некотором смысле, нарцис
сическая личность может производить впечатление 
совершенно неразвитой, рассматриваем ли мы это 
состояние как вторичный отказ (Kernberg, 1975), 
или как замедленное развитие (Kohut, 1971), для раз
ворачивания которого необходимы эмпатические 
реакции. Но эксгибиционизм (и самость) развивает
ся по-другому у пограничной личности, здоровыми 
эксгибиционистскими проявлениями которой роди
тели, как правило, злоупотребляли. Пациенты гово
рят о том, что когда они раскрывали свою аутентич
ную самость перед родителями, то обнаруживали, 
что их ценят исключительно за хорошее поведение, 
а не за индивидуальность, и что их истинные чувства 
игнорируются как раз тогда, когда они обманулись 
и поверили, что на самом деле эти чувства имеют 
значение. Часто пограничный пациент будет горько 
сетовать на то, что его таланты то поощрялись, то от­
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рицались по прихоти родителей. Эта динамика ро
дительского злоупотребления часто приводит к ка
тастрофическим последствиям, поскольку человек 
переживает эту ситуацию как насилие над самостью. 
Ему не остается ничего другого, кроме как ради вы
живания отщепить эксгибиционистские стремле
ния, тоску и печаль или проявлять их в такой форме, 
которая гарантировала бы их отвержение.

В качестве отщепленной структуры эти эксгиби
ционистские влечения позже обретают автономную 
идентичность, в значительной степени сформиро
ванную интернализованной яростью в отношении 
самости и родительских фигур. В конечном счете 
эта «система» становится внутренним врагом, так 
как подпитывается энергией травмирующих пере
живаний. Ясно, что впоследствии любое подлинное 
проявление самости будет активизировать эту вну
треннюю систему, пробуждая боль и ненависть, свя
занную с ней. Но самый мучительный аспект этого 
процесса состоит в том, что аутентичная самость 
со своим эксгибиционистским компонентом отщеп
ляется и отступает. В случае пограничной личности 
вхождение в эту внутреннюю сферу выводит на свет 
самую мучительную «правду» из всех: бесконечную, 
пронизывающую пустоту. Расщепление становится 
образом жизни, и контакт с отщепленными эксги
биционистскими энергиями требует героических 
усилий, которые лишь немногие предпринимают. 
Но в то время как обнаружение самости приравни
вается к психической смерти, ее укрывательство 
расценивается как мошенничество. Пограничная 
личность живет между этими мирами, будучи при
частна к обоим, но не принадлежа ни одному; сле
довательно, отщепление боли неприкаянности при
носит лишь временное облегчение.

В результате рано нарушенных объектных от
ношений у пограничной личности лишь малая 
часть подлинной самости сохраняет свою функцио­
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нальность. Для некоторых пограничных личностей 
делать интеллектуальную работу становится на
вязчивой активностью, которая призвана заменить 
упорядочивающее качество самости, но в этом 
процессе совсем исчезает оставшийся клочок бы
тия. Для такого человека еще один способ обрести 
функционирующую внутреннюю самость -  это уста
новить трансцендентную связь с numinosum, но это 
обычно происходит только через обесценивание те
невой стороны жизни. Даже при условии задейство
вания подлинной связи с духовными энергиями эти 
усилия обычно используются как расщепляющий 
маневр, направленный на отрицание болезненных 
внутренних состояний отвержения и соответству
ющих негативных аффектов, таких как ярость и не
нависть. Все же, несмотря на этот расщепляющий 
прием, у пограничного пациента часто обнаружива
ется более глубокая связь с религиозными матери
ями, чем у нарциссической личности, вообще более 
озабоченой внешним и склонной к большей поверх
ностности в своих убеждениях. Связь пограничной 
личности с религиозными системами может быть 
направлена во вред, на дальнейшее расщепление, 
но часто по мере исцеления пограничного пациента 
обнаруживается, что переживание numinosum со
храняется в модифицированной форме. Напротив, 
у нарциссической личности связь с сакральным ме
нее аутентична, и религиозные склонности могут 
легко изживаться. У нарциссической личности эк
зальтированные образы и поверхностное интуитив
ное понимание часто подменяют собой подлинное 
религиозное переживание.

Пограничные и нарциссические личности 
по-разному относятся к прошлому опыту. Напри
мер, пребывая во внутреннем состоянии отчаяния, 
пограничный пациент может переживать эмпатиче- 
ские неудачи как безжалостные акты игнорирования 
и, в свою очередь, становится безжалостным. Но эта
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жестокость и расстраивает его больше всего. Погра
ничная личность может вести себя так, будто Другой 
никогда не существовал; история и непрерывность 
отношений решительно аннулируется, и успешная 
проработка всех предыдущих взаимодействий све
дена на нет. В работе с нарциссической личностью 
понимание терапевтом собственных эмпатических 
неудач и сообщение об этом пациенту будет, как пра
вило, способствовать восстановлению терапевтичес
кого процесса в его историческом контексте, прежде 
затопленном яростью пациента из-за таких неудач. 
Но в работе с пограничной личностью часто можно 
оказаться на своего рода необитаемой территории, 
в болезненном состоянии, о котором можно с уве
ренностью сказать, что связь между пациентом и те
рапевтом совершенно отсутствует.

Нарциссический пациент имеет скорее смутное 
ощущение своей личной истории. Частое повторение 
рассказов об одних и тех же событиях является пока
зателем недостаточно четкого чувства собственной 
истории и потребности ощущать себя эффективным 
(Schwartz-Salant, 1982, р. 39). Пограничный человек 
может иметь четкое ощущение своей истории, но он 
готов полностью разрушить его и, по-видимому, спо
собен использовать его фрагменты для психических 
атак. Ярость и ненависть, которые питают эти атаки 
и последующее чувство вины, представляют собой 
серьезную угрозу ощущению идентичности погра
ничного пациента. Эти аффекты часто приводят 
к глубоким регрессиям и к психотическим состояни
ям, делающим идентичность еще более диффузной.

«Нарцисс» способен хорошо адаптироваться 
и искусен в социальных взаимодействиях, он знает, 
как быть соблазнителем и манипулятором. «Погра
ничник», напротив, часто является аутсайдером. Его 
жизнь походит на вечную игру, в которой главным 
является вопрос: насколько плохо будет на этот раз? 
Это негативное ожидание проецируется на окруже­
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ние почти случайным образом. Он будет испытывать 
неуверенность перед простой встречей с друзьями, 
переходом на новую работу, грядущим экзаменом -  
почти по любому поводу. Пограничный пациент 
считает, что все остальные «знают правила и соот
ветствуют им», в то время как он должен в одиночку 
играть по завышенным ставкам, при этом надеясь, 
что его неуклюжие усилия останутся незамеченны
ми. И в самом деле, пограничная личность обычно 
«не соответствует», поскольку процессы расщепле
ния истощают внутренние ресурсы и позитивные 
идентификации.

Мы можем сказать, что нарциссическая лич
ность слишком рано была призвана осознать свой 
потенциал -  понять, кем можно было бы в конечном 
счете стать. Врожденные таланты и то, в чем они мог
ли бы реализоваться, ценились родителями больше 
актуального человеческого бытия. В младенчестве 
и детстве нарциссическая личность страдала от раз
рушительной ненависти, проистекающей из зависти. 
Жизнь нарциссического человека -  неиссякающее 
стремление делать, перемежающееся периодически
ми депрессиями и регрессиями (Kohut, 1971, р. 97).

Потенциал пограничной личности редко при
нимает гармоничную форму; причем такой человек 
не находит утешения в проблематичной «особости», 
не дающей покоя нарциссической личности. Более 
того, аффекты, лишь временно опустошающие нар- 
циссическую личность, неистово атакуют погра
ничного пациента в его борьбе за индивидуацию. 
Кажется, что пограничная личность существует 
в такой близости к полям преследующей энергии, 
что постоянно находится под угрозой психического 
расчленения.

В то время как нарциссическая личность исполь
зует людей для удовлетворения своих потребностей, 
и отказывается от них, только когда находит другие, 
более соблазнительные возможности, у погранич­
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ной личности паттерны взаимодействия быстро сме
няют друг друга. Сегодня «Другой» представляется 
совершенно изумительным и сильно переоценивает
ся; на следующий день, когда пограничный пациент 
чувствует себя «плохо», этот (якобы тот же самый) 
Другой кажется ему отвратительным. В атмосфере 
может ощущаться такое напряжение, что Другому 
может быть трудно дышать, он может чувствовать 
себя в опасности. Этот до сего момента замечатель
ный Другой может много говорить или, наоборот, 
чувствовать, что трудно сказать хоть что-то. От
носительно легко расшифровать опыт отвержения, 
переживаемого с нарциссическим пациентом, и ре
агировать на него, поскольку, как только природа 
нарциссического переноса распознана, обычно мож
но успокоиться и начать уважать его цели. С погра
ничным пациентом дело обстоит иначе. При работе 
с ним терапевт может чувствовать принуждение 
делать что-нибудь, и если эти чувства тщательно 
исследовать, то вскоре выяснится, что бессознатель
ное намерение терапевта состоит в том, чтобы со
хранить ощущение собственной идентичности. Он 
может также демонстрировать усиливающуюся тен
денцию все знать, стремление полностью понимать 
ситуации. Это побуждение к всемогуществу усили
вается ощущением собственной механистичности, 
многословности и телесной развоплощенности.

Бывают периоды, когда пограничный пациент 
«нормален» в лучшем смысле слова, то есть заин
тересован душой, способен осознавать страдания 
других и сопереживать им. Действительно, погра
ничная личность часто бывает более искренней, 
чем «нормальный» человек. Стоит поразмышлять 
о том, что колебания между состояниями «все от
лично» и «все преследуют меня» могут быть защитой 
против этого сосредоточенного на душе состояния, 
поскольку попытка «быть настоящим» часто приво
дит к переживанию невыносимой боли.
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Нарциссической личности человеколюбие 
мало свойственно, и она вообще настолько отреза
на от внутреннего мира, что упоминание о «душе» 
представляется ей бессмысленным. Пограничный 
человек знаком с царством души не понаслышке, 
но тщательно скрывает это. Главный способ такого 
укрывательства -  отчаяние. Нарциссическая лич
ность не страдает от отчаяния, так как оно тщатель
но отрицается его связной и мощной нарциссичес
кой защитой.

Клиническая виньетка

«Джим», сорокалетний мужчина, рассказал мне 
о доме, который он хотел купить. Я предупредил его 
о том, что вижу в его действиях компульсивность, 
маскирующую страхи, связанные с покупкой дома. 
Он осознал, что не хотел фокусироваться на этих 
опасениях, так как они представляли для него угро
зу. «Мое беспокойство могло бы показать мне, на
сколько эта покупка ошибочна», -  сказал он, и за
тем стал рассуждать о том, что сосредоточение 
на этих страхах рассеет его страстное желание иметь 
собственный дом. На самом деле, его мать уже при
водила доводы против покупки дома. Я побуждал 
Джима обратить внимание на его страхи, и когда 
он последовал моему совету, я почувствовал поле 
тревоги, существующее между нами. Мое вообра
жение сосредоточилось на определенных момен
тах, которые он упомянул в связи с покупкой дома, 
в частности, на предвосхищении радости быть вла
дельцем и страхах, которые немедленно всплыли 
на поверхность и разрушили эту радость. Затем 
мне показалось, будто возраст Джима изменился; 
я неожиданно почувствовал себя так, как если бы 
оказался рядом с маленьким ребенком. Мое рас
тущее беспокойство и телесная ригидность тоже 
побуждали меня к тому, чтобы сосредоточиться 
на проблемах, лежащих в основе его страхов. Напри­
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мер, я обсудил с ним его беспокойство о состоянии 
колодца, обеспечивающего дом водой. Несколькими 
неделями ранее он благосклонно отзывался о дого
воренности, в соответствии с которой арендаторы 
нескольких соседних домов пользовались колод
цем сообща. Не желая снижать его воодушевление, 
тогда я не стал проявлять дискомфорт, вызванный 
у меня его реакцией. Теперь, однако, я был в состоя
нии исследовать его сомнения без ущерба для его 
энтузиазма.

На следующей сессии Джим обсуждал дом по
дробнее. На этот раз он похвалил инспектора служ
бы технадзора, который так ответственно подошел 
к проблеме с колодцем. На этом месте я остановил 
его и расспросил о деталях. Он ответил, что, «если 
продавцы будут настаивать на том, чтобы я стал от
ветственным за колодец, я не буду покупать дом». 
Этот ответ показался мне странным, поскольку он 
казался непоследовательным, отвергая свое жела
ние иметь дом. Мы начали исследовать это выска
зывание подробнее, но внезапно я стал рассуждать 
так, будто очень сведущ в вопросе о колодце. Тогда 
я остановился, поскольку распознал явную при
митивную идеализацию меня со стороны Джима, 
которая, несомненно, стимулировала мой внезап
ный всплеск «осведомленности». Джим продолжал 
с некоторым волнением: «То, что сейчас происхо
дит, очень важно, -  сказал он, -  потому что я понятия 
не имею, что я сам думаю насчет этого колодца. Мне 
ясно одно -  я не хочу, чтобы Вы или кто-то другой ду
мали, что я незрелый. Так или иначе, я должен знать, 
как, по вашему мнению, мне следует поступить. Сам 
я в этом ничего не понимаю».

Затем Джим попытался нейтрализовать это 
признание при помощи рациональных рассужде
ний. На этом месте я прервал его, отмечая тревогу, 
сопровождающую наше взаимодействие. Джим за
дался вопросом о причинах своей тревоги. Раз мы
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переживали это поле тревоги вместе, я пришел к по
ниманию, что он был испуган, и сказал об этом. В от
вет он спросил: «Да, но почему?» Я ответил, что его 
страх мог возникнуть от того, что он осмелился 
овладеть собственным творческим процессом, сим
волизируемым покупкой дома. Я добавил, что он на
ходится в такой же ситуации, как любой маленький 
ребенок в процессе отделения от семьи, и боится, 
что любое подлинно самостоятельное действие при
ведет к отвержению. Затем я объяснил, что любую 
свою мысль или действие он всегда соизмерял с тем, 
что, как он полагал, подумают об этом другие люди, 
и особенно я.

В этот момент единения я ощутил, что мы ока
зались слитыми как сиамские близнецы. Раньше, ко
гда я был идеализирован как «всезнающий», такого 
чувства не возникало. Когда идеализация рассеялась 
и мы лицом к лицу столкнулись с основным страхом 
Джима -  страхом отвержения -  ситуация измени
лась. Теперь было чувство, что мы склеились, оказа
лись в состоянии слияния. Казалось, что бы я ни по
думал, и он будет пытаться думать о том же, и что бы 
я ни почувствовал, он будет пытаться постигнуть это 
интуитивно и ощутить то же. Вскоре Джиму стало 
болезненно ясно, что «мимикрия», как бы она ему 
ни нравилась, была механизмом выживания. Я стал 
объектом действия двух типичных нарциссических 
конфигураций -  идеализированного переноса, пере
межающегося с близнецовым, зеркальным перено
сом. Все же в этом случае было очевидно, что ни тот, 
ни другой перенос не обладал связностью, которая 
была характерна для человека с нарциссическим 
расстройством характера. Эти виды переноса могут 
в значительной степени изолировать нарциссичес- 
кого человека от переживания глубинного ужаса 
преследования, возникающего при страхе отверже
ния. Но в случае Джима эти состояния отвержения 
легко достигли сознания.
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Если бы Джим страдал нарциссическим рас
стройством характера, я, возможно, действовал бы 
иначе, поскольку он был бы испуган моими интер
претациями и имагинальным проникновением 
и, вероятно, пришел бы в нарциссическую ярость. 
Психика Джима, по своей природе более фрагмен
тарная, не имела качества защитной связности, ко
торое придают нарциссическому пациенту идеали
зирующий и зеркальный переносы, помогающие 
ему контролировать объект. В этом смысле состоя
ние связности несет в себе как преимущества, так 
и недостатки. Нарциссическая личность может 
«идти» по жизни легче, не страдая столь сильно. 
Однако цена, которую такой человек платит -  лич
ностная поверхностность, черта, которая обычно 
усиливается с возрастом. Когда нарциссические 
переносы Джима (который имел пограничную 
структуру личности с качеством «как будто») натал
кивались на препятствие, брал верх обсессивный 
контроль; как только этот контроль отступал, смесь 
боли и отчаяния становилась очевидной. Те же самые 
аффекты, конечно, присутствуют и у нарциссичес- 
кого пациента, но нарциссическая защита и специ
фические способы переноса смягчают их и не дают 
человеку глубоко их прочувствовать.

Но с Джимом, который к тому времени сопри
коснулся со своим страхом, я мог пойти дальше. Нам 
мало помогло знание о том, что он был преисполнен 
страха. Эго и самоощущение пограничного пациен
та сильно ограничены, а связи с бессознательным 
(например, через переживание страха) слабы, и ма
ловероятно, что они в состоянии соединить человека 
с его самостью -  с ядерной идентичностью. Попыт
ка же установить связь с бессознательным через ин
терпретацию терапевта может породить у пациента 
чувство беспомощности -  большей, чем когда-либо.

Я попросил Джима сконцентрировать все вни
мание на своем страхе. Когда он сосредоточился
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на своем предчувствии, я увидел маленького ре
бенка в нем. Он также смог увидеть в воображении 
внутреннего ребенка, который, казалось, приспо
собился к своему окружению, но на самом деле пре
бывал в тревоге и замешательстве и не был уверен 
в собственных чувствах, несмотря на то, что все 
делал хорошо. Для этого четырехлетнего ребенка 
жизнь была игрой на выживание. Каждый миг его 
существования был наполнен страхом. Однако осо
знание ребенком этого состояния было замаски
ровано гибкой персоной, и ребенок внутри Джима 
не знал, как ужасно он себя чувствовал.

Я предложил Джиму попытаться почувство
вать физическую близость к ребенку. Он ответил, 
что ощущает сопротивление по отношению к это
му ребенку, который кажется пустым и абсолютно 
циничным. Фактически, он ненавидел этого ре
бенка и глубоко стыдился, что тот был его частью. 
Он чувствовал укоренившийся цинизм ребенка, 
подозревавшего, что любой другой человек может 
быть страшно опасным. Все же Джим также ощущал, 
что ребенок мог бы предложить ему полезные ин- 
сайты и даже в состоянии решить проблему с домом, 
который хотелось купить.

Я объяснил Джиму, что его чувство полной не
адекватности и склонность идентифицироваться 
с желаниями других (вплоть до исключения возмож
ности пожелать чего-либо для себя) принадлежали 
детской части его личности. Эта детская часть инду
цировала возникновение у Джима таких состояний, 
как средства коммуникации с ним. Но эти слова ему 
не очень помогли, поскольку он был по-настоящему 
напуган этим внутренним ребенком. Затем он 
спросил, следует ли ему «позволить ребенку гово
рить на встрече с риэлтерами», и я сказал ему, что, 
если бы он мог в воображении подпустить ребен
ка поближе к себе, он оказался бы ближе к своему 
собственному телу. В основном потому, что погра­
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ничное состояние Джима было умеренным, он был 
способен нести в себе это знание. Позже он научился 
вызывать у себя это ощущение в ходе деловых встреч, 
и в конечном счете сам удивился своей возможности 
поддерживать ясность и уверенность в себе. Очевид
но, что детская часть Джима содержала ключевые 
аспекты самости, отщепленные под влиянием его 
ранних переживаний.

Было бы рискованно работать с более погранич
ными пациентами так же, как с Джимом. У сильно 
пограничных личностей расщепление, отрицание 
и ощущение беспомощности возникают гораздо бо
лее непредсказуемо. Джим был в состоянии частич
но направлять свой собственный процесс; другие, 
с менее развитой способностью к этому, могли бы 
запросто почувствовать себя не в силах вынести 
бремя своего внутреннего ребенка. Для погранич
ных пациентов часто характерно амбивалентное от
ношение к внутреннему ребенку, особенно потому, 
что ребенок, который появляется поначалу, часто 
плохой и нелюбящий. Отщепленную детскую часть 
обычно ненавидят, поскольку ее отчаяние и ярость 
вторгаются в эго, а также потому, что эта часть дела
ет все то, что «нельзя» (в той степени, в которой это 
важно на коллективном уровне), сопровождая свои 
действия сильными аффектами. Пациент и терапевт 
должны заботиться об этом внутреннем ребенке 
в своем воображении и, как в некоторых шаманских 
практиках, говорить с ним непосредственно, чтобы 
успешно связать его с эго. Таким образом, терапевт 
может прямо привлечь бессознательное пациента, 
а не направлять интервенции и интерпретации 
через его более сознательную личность. Часто мы 
должны имагинально воспринимать и привлекать 
внутреннего ребенка и быть его защитником против 
ненависти пациента и расщепляющих защит. Джим 
смог поддерживать контакт с ребенком на протя
жении нескольких недель. Затем, под влиянием
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новой стрессовой ситуации, эта связь была наруше
на, и он обратился к привычным интеллектуальным 
защитам. Теперь я должен был восстановить отно
шения Джима с внутренним ребенком и действо
вать как адвокат последнего. Этот вид поддержки, 
конечно, постепенно сводится на нет, по мере того 
как необходимость в ней снижается в силу того, 
что связь пациента с ребенком становится все более 
надежной.

Общепризнано, что при таком терапевтическом 
подходе аналитик с помощью ряда образов вовле
кает психику пациента в процесс активного вооб
ражения. Без такого взаимодействия пациент бу
дет неспособен интегрировать свои отщепленные 
части. Более того, отщепленная детская часть ис
пугана взрослой частью, желающей ее разрушения. 
Следовательно, терапевт должен стремиться к вза
имодействию в воображении, так как одни только 
интерпретации работают плохо и порождают у че
ловека чувство беспомощности.

Если бы Джим страдал нарциссическим рас
стройством характера и обладал способностью к бо
лее стабильному идеализирующему и зеркальному 
переносу, мне не нужно было бы проникать в его 
внутренний мир с помощью воображения. Вместо 
этого я проявлял бы эмпатию к очевидным и настой
чивым требованиям идеализации и отзеркаливания. 
Тем не менее, если такой подход применяется в ра
боте с пограничным пациентом, терапевт укрепляет 
относительно нормальную/невротическую функ
циональную часть его личности, но редко проникает 
в мир отщепленного внутреннего ребенка, намного 
более важный для пациента.



глава  ЛЮДИ КАК БОГИ: ИСКАЖЕНИЕ
3  РЕАЛЬНОСТИ И САМОСТЬ

Инкарнация [на] человеческом уровне проявляется 
как индивидуация.

Jung, 1942, р. 171

Введение
Пограничная личность, как правило, искажает 

действительность. Например, женщина, проходив
шая терапию уже несколько лет, стала переживать 
страх отвержения незадолго до конца каждой сессии, 
особенно по пятницам. В выходные она ощущала 
отсутствие контакта с самой собой, досаду и боль 
от того, что не помнит моего образа. «Вы полностью 
исчезли», -  говорила она. Примерно через шесть ме
сяцев истерических вспышек в конце встреч и после
дующих болезненных выходных я заметил, что она 
стала спокойнее относиться к предстоящему переры
ву на выходные и даже, казалось, что это не требует 
от нее особых усилий. Но однажды в пятницу в кон
це встречи она, идя к двери, поймала себя на мыс
ли: «Сегодня среда, и я увижу его в пятницу». Она 
осознала, что в течение полугода отрицала, что пят
ничная сессия завершает неделю. Ее переживания 
по поводу выходных изменились, и в конечном счете 
она стала страдать из-за отсутствия моего образа, 
что в большей степени соответствовало реальности. 
В последующие недели воспоминания о моем образе 
постепенно начали становиться доступнее для нее, 
и она стала менее избегающей.
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Пограничная личность часто искажает действи
тельность с помощью очень интенсивного расщепле
ния на «хорошее» и «плохое». Например, пациент го
ворит, что ненавидит кого-то, но через час начинает 
расхваливать того же самого человека как «самого 
замечательного друга в мире». Столь резкие коле
бания иногда сильно озадачивают терапевта, и он 
может попытаться обратить на это внимание паци
ента. Но если он сделает это, пациент, несомненно, 
почувствует себя неправильно понятым и атакован
ным, и испытает то самое чувство отвергнутости, 
которого так боится. В психотерапии обязательно 
должны быть найдены более осторожные способы 
смягчения расщепления на «хорошее» и «плохое», 
так как оно необходимо пограничному пациенту, 
чтобы держаться подальше от интенсивно атакую
щих его аффектов. Как правило, такое расщепление 
и идеализация играют большую роль в том, как по
граничный пациент искажает реальность. Когда он 
рассказывает истории об изумительных качествах 
другого человека, часто проявляется искаженный 
характер этих выдумок. Это не ложь -  пациент ско
рее пытается сохранить хороший объект, отрицая 
его крайне деструктивное поведение. Пограничный 
пациент часто делает большой шаг вперед на пути 
к индивидуации, когда обретает способность вы
держивать не только свою собственную ненависть, 
но и нацеленные на него негативные намерения дру
гого человека.

Имея дело с искажениями у пограничного па
циента, иногда необходимо оставаться на уровне 
его явных проблем. Например, фирма, в которой 
пациент работал фрилансером, обычно ему задер
живали оплату на тридцать дней. Фирма присла
ла ему на подписание контракт, предполагающий, 
что в следующем году существенная часть денег 
на оплату его работы будет отложена заранее, и он 
будет получать их в срок. «Чтобы преподать им урок»,
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он планировал не подписывать контракт, в част
ности, потому, что нашел в нем два пункта, не со
ответствовавших его интересам. Я объяснил ему, 
что он искажал реальную ситуацию, поддерживая 
свою иллюзию, что компания является абсолютно 
хорошим объектом, который должен любить и ува
жать его и немедленно удовлетворять его потребнос
ти, и что ощущал гнев, когда объект не соответство
вал этой иллюзии. Эта интерпретация рассердила 
его тем, что я «не понимаю его» и «подрываю его 
потребность противостоять людям». (Ранее мы про
рабатывали его неспособность к конфронтации.) 
На следующей сессии он выглядел весьма огорчен
ным. Он перечитал контракт и обнаружил, что рань
ше он понимал его неправильно. Он почти послал 
его назад с сердитым замечанием, что не станет 
ничего подписывать, пока эти два пункта не будут 
изменены и ему не заплатят. Как оказалось, содер
жание этих пунктов соответствовало тому, чего он 
хотел! Если бы он отыграл вовне свои чувства, ко
торые мое вмешательство, казалось, блокировало, 
то он, вероятно, потерял бы деньги, а этого он не мог 
себе позволить.

Если бы я действовал исходя из того, что мой 
ответ на манифестируемом уровне игнорирует его 
реальную (латентную) коммуникацию со мной 
о процессе терапии, то рисковал бы создать у него 
существенное чувство отвержения, отказываясь за
мечать его явные потребности в то время, когда он 
неточно воспринимал действительность. Поступив 
так, я, по сути, позволил бы ему нарушить финансо
вые отношения с его работодателем.

Искажения реальности, которые происходят 
в работе с пограничным пациентом, часто враща
ются вокруг расщепления болезненной ситуации 
на оппозицию «абсолютно хорошего» и «абсолютно 
плохого» и затем отрицания «плохого» полюса этой 
пары. В первом примере моя пациентка отрицала,
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что наступила пятница; таким способом она от
щепляла угрозу отвержения (выходные) и замеща
ла ее позитивным образом нашей встречи в среду. 
Во втором примере «абсолютно хорошее» и «абсо
лютно плохое» качества попеременно проецирова
лись на фирму, на которую работал пациент. Таким 
способом он пытался справиться с мучительным 
внутренним состоянием, искажая в результате ре
альность. В целом, искажение действительности 
следует по пятам за расщеплением, поскольку этот 
процесс требует, чтобы противоположности оста
вались разделенными и чтобы «левая рука не зна
ла, что делает правая». Для достижения этих целей 
реальность искажается. Временами терапевт, ра
ботая с пограничным пациентом, может прибегать 
к своего рода обману, чтобы соединить противопо
ложности, которые пациент отрицает. При этом у те
рапевта может сложиться впечатление, что некото
рый синтез достигнут. Кажется, что пациент обрел 
способность сознавать ненависть другого человека 
и справляться со страхом и негативными чувствами, 
порожденными этим пониманием. Но в конце сес
сии он может сделать какое-нибудь замечание, кото
рое полностью аннулирует все, чего удалось добить
ся, и свидетельствует о возвращении выраженного 
расщепления и идеализации. Терапевт действовал 
глупо, как если бы пытался изменить курс айсберга, 
толкая его вершину.

Расщепление объектов на «абсолютно хорошие» 
и «абсолютно плохие» -  не единственный механизм, 
лежащий в основе искажения действительности. 
Ко всему прочему, внутренний мир пограничного 
пациента может сильно фрагментироваться, причем 
каждая часть в отдельности обретает автономию. 
Например, женщина внутренне отрицала потерю 
своего отца, создав четырех внутренних «отцов», 
каждый из которых мог определять ее отношение 
к угрозе отвержения в жизни или в терапевтичес­
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ком процессе. Эти бредовые конструкции позволяли 
ей отрицать свою боль, но в то же время приводили 
к тяжелым искажениям внешней реальности. На
пример, один из «отцов» представлял собой идеа
лизированный образ, спроецированный на ее мужа; 
как следствие, она не могла осознать, что у ее мужа 
были связи с другими женщинами, и это искаже
ние в конечном счете принесло ей много страдания. 
И это был всего лишь один из многих способов ис
кажения ею реальности. Она была вынуждена от
рицать и многое другое в своем восприятии, чтобы 
поддерживать процесс расщепления. Вообще, рас
щепление эго пациента на две или более противо
борствующие части -  основной фактор искажения 
реальности, и сопровождающие его проективные 
процессы могут создавать значительную путаницу.

Примером искажения действительности, вклю
чающего и расщепление, и проецирование, может 
послужить следующая история. Мужчина решил по
работать в выходные и никак не мог сказать об этом 
своей жене, зная, насколько сильное недовольст
во это у нее вызывает. Когда он наконец сказал ей 
об этом, она обвинила его в том, что он обманул ее 
доверие и не сдержал своего слова. Он был потря
сен таким ответом, ведь даже зная, что она будет 
недовольна, он не был готов к столь бурной реак
ции. По ходу разговора он чувствовал все большее 
замешательство, тем более что она, казалось, точно 
помнила, что в ходе их предыдущих споров он обе
щал не работать по выходным. На сей раз, однако, 
он переживал это взаимодействие с нею как уже 
знакомое, и это было важным для него изменени
ем, связанным с его вернувшейся способностью 
к рефлексии. Он смог удержаться от своих обычных 
реакций -  впасть в истерику и начать защищаться, 
и просто спросил ее, что она хочет этим сказать. Его 
жена сослалась на их предыдущий разговор о его 
рабочем расписании. Пока она говорила, он снова
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почувствовал смущение и вину, стал защищаться; 
думать стало очень трудно. С огромным усилием он 
смог вспомнить тот разговор, в котором она дейст
вительно просила, чтобы он не работал по уикендам. 
Но, кроме того, он припомнил, что никогда не со
глашался с этим и уходил от темы, говоря, что по
старается. Сумев высказать столь многое в ответ 
на нападки жены, которым он с трудом мог противо
стоять, он чувствовал себя настоящим героем. Но, 
на самом деле, его трусость дала о себе знать, так 
как неспособность заявить твердо и ясно, что ему, 
возможно, придется иногда работать по выходным, 
вынудила его жену создать новую версию происхо
дящего между ними. Ее образ мужа, который не ра
ботает по выходным (для нее это означало, что он 
ее не отвергает) был спроецирован на него. Когда он 
не отделял себя от этой проекции, а напротив, про
должал вести себя уклончиво, она интроецировала 
этот образ наряду с неявным согласием мужа, кото
рое онаувидела в отсутствииу него четкой позиции. 
Затем она исказила их разговор и пришла к выводу, 
что он согласен с ее мнением. Неудивительно, что он 
чувствовал определенное беспокойство, когда ска
зал ей, что собирается работать в выходные.

Этот способ взаимодействия типичен для погра
ничного пациента, проявляющего паранойяльные 
черты. Пациент проецирует психическое содержа
ние на терапевта и затем интроецирует проекцию 
вместе с содержаниями, созданными бессознатель
ным процессом терапевта. Это может быть мысль 
или чувство терапевта, которое есть, но о нем не ска
зано, или, как в последнем примере, это может быть 
результатом того, что уклончивое поведение позво
ляет возникнуть пустоте. Этот вакуум заполняется 
спроецированными потребностями пациента, ко
торые потом ре-интроецируются. Если впоследст
вии такое содержание представляется пациентом 
как нечто, что терапевт сказал или сделал на самом
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деле, то возникает ощущение крайней путаницы, 
так как проекции пациента и аспекты бессознатель
ного процесса терапевта, интроецированные паци
ентом смешиваются; эти сообщения чувствуются 
парадоксально верными и одновременно очень ис
каженными. Эти переживания искажения реальнос
ти еще сильнее усложняются за счет проницатель
ности пограничного пациента, уже обсуждавшейся 
выше -  восприятие пациентом внутренних процес
сов может обладать высокой степенью точности. 
Следовательно, пограничному пациенту легко при
писать экстраординарное «знание». Когда терапевт 
работает с такой структурой сознания, он может 
легко может стать жертвой высказываний пациента, 
даже если они сфабрикованы преимущественно че
рез расщепление, отрицание и механизмы проеци
рования. Важно, чтобы терапевт в поисках гармонии 
не обходил стороной негативные аффекты.

Я хотел бы сосредоточиться на таком искаже
нии реальности, которое проявляется при расщеп
лении, идеализации и отрицании. Его очень трудно 
обнаружить, однако оно оказывает мощное влияние 
на жизнь многих пограничных личностей. Это архе- 
типическое проецирование ветхозаветного образа 
Бога на другого человека. В сочинениях Юнга можно 
найти довольно много размышлений о психологи
ческом значении этого образа (Jung, 1942,1952).

Объектные отношения и внутренняя структура
Юнг часто повторял, что к исследованиям исто

рии и психологического происхождения религии 
и алхимии его привели результаты клинической ра
боты с пациентами, погрязшими в глубинах процес
са индивидуации. Он полагал, что может понять сво
их пациентов, лишь исследуя древние слои разума, 
проникнув за пределы того, что может быть отне
сено к структурам, приобретенным в ходе процес
сов интроекции и идентификации в младенчестве
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или на более поздних этапах развития. Сочинения 
Юнга о ветхозаветном патриархальном образе бога 
Яхве помогают нам понять, как этот образ может 
функционировать у пограничной личности. Часто 
оказывается, что проецирование у такого пациен
та чрезвычайно трудно обнаружить и разобраться 
в его структуре: объект облекается в образ Бога- 
отца, и в силу бредовой природы этой проекции ее 
крайне сложно снять.

В психологическом состоянии, названном 
Юнгом «миром Отца», «Изначально человек, мир 
и божество составляют единое целое, незамут
ненное никакой критикой единства» (Jung, 1942, 
par. 201)1. «Мир Отца знаменует собой время ис
конного единства со всей природой: единство пре
красного или уродливого, или внушающего страх» 
(ibid.). «Это пассивное состояние, характеризую
щееся отсутствием критики и рефлексии, простое 
знание о данном без какого бы то ни было интел
лектуального или морального суждения. Это можно 
отнести как к индивиду, так и к коллективу» (ibid., 
par. 270). «Яхве -  не раскол, а антиномия, тоталь
ная внутренняя противоречивость...» (Jung, 1952, 
par. 567)2. Таким образом, Яхве -  это complexio ор- 
positorum, нуминозное целое, а не «абсолютно хо
роший» или «абсолютно плохой» частичный объект.

Это многое меняет, поскольку означает, что от
правная точка юнговского подхода к обретению вну
тренней структуры -  весь объект целиком. Этот 
подход отличается от психологии частичных объ
ектов, которая в большинстве других подходов обыч
но принимается за исходный пункт3. Это является

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Попытка психологического истол
кования догмата о Троице // Юнг К. Г. Ответ Иову. 
М.: Канон, 1995. С. 33.

2 Цит. по: Ю нг К.Г. Ответ Иову. М.: Канон, 1995. 
С. 33.

3 Исключение составляет Р. Фейрберн, который посту
лировал первичного целого объекта (Fairbairn, 1952).
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ключевым клиническим вопросом, так как влияет 
на то, как мы рассматриваем первые дни и месяцы 
жизни. Можно возразить, что ребенок в этом пред
ставлении -  «дитя Божье» (Elkin, 1972), рожденное 
с Объектом1, а не в аутичном или до-объектном со
стоянии. Переживания младенца в самые ранние 
месяцы жизни (а возможно, еще до рождения) остав
ляют после себя осадок, не дающий покоя многим 
пограничным личностям. Это остаточные воспоми
нания о радости, которая была утрачена, и о связи 
с numinosum, которая кажется навсегда разорванной. 
И все же желание вернуться в то смутно припомина
емое состояние сохраняется, принимая форму бес
сознательного поиска Отца.

Следует отметить, что «Бог-отец» может быть 
спроецирован и на мужской, и на женский объект, 
которые способны стать носителями этой проек
ции, так же как материнские архетипы могут быть 
спроецированы на мужскую фигуру. Мы имеем дело 
со специфической архетипической констелляцией, 
которая существует вне зависимости от того, ка
кой объект будет нести на себе ее проекцию. В не
которых мифологиях то, что Юнг называет «От
цом», может воплощаться и в женственной форме2. 
Мы имеем дело с образом бесплотного Духа, кото
рый спроецирован на реального человека. Отец -  
это аспект духовной Самости, и это только одна 
из форм, принимаемых ею, хотя, несомненно, очень 
значимая, так как большинство из нас было воспи
тано под доминирующим влиянием ветхозаветного 
образа Бога.

Признак творческих отношений с патриархаль
ным образом бога -  это способность установить связь 
с внешним Объектом, который ощущается как нуми-

1 Имеется в виду Бог. -  Прим. ред.
2 Например, в чертах богини неба Нут в египетской ми

фологии или в качествах синтоистского солнечного 
божества.
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нозный, целостный и заботливый, сложный в своем 
многообразии и полный значения и глубины. Объ
ект, который наделяется всеми этими качествами, 
может иметь и негативные характеристики. Для по
граничной личности преждевременная потеря от
ношений с numinosum становится травмой, которая 
препятствует дальнейшему развитию. Поэтому про
цесс индивидуации такого человека фиксирован 
на поиске священной связи и патологических по
пытках ее воссоздать. Патология пограничной лич
ности состоит в бессознательной и бредовой иден
тификации человеческого существа с нуминозным 
образом. По всей видимости, пограничная личность 
использует идеализацию, расщепление и вытесне
ние, чтобы придать кому-нибудь образ архетипа.

Природа отношений пациента с архетипичес- 
ким образом бога остается скрытой, если терапевт 
принимает их просто за нарциссический идеализи
рованный перенос. С одной стороны, происходит 
бессознательный процесс; пациент не знает о его 
существовании и не осознает, что тратит свои пси
хические энергии на поддержание спроецирован
ного образа бога, иногда даже в ущерб собственной 
жизни. С другой стороны, когда терапевт указыва
ет пациенту на недостатки объекта, несущего об
раз бога, проекция остается непоколебимой, даже 
если пограничный пациент очень ясно их понимает. 
Это противоположно тому, что происходит, когда 
расшатана идеализация. Архетипический перенос 
по своей природе глубже, чем нарциссический. Вре
менами проработка идеализированного переноса 
становится предпосылкой обнаружения шизоид
ной динамики, которая скрывает архетипический, 
бредовой материал. Но эта шизоидная динамика 
ни в коем случае не должна рассматриваться как за
щита от идеализированного переноса.

Патриархальный образ бога, спроецированный 
на реального человека, делает связь пограничной лич­
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ности со всем божественным карикатурной. Ни один 
человеческий объект не подходит для того, чтобы нес
ти на себе проекцию бога. Когда человек облекается 
в этот образ, жизнеспособность этой проекции долж
на обеспечиваться постоянными подпитками энер
гии. Один мужчина рассказал мне о повторяющемся 
с детства сновидении, что он едет верхом на спине су
пермена, одновременно совершая анальное совокуп
ление с ним. Похоже, что он должен был это делать, 
чтобы супермен продолжал движение! Женщина под
держивала проекцию бога-отца на своего любовника, 
пробуждая у него половое влечение энергией своей 
собственной сексуальности. Когда она перестала де
лать это, прекратила соблазнять его и ждала, что его 
сексуальность сможет функционировать и без нее, он 
стал импотентом. В этот момент она начала понимать 
природу своей проекции. Но надежда на то, что мо
гущество и трансформирующая сила объекта могут 
изменить жизнь и создать самость, может сохранять
ся даже перед лицом явных противоречий между ре
альностью и проекцией образа бога. Обычно такие 
ожидания рассеиваются только после нескольких лет 
терапевтической работы. Еще больше осложняет дело 
тот факт, что наблюдатель часто не замечает дейст
вия бредового убеждения, так как пациент, находя
щийся под властью иллюзий, часто кажется вполне 
реалистичным в оценках актуальных характеристик 
человека -  носителя проекции бога. Пациент может 
жаловаться на безнадежность отношений и мучи
тельно осознавать недостатки объекта, продолжая 
поддерживать эти отношения. Эта связь ослабева
ет, когда пациент в состоянии пережить и принять 
страхи отвержения. Но защита против отвержения, 
несмотря на ее исключительную важность, не объ
ясняет сопротивления пациента изменениям в пол
ной мере. Это сопротивление связано с действую
щим бредовым убеждением, что объект является 
патриархальным богом, столь страстно желанным.
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Клинический пример

Следующий материал иллюстрирует трансфор
мацию бредовых отношений с патриархальным об
разом бога. Пациентка рассказала такое сновидение:

Я вместе с моим любовником. Мой отец вы
глядит маленьким и находится на полке на не
котором расстоянии от меня. Рядом со мной 
лежит курица. Я отрываю пенис моего любов
ника от его тела, пенис вдруг оживает и начи
нает двигаться сам, я прихожу в ужас и встав
ляю его в заднюю часть курицы. Я беспокоюсь, 
что теперь пенис отравлен, и быстро кладу его 
в холодильник.

Сначала я рассматривал курицу как материнский об
раз, а отрывание пациенткой пениса -  как воровство 
из зависти. Зависть женщины, при таком рассмо
трении, повреждает интроект отцовского фаллоса, 
вследствие чего у нее возникает чувство, что ее пре
следуют, и необходимость в мощном защитном рас
щеплении. Эта интерпретация, связанная с ее глу
бокой ненавистью к отцу из-за его эмоционального 
отсутствия, была малоэффективна до тех пор, пока 
не обнаружилась намного более глубокая фантазия.

Изменения стали возможны только тогда, ко
гда эта женщина осознала свое бредовое убеждение, 
что мужчина из ее сна был тем человеком, с кото
рым она могла бы иметь гармоничные отношения -  
то есть обрести в нем «Бога-Отца». Мы смогли также 
понять намного более глубокое значение сновиде
ния. В этой более приемлемой интерпретации пенис 
представляет собой стремление пациентки снова 
зарядить энергией своего отца, а курица здесь явля
ется скорее не материнским символом, а представ
ляет «цыплячью» аниму ее отца. Женщина описала 
своего отца как человека, страдающего агорафобией, 
и рассказала, что мир вообще ужасал его. Несмотря 
на его пылкое увлечение духовными ценностями,
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принявшее форму учения и медитации, он был не
способен их актуализировать. Он был, так сказать, 
«отложен на полку». Взяв пенис, женщина пыталась 
зарядить его энергией (возбудить), чтобы он мог 
поддерживать ее Отцовскую проекцию.

Топливом для этого имагинального акта слу
жили инцестуозные фантазии. Он также содержал 
в себе примесь зависти, возникающей из убеждения 
пациентки, что она никогда не получала эмоцио
нальной поддержки, в которой она действительно 
нуждалась. Инцестуозный элемент служил пре
пятствием тому, чтобы патриархальный образ бога 
воплотился у этой женщины как внутреннее пере
живание себя самой. На протяжении нескольких 
лет до начала терапии она часто видела сны об осо
бых объектах (например, о космических кораблях 
или изумительных птицах), спускающихся с небес, 
но все они после приземления становились ядовиты
ми. Итак, образ бога, отравленный инцестом, не мог 
стать частью внутреннего образа самости.

Часть сновидения, в которой пенис ужасает сно
видицу, обретая свою собственную жизнь, является 
очень значимой. Пенис -  символ автономной и архе- 
типической фаллической силы сновидицы. Если бы 
женщина взяла пенис себе, это означало бы, что она 
отказалась от фантазии об исцелении своего отца. 
Этот аспект синдрома можно описать следующим 
образом: энергия numinosum приносится в жертву, 
отдается родительской фигуре в надежде на ее воз
рождение. Страх пациента относительно numinosum 
порожден дерзкой попыткой присвоить его могу
щество. В случае этой пациентки страх был также 
существенным компонентом того «яда», который 
она обнаруживала при приближении архетипичес- 
ких образов к ее эго-сознанию.

Как только бредовая природа поиска патри
архального образа бога обнаруживается, может 
возникнуть тяжелая, даже шизоидная, депрессия.
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В этот момент человек остро ощущает отсутствие 
внутренней самости; сама смерть начинает пред
ставляться союзником. Кажется, что жить не стоит, 
незачем. Если же пациенту удастся вынести потерю 
образа бога, он сможет вступить в новую фазу, и по
степенно внутренняя самость начнет проявляться. 
В конкретном случае этой женщины болезненный 
процесс осознания того, что ее поиски гармонии 
были искажены бредом, привел к сновидению, 
в котором она увидела красивую медную мандалу, 
расположенную за надгробьем. Медь обычно ассо
циируется с богиней Венерой, и пациентка знала 
об этом. Смерть старого Бога, таким образом, спо
собствовала обнаружению женских ценностей, ко
торые она отвергала. Эти образы трансформации 
согласуются с юнговским исследованием групп 
образов, возникающих после смерти патриархаль
ного образа бога (Jung, 1937, р. 82, 94; 1952, р. 397). 
По данным Юнга, женский аспект Самости, отрица
емый и отщепленный патриархальной установкой 
иудео-христианской религии, скрыт в коллектив
ном бессознательном. Этот женский аспект способен 
трансформировать патриархальные образы Само
сти, которые разум, дух и законы усиленно проти
вопоставляют телу, привязанности и психической 
реальности.

Отмирание бредовой проекции бога необхо
димо для созидания внутренней самости. Пока эта 
иллюзия не разрушена, значимый прогресс в дан
ном направлении практически невозможен. Если 
жизнь человека подчинена бредовым поискам 
«Отца», это заметно влияет на то, как развивается 
его внутренняя структура. Похоже, что иллюзия 
нужна, чтобы отщеплять довербальную беспомощ
ную самость, но если ее удается рассеять, то отще
пленная инфантильная часть самости, как прави
ло, остается нетрансформированной. В описанном 
выше случае зрелая часть личности этой женщины
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стала функционировать более уверенно. После того 
как бредовая система была рассеяна, уменьшилось 
расщепление, ранее удерживавшее инфантильную 
часть скрытой и отделенной от эго, на поверхность 
вышли более трудные терапевтические проблемы.

После отмирания бредовой идеи моя паци
ентка стала более собранной и креативной в своей 
повседневной работе, но я обнаружил, что не хочу 
видеть ее отчаянную беспомощность, а напротив, 
обращаюсь к ее заново открытым силам. В конце 
концов такое поведение породило у нее ее крайне 
амбивалентные чувства ко мне. Она (правильно) 
ощущала, что я вел себя с ней как ее отец, требовав
ший, чтобы она была сильной, в то время как он эмо
ционально отсутствовал. Отчасти в результате этой 
терапевтической «ошибки», позволившей выявить 
ее негативные чувства к отцу, мы смогли работать 
с ее негативными чувствами ко мне. Мой опыт по
казывает, что такой процесс «проработки» типичен 
для терапии пограничных пациентами. Необходимо 
подчеркнуть тот факт, что в ходе терапии неизбеж
но должны происходить ошибки, а их исправление 
способствует излечению.

Важно также помнить, что один из основных 
источников типичных ошибок при работе с по
граничными пациентами -  это переоценка их сил. 
Например, другая пациентка, отступившая в свою 
пограничную область, чувствовала себя все более 
и более неспособной функционировать в жизни. 
В определенный момент работы у нее часто стали по
являться сны, в которых раз за разом возникал мотив 
круга. Она спросила у меня, где она могла бы про
читать об образе круга, и я предложил ей несколько 
источников. Когда она нашла одну ссылку, а другие -  
нет, она интерпретировала это как свою «неудачу», 
и это привело к возникновению у нее состояния 
паники, подпитывающего энергией и без того мощ
ное влечение к смерти. Этой пациентке было нужно,
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чтобы я лично и внимательно удовлетворил ее инте
рес, а не просто сослался на источник.

Четверичная структура 
и женственный аспект Самости

Как же возникает внутренний мир человека? 
Происходит ли он от какого-то большего и первона
чально целого Объекта, который должен быть вопло
щен в какой-то своей части? Действительно ли этот 
Объект является нуминозной и трансцендентной 
Самостью, как Юнг описал патриархальный образ 
бога? А может, этот Объект является всего лишь на
думанной гипотезой, которая легко развенчивается 
наблюдениями за развитием младенцев? Возможно, 
более адекватно предположение о том, что внутрен
ний мир создается в ходе накопления удовлетворяю
щих и фрустрирующих стимулов, модифицирован
ных внутренними процессами и эмпатией внешней 
материнской фигуры? И являются ли боль и стра
дание в ходе ранней индивидуации следствием ин
тенсивного страха отвержения у ребенка, то есть 
отсутствия «достаточно хорошей матери?» (Win- 
nicott, 1971, p. 10). Обеспечивает ли нас такая ин
терпретация схемой для понимания превратностей 
всего дальнейшего развития? Являются ли эти стра
дания в детстве и боль взрослой индивидуации не
обходимыми условиями для воплощения намного 
большей целостности, когда трансцендентный уро
вень психики вносит свой вклад в формирование 
внутренней самости?

В юнговском подходе к психике вселенная ин- 
троектов межличностных отношений не является 
первичным источником внутренней структуры. 
Юнг обращал особое внимание на то, как объект
ные отношения могут искажать истину. Он считал, 
что позитивная ценность процесса идентификации 
невелика, тогда как объектно-ориентированные 
подходы подчеркивают тесную зависимость вну
тренней структуры от внешних объектов.
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Исследование трансформации патриархального 
образа бога привело Юнга к осмыслению numino
sum как энергии, которая может стать внутренним 
центром человека. Этот процесс воплощения, од
нако, никогда не завершается; Юнг уподоблял его 
непрерывной инкарнации Святого Духа, который 
«на человеческом уровне проявляется как индиви- 
дуация» (1942, par. 233; 1952, par. 742). В объектно- 
ориентированных подходах создание стабильного 
и организованного внутреннего мира также являет
ся главной целью. Возможно, в этих концепциях да
ется ответ на один и тот же ключевой вопрос, но раз
ными способами: один подход опирается на миф, 
другой -  на науку.

Рассмотрим следующую цитату из Юнга:

Хотя рождение Христа -  событие историческое 
и уникальное, оно тем не менее всегда налич- 
но в вечности. В голове профана представление
о тождестве вневременного, вечного и уникаль
но-исторического в этом событии укладывается 
с большим трудом. Однако ему нужно приучить 
себя к мысли о том, что «время» -  понятие отно
сительное и в принципе должно быть дополнено 
понятием «одновременного»... существования 
всех исторических процессов. То, что... налично 
как вечный «процесс», проявляется во времени 
как апериодическая последовательность, то есть 
многократное нерегулярное повторение... По
этому такого рода вещи в их современном вы
ражении следует рассматривать не просто 
как частные случаи, капризы или беспричинные 
индивидуальные идиосинкразии, но как раз
ложенный на отдельные временные события 
плероматический процесс, представляющий со
бой органичную составную часть, или аспект, 
божественного действа (Jung, 1952, р. 400-401, 
курсив мой.-Я. Ш.у.

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Ответ Иову. М.: Канон, 1995. 
С. 154.
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Юнг отделяет то, что он называет вечными процес
сами, от фрагментов этого процесса, принимающих 
форму единичных событий во времени. Он также от
носит эти вечные, вневременные события к происхо
дящим вpleroma или в Bardo (ibid.). Эти два термина 
он использует в своих сочинениях, чтобы дифферен
цировать сферу пространства-времени от вечнос
ти, наряду с понятиями Unus Mundus (Jung, 1955, 
p. 462ff), Mercurius (ibid., p. 465) и «коллективное 
бессознательное». Именно это дифференцирование 
событий пространства-времени (например, стадий 
развития младенца) от большего процесса в плероме 
отличает юнговский подход к клиническому матери
алу от всех других:

Каузальность, лежащая в основе нашего науч
ного представления мира, все низводит до ин
дивидуальных процессов и тщательно пытается 
изолировать их от всех других параллельных 
процессов. Это абсолютно необходимо, если 
нам нужно получить надежное знание о мире, 
но философски каузальность наносит ущерб 
этим разделением, или затемнением универ
сальной взаимосвязи событий, так что осо
знание больших отношений, то есть единства 
мира, становится все более и более трудным. Все, 
что случается, однако, случается в том же самом 
«одном мире» и является частью этого. Поэтому 
события должны априори обладать аспектом 
единства... (Jung, 1955, р. 464).

Юнговский подход и плероматическая модель -  это 
то же самое, что концепция неявного порядка Дэви
да Бома в современной физике (Böhm, 1980). Оба 
обращают свое внимание на то большее единство, 
из которого происходят фрагменты (то есть дис
кретные события, которым мы являемся свиде
телями в пространстве-времени) и куда они воз
вращаются. С древней алхимической мудростью
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(Bamford, 1981, р. 5-25) согласуется и то, что пи
шет Бом:

Физика почти полностью подпала под влияние 
того представления, что порядок вселенной 
является в основном механистическим. Самая 
общая форма этого представления -  то, что мир, 
как предполагают, составлен из ряда отдельно 
существующих, неделимых и неизменных «эле
ментарных частиц», которые являются фун
даментальными «кирпичиками» всей вселен
ной. Первоначально думали, что это атомы... 
но затем, как было обнаружено в свою очередь, 
они подверглись трансформации в сотни раз
личных видов нестабильных частиц, и сейчас 
постулируется, что еще меньшие частицы, на
званные «кварками» и «партонами», объясняют 
эти трансформации. Хотя они еще не завершают 
ряд, кажется, есть непоколебимая вера среди 
физиков, что или эти частицы, или те, которые 
еще будут открыты, в конечном счете [объяснят] 
все (Böhm, 1980, р. 173).

Модель вселенной Бома включает первичное состоя
ние целостности. Его понятие неявного порядка со
ответствует юнговской плероме. Но в обычном мире 
пространства-времени, описываемом как явный 
порядок, события прерывны и дискретны, и их под
спудная целостность ускользает из виду:

В терминах неявного порядка можно сказать, 
что все содержится во всем. Это контрастирует 
с явным порядком, доминирующим в современ
ной физике, в котором вещи развернуты в том 
смысле, что каждая вещь находится только 
в своей собственной конкретной области про
странства (и времени) и вне областей, принад
лежащих другим вещам... Что отличает явный 
порядок -  [так это] набор повторяемых и от
носительно стабильных элементов, отдельных
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друг от друга... В преобладающем механисти
ческом подходе... эти элементы принимаются 
как составляющие базовую реальность... Когда 
кто-то работает в терминах неявного порядка, 
то начинает с нераздельной целостности вселен
ной, и научная задача состоит в том, чтобы вы
вести части через абстрагирование от целого... 
(Böhm, 1980, р. 178-179).

Мы знаем, что клиницисты понимают психическую 
реальность в терминах внутренних объектов, час
тичных объектов, комплексов, переноса и контрпе
реноса и т.д. Все эти концептуализации находятся 
в пределах явного порядка. С позиций юнговской 
теории те же самые концептуализации можно рас
сматривать как фрагменты большего плерома- 
тического процесса -  так же как Бом утверждает, 
что кварки и партоны -  фрагменты намного боль
шего неявного порядка.

Таким образом, проблемы развития, включая 
кляйнианские параноидно-шизоидную и депрессив
ную позиции (Segal, 1980, р. 113-124) или процесс 
сепарации-индивидуации Малер (1980, р. 9), могут 
быть поняты как процессы, протекающие в про- 
странстве-времени, которые происходят от более 
масштабных плероматических процессов. Рассмат
ривая эти явления в рамках индивидуального разви
тия, мы легко забываем об океане энергии плеромы, 
или неявного порядка.

Эти наблюдения приведены здесь вовсе не с це
лью критики бесспорного теоретического вклада, 
привносимого в психологию моделями развития. 
Но даже если мы полностью отдаем должное их цен
ности, мы не должны допускать, чтобы архетипиче- 
ский источник развития превращался в отдаленный 
метапсихологический фон.

Например, параноидно-шизоидная позиция -  
это состояние, при котором все связи подверга
ются угрозе (Bion, 1967, р. 93-109). Алхимики на­
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звали бы эту угрозу потерей vinculum, связующей 
функции души (Юнг, 1946, par. 504). С точки зре
ния эго, пребывающего в пространстве-времени, 
такое состояние часто порождает сильную трево
гу, которая должна быть в достаточной мере ней
трализована «достаточно хорошим материнством» 
(Winnicott, 1971, p. lOff). Но для чего нужна столь 
глубокая, преследующая тревога? Как полагают те
оретики объектных отношений, она призвана про
воцировать растворение всемогущества, и иногда 
эту тревогу связывают с тревогой отвержения. Кро
ме того, Кляйн связывает преследующую тревогу 
параноидно-шизоидной позиции с «инстинктом 
смерти». С точки зрения Фрейда, «инстинкт смер
ти» подталкивает эго к установлению эротических 
отношений с объектами (Freud, 1923, р. 56). Но если 
мы принимаем во внимание точку зрения Биона, 
что параноидно-шизоидная позиция может раз
рушать некоторые психические структуры, чтобы 
могли развиваться новые (по: Eigen 1985, р. 321-322), 
мы приближаемся к тому, что несут в себе архети- 
пические образы. Например, седьмой рисунок в ал
химическом труде Rosarium отражает феноменоло
гию параноидно-шизоидной позиции и показывает, 
что смысл этого состояния крайней дезориентации 
состоит в том, чтобы трансформировать структуру 
личности и поддержать новое воплощение союза. 
Следовательно, эта стадия «подъема души» -  когда 
напряженное поле преследующей энергии подры
вает все связи с самим собой и другими -  является 
жизненно необходимой, потому что готовит психи
ку к возможному воплощению Самости.

Это влечет за собой далеко идущие последст
вия, а именно то, что мы можем рассматривать эти 
«смертоносные» аффекты как имеющие подлинно 
мистериальное значение. Блестящее наблюдение 
Винникотта, что самость создается в ходе непрерыв
ного разрушения фантазийных объектов, которые
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выживают (Winnicott, 1971, p. 90; Eigen 1981, p. 418), 
дает нам возможность увидеть более широкую пер
спективу и позволяет нам переживать воздействие 
этих часто разрушительных интерактивных полей 
с верой в то, что они являются частью некоего фун
даментального целого. Это подлинно алхимический 
способ мышления, который согласуется с хорошо 
известной верой Биона в «О »1 (Bion, 1970, р. 32; Ei
gen, 1981, р. 426). Интенсивная тревога преследова
ния -  часть процесса воплощения Самости.

В депрессивной позиции противоположнос
ти «хорошая грудь» и «плохая грудь» соединяются 
в целостный объект. Депрессия считается результа
том того, что ребенок понимает, что может теперь 
причинить вред и «хорошей груди» тоже. Кляйн 
предположила, что в депрессивной позиции «хоро
шая» или «плохая» мать утрачивает всемогущество, 
и вместе с ним исчезает ощущение всемогущества 
у ребенка. Взгляд Генри Элькина, однако, состоит 
в том, что «Ядром депрессивной позиции... является 
не вопрос бессилия или всемогущества, < ...> а ско
рее, новая способность младенца отличать физи
ческое всемогущество от ментального всеведения» 
(Elkin, 1972, р. 404-405). Но депрессивная позиция 
может также быть понята как стадия горевания 
по потерянному союзу, изображенному в Rosarium 
как coniunctio.

Подфазу воссоединения в процессе сепара- 
ции-индивидуации тоже можно рассматривать как 
пространственно-временной фрагмент процесса co
niunctio. В этой подфазе отделение ребенка и его на
питанное энергией возвращение могут, как и в слу­

1 Бион обозначал как «О » окончательную (предельную) 
реальность, абсолютную истину или непознаваемую 
психическую реальность, «вещь-в себе», знание о ко
торой можно получить только по ее трансформации 
(см.: Идеи Биона в современной психоаналитической 
практике. М.: Русское психоаналитическое общест
во, 2 0 0 8 ).-Прим. ред.
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чае депрессивной позиции, представлять собой 
процесс coniunctio и его проявления, воплощенные 
в пространстве-времени. В депрессивной позиции 
противоположности объединяются в глубинах пси
хики ребенка, пока он еще находится в состоянии 
слияния с этим сакральным событием. В подфазе 
воссоединения ребенок становится скорее дейст
вующим лицом в драме попытки создания союза. 
Но в этой попытке союза заключены два дискретных 
процесса -  сепарации и возвращения -  полярности, 
стремящиеся пребывать в гармонии, но им не хвата
ет «клея» единства, которое становится нам доступ
но в опыте архетипической ритмичности coniunctio. 
Поиск единства, который является архетипической 
основой воссоединения, может быть причиной того, 
что эта фаза растягивается на всю жизнь.

Эдипальная стадия представляет собой еще 
один паттерн соединения и разделения противо
положностей. Этот процесс представлен в образах 
coniunctio. На эдипальном уровне эго приближает
ся к кульминации своего жертвования слиянием 
с нуминозной энергией союза; либидо теперь отдано 
под контроль инцестуозного табу. Из работ Лайярда 
(цитированного Юнгом: Jung, 1946, par. 438) мы зна
ем, что эта жертва дает начало развитию внутренней 
структуры, особенно в сфере дифференцированных 
отношений с фемининными аспектами психики. 
Угроза слияния с архетипической сферой требует 
инцестуозного табу и эдипального перехода.

Юнг верно подчеркивает, что исцеление зави
сит от способности человека устанавливать связи 
с более глобальным миром плеромы. Следовательно, 
мы должны быть способны постигать процессы раз
вития не только в пределах матрицы пространства- 
времени, но также и в качестве аспектов божествен
ной драмы. Следующий пример иллюстрирует это 
в отношении описанной у Малер подфазы воссоеди
нения в процессе индивидуации.
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Пациентка, с которой мы работали в течение 
нескольких лет, тяжело переживала неудачу воссо
единения. Первое принесенное ею сновидение было 
сфокусировано на этой ключевой теме и содержа
ло повторяющуюся последовательность событий: 
сначала она находилась вместе со мной, затем мы 
разлучались, и она сталкивалась с большими труд
ностями, пытаясь снова меня найти. Этот паттерн 
не сразу проявился в переносе, хотя позже стал по
вторяющимся. В течение почти восьми месяцев наш 
терапевтический альянс был основан на позитивном 
переносе, который позволял пациентке поддержи
вать внутреннюю связь со мной между встречами. 
Но как только появились элементы негативного пе
реноса, она быстро потеряла это постоянство объ
екта, и я стал исчезать из ее памяти между встре
чами. Каждый раз, когда она возвращалась, у нее 
оставались лишь смутные воспоминания содержа
ния нашей прошлой встречи. Эти огрехи памяти 
наталкивали ее на мысли о прекращении терапии, 
потому что (как рассуждала эта пациентка) «после 
завершения терапии у нас не будет никаких отноше
ний, так в чем тут смысл?»

Прошло некоторое время, и мы смогли начать 
реконструировать травмы раннего детства, по
мешавшие развитию этой пациентки. В частнос
ти, из ее воспоминаний и сновидений стало ясно, 
что в течение подфазы воссоединения ее мать пребы
вала в депрессии и избегала контакта с ней. Это от
крытие было очень важным, поскольку поведение ее 
матери воспроизводилось в моих контрпереносных 
реакциях, многие из которых казались индуциро
ванными. Такие открытия, наряду с переживанием 
аффективного союза в терапевтическом сеттинге, 
были рабочим материалом на протяжении почти 
двух лет терапии -  в этот период переживание союза 
всегда отступало перед ее травмой воссоединения. 
Затем мы анализировали ее расщепляющие защиты,
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диссоциацию между телом и разумом и болезненные 
ощущения своей уродливости. Этот паттерн стал 
узнаваемым: каждый раз, когда восстанавливался 
гармоничный контакт (иногда на это требовалось 
несколько недель), ее травма опять проявлялась, 
и возникало ощущение, что никаких структурно 
значимых изменений не произошло.

Контакт, который я описываю, по своей природе 
родственен coniunctio, но эти переживания союза 
были частичными, ощущались очень слабо и имели 
много черт, характерных для слияния. Они никогда 
не приводили к переживанию поля тонкого тела, 
которое имело бы характер «третьего» между нами. 
Если бы это поле возникло, это дало бы возможность 
трансцендентного выхода из полярностей слияния -  
дистанцирования. До этого времени наша терапев
тическая работа лишь в незначительной степени 
затрагивала негативный перенос. В те мимолетные 
моменты союза, однако, возникало переживание 
родства, достаточно яркое, чтобы снова и снова об
рекать ее на страдание от боли потери союза.

Таким образом, мы могли работать с ее трав
мой воссоединения в духе алхимического девиза 
solve et coagula («растворяй и осаждай»). Но каким 
образом эта центральная неудача могла быть поня
та как часть божественной драмы? Вплоть до этого 
момента терапевтического процесса я рассматривал 
ее в терминах развития и проигрывания этапов раз
вития заново в переносе и контрпереносе. Более гло
бальное ее значение проявилось после того, как па
циентка ощутила «внутренний свет» при медитации.

На следующей встрече казалось, что психика 
моей пациентки «расслоилась» -  на переднем плане 
было недавнее возвышенное переживание, а в ка
честве фона -  предыдущие проблемы воссоедине
ния. Я чувствовал, как индуцируются депрессия 
и чувство мертвенности, и в то же время -  теплота 
«Света». Спустя некоторое время я заметил взаимо­
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действие этих состояний в себе самом. Я смог начать 
комментировать то, что испытывал, хотя ясно по
нимал, как важно не задеть ее чувства. Благодаря 
этому она смогла понять свои ожидания отвержения, 
но теперь они стали слабее благодаря ее смелости 
показать свою настоящую силу; силу; происходящую 
от numinosum, обретшего жизнь в пространстве- 
времени.

До этого события жизнь пациентки была рас
щеплена на мирские и религиозные компоненты. 
Часть ее жизни была посвящена медитации и прак
тикам исцеления; но при этом своим тонким пони
манием событий в психотерапии она не пользова
лась. Теперь эти две части встретились, и ей стало 
доступно понимание боли и страдания воссоедине
ния как части большей драмы воплощения numino
sum. Прежде чем этот переход произошел, пациент
ка имела представление о numinosum как о внешней 
трансцендентной реальности; а теперь numinosum 
обрел внутреннюю жизнь в ней самой. Соответст
венно, ее чувство внутренней пустоты и отсутствия 
самости стало ослабевать.

Запутанную историю отвержения этой паци
ентки можно понимать как разыгрывание заново 
второго и третьего года ее жизни или же рассматри
вать как фрагмент большего процесса инкарнации 
numinosum в ее психике. Страх отвержения возникал 
тогда, когда она позволяла этому процессу происхо
дить,- если она осмеливалась присвоить потенциал 
numinosum. Эта сила не может быть узурпирована 
эго; ее можно познать, только если открыть свое 
сердце другим и более глобальному началу, которое 
может стать частью бытия человека. Пациентка бо
ялась, что если она откроется, никого не окажется 
рядом с ней. Теперь она лицом к лицу столкнулась 
с одиночеством, характерным для процесса инди- 
видуации. При таком подходе воссоединение от
ражает связь с numinosum, а страдание -  это мучи­
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тельное осознание и переживание этого соединения 
при возвращении в пространственно-временную 
реальность. Таким образом, в случае этой пациент
ки неудачи воссоединения можно рассматривать 
как фрагментированные аспекты божественного 
процесса, проявленного в превратностях раннего 
развития.

Многие подходы школы развития начинаются 
с концепции единства (oneness). Эрих Нойманн ссы
лается на единство в терминах как матриархального 
уробороса, так и следующего за ним патриархально
го уробороса (Neumann, 1954, р. 17-19; 1956, р. 317- 
319). Считается, что развитие эго и внутренний мир 
возникают на этой основе. Нойманн, как и все те
оретики развития, сдвигает фокус своего анализа 
от сферы единства к частям этого основания. Од
нако в теории развития первоначальное состояние 
единства обычно не ассоциируется ни с каким выс
шим порядком. Малер рассматривает его, прежде 
всего, как аутическое («до-симбиотическое») состо
яние, предшествующее значимому контакту с ма
теринской фигурой. Для Фордхама отправная точ
ка -  пуклеарная самость, которая в конечном счете 
должна «деинтегрироваться» (Fordham, 1976, р. 16); 
части этого единства проявляются как новая пси
хическая структура. Он говорит о первоначальном 
состоянии единства, для которого не характерны 
черты симбиоза (Fordham, 1986) или общие границы 
между матерью и младенцем. Напротив, считается, 
что ребенок участвует в уникальном процессе, кото
рый может протекать независимо от материнской 
фигуры, хотя взаимодействие матери и младенца 
не обесценивается. Фейрберн постулирует некое на
чальное состояние, которое он называет «первич
ным эго» (Original Ego). Он полагает, что внутренняя 
структура развивается из этого состояния в цен
тральное эго, либидинальное и антилибидинальное 
эго и супер-эго. Он также настаивает, что это «пер­
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вичное эго» является скорее целым, а не частичным 
объектом и подвергается вытеснению, и это теоре
тики объектных отношений считают достижением 
в ходе развития (Kinsley, 1982, р. 85).

Теоретики развития склонны рассматривать 
эволюцию частей психической структуры. И это 
верно как для понятия материнского и отцовского 
уробороса Нойманна, так и для аутической стадии 
первого месяца жизни Малер, для нуклеарной са
мости Фордхама и для первоначального эго Фейр- 
берна. Но в то время как у теоретиков существует 
широкий спектр подходов к развитию индивидуаль
ной самости, ими совершенно игнорируются воз
можность и потенциал основной фундаментальной 
упорядоченности -  как будто есть нечто позитивное 
в том, чтобы героически вовлекаться в матрицу про
странства-времени повседневной жизни в ущерб 
более широкой, более всесторонней ориентации 
на целостность. Большинство подходов развития, 
по сути, сосредоточены на частях, из которых сфор
мированы внутренние структуры; при этом жи
вым отношениям этих частей с фундаментальным 
единством уделяется мало внимания.

Акцентирование внимания на «единстве», опре
деленно, может показаться мистическим, или даже 
удовлетворяющим все желания, подходом к терапии. 
Нас могут спросить: что же мы должны, при такой 
точке зрения, делать с больными пациентами? Раз
ве большинство людей не получили травму в ран
нем годы детстве, и разве их лечение не зависит 
от «проработки» неудач развития? Разве не должен 
терапевт увязать проблемы воссоединения погра
ничного пациента с воплощением numinosum в гра
ницах пространственно-временного существования, 
сопровождающимся бредовыми и примитивными 
процессами в его мышлении? Конечно же, терапия, 
избегающая проблем развития и способов их про
явления в отношениях переноса-контрпереноса,
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была бы, мягко говоря, малоэффективной. И все же 
древняя мудрость алхимической традиции (Ваш- 
ford, 1981, р. 5-25) состоит в том, что исцеление зави
сит от возвращения к истокам. Если мы следуем духу 
этой мудрости, мы возвращаемся не только к обра
зам и переживаниям, связанным с реальной мате
рью, но также и к переживанию плеромы, матрицы 
жизни -  вечного возвращения: «Все, что происходит, 
<...> случается в том же самом „одном мире“ и яв
ляется его частью. Поэтому события должны a priori 
обладать аспектом единства» (Jung, 1955, р. 464).

В то время как подходы развития обеспечивают 
важные клинические инсайты и, определенно, по
лезны, они также, как ни прискорбно, редуцируют 
самость до содержания эго и архетипического жен
ского в реальной матери. Например, малеровская 
теория индивидуации описывает четыре стадии. 
Четвертая стадия, «консолидация индивидуаль
ности и начало обретения эмоционального посто
янства объекта», отличается от других трех тем, 
что остается «незавершенной до самой старости» 
(Mahler et al., 1975, p. 112); она длится всю жизнь. 
Четверичная модель, в которой «четвертое» отлича
ется от других трех компонентов, обнаруживается 
и в различении Федерном, с одной стороны, актив
ных, пассивных и рефлексивных чувств эго и, с дру
гой стороны, медиальных чувств эго (Federn, 1952). 
Медиальные чувства связаны с фундаментальным 
осознаванием собственного существования. Мы уже 
упоминали подход Фейрберна, в котором первич
ный целый объект расщепляется на либидинальное 
и антилибидинальное эго и также на центральное 
(или реалистичное) эго. К этим трем частям эго 
Фейрберн добавил четвертую -  супер-эго, которое 
может иметь не только неприятные аспекты, про
исходящие от садистического, антилибидиналь- 
ного эго, но и идеальные аспекты, происходящие 
от изначального целого объекта (Fairbairn, 1952).
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Схема Фейрберна была расширена X. Гантрипом 
(Guntrip, 1969, р. 73-74), предположившим, что часть 
исходного древнего единства отщепляется от слия
ния с либидинальным эго, чтобы сформировать чет
вертую часть, так называемое «регрессивное эго» 
или «истинное Я» (ibid., р. 77). В модель пограничной 
структуры Мастерсона-Ринсли, описывающую от
вергающий и принимающий частично-объектные 
конструкты отношений, инкорпорированы фейрбер- 
новские части эго, включая его описание реалистич
ного эго, которое сильно истощено необходимостью 
отрицать отвержение (Kinsley, 1982, р. 41).

Основой многих подходов развития является 
концепция четверичной внутренней структуры, 
или модели процесса индивидуации, который раз
ворачивается в четыре этапа, причем четвертый 
этап качественно отличается от трех остальных. 
Но если мы рассмотрим свойства этих четверичных 
структур, мы увидим, что они только с виду сходны 
с юнговскими. Объектно-ориентированные подходы 
находятся под мощным, определяющим влиянием 
идеи о том, что внешние отношения налагаются 
на внутреннюю структуру; юнговское представле
ние о разворачивании внутренней структуры в зна
чительной степени уходит корнями в концепцию 
автономии архетипов (Jung, 1952, р. 469-470). Юнг 
понимает архетипы как структуры, упорядочиваю
щие психику; они регулируют фантазию и структу
рируют сновидческую жизнь. Простейшие, самые 
обыденные сновидения имеют архетипическую по
доплеку, даже если нуминозность архетипа не столь 
очевидна, как это бывает в так называемых «боль
ших» или архетипических снах. Хотя креативное 
или деструктивное функционирование архетипа 
может быть изменено посредством сознательной 
установки и поведения, все же архетип обладает 
автономией, за счет которой порождаются новые 
формы психики. Юнг прослеживает автономию этой
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эволюции во многих работах (Jung, 1937,1952) и по
казывает, что «четвертый» элемент -  это всегда необ
ходимый, но проблематичный аспект целостности. 
Это «четвертое» репрезентирует то, что было исклю
чено предыдущим культурным развитием, которое 
подчеркивало ценность сознания в пределах троич
ных моделей. Юнговская теория обычно заполняет 
место «четвертого» архетипической фемининнос- 
тью, но также допускает, что четвертым элементом 
может быть зло.

Когда мы включаем в наше восприятие пси
хических процессов фемининный ракурс, ясность 
рационально-дискурсивного мышления становит
ся менее очевидной, хотя его ценность сохраняется. 
Исключительно «объективные» подходы к психике 
оказываются сомнительными, а имагинальный под
ход и установка на ценность «субъективно-объек- 
тивности» (von Franz, 1974, p. 128-131) становятся 
основным фокусом внимания. Когда мы использу
ем подход Юнга к архетипической фемининности, 
во внутрипсихической реальности появляется инте
рес к телу как к источнику сознания и психической 
жизни.

Поскольку то, что находится во внутрипсихи
ческой реальности, становится значимым, то сно
видения и воображение приобретают ключевую 
роль при исследовании этого внутреннего мира. 
Теории, в соответствии с которыми можно упоря
дочить психический материал, становятся менее 
важными. Когда терапевт включает фемининный 
ракурс в свой подход к психике, «быть правым» ме
нее важно, чем состоять в отношениях. Такой подход 
признает и важность тонкого тела, которое является 
неотъемлемой частью интерактивного поля между 
двумя людьми. Я полагаю, что при установке, кото
рую Юнг обозначает как «фемининная», отношения 
perse являются главной психической составляющей 
этого поля. Маскулинная сфера предполагает заин­
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тересованность скорее соотношением вещей и пред
ставляет собой установку на то, чтобы ясно отделять 
одно психическое состояние от другого, объективно 
их описать и установить причинно-следственные 
связи между ними. В конечном счете обе установки 
необходимы, и алхимический образ coniunctio Солн
ца и Луны репрезентирует их сочетание.

Подход Юнга, подчеркивающего архетип фе- 
менинности, можно еще больше противопоставить 
объектно-ориентированным подходам. Нужно от
метить, что последние подчеркивают консолидацию 
эго и достижение постоянства объекта; но для них 
идея о том, что у человека имеются сознательные 
взаимоотношения с его психической реальностью, 
гораздо менее важна. Юнговская установка тоже 
учитыват важность внешней адаптации, но под
черкивает, что она не должна происходить за счет 
подавления внутреннего мира и психической ре
альности. Подходы объектных отношений под
черкивают «реалистичное эго» и объективность; 
Юнг делает акцент на мифическом или имаги- 
нальном сознании, которое может оценить симво
лические манифестации психики и быть ведомым 
ими. Стоит заметить, что новое качество созна
ния и внутренней структуры, которое появляется 
при интеграции «четвертого», -  это не просто рас
ширение третьей фазы или структуры. «Четвер
тое» -  в высокой степени автономная структура, 
нуминозность которой связывает мир эго-сознания 
с единством существования (von Franz, 1974, 
p. 128-131).

Идея о врожденной деструктивности, концеп
туализированная Фрейдом и Кляйн как инстинкт 
смерти, никогда не была популярной у теоретиков 
объектных отношений. Деструктивные импульсы 
в целом рассматриваются ими как результаты фру
страции из-за отсутствия «достаточно хорошего» ма
теринства. Это представление -  возврат к доктрине
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privatio boni, представлению о зле как простом от
сутствии хорошего. Юнг считал это представление 
неверным, напротив, подчеркивая весомую реаль
ность темной стороны психики (Jung, 1952, par. 600, 
n. 13). В мифологической перспективе эта темная 
сторона -  дьявол. Кроме того, Юнг подчеркивал, 
что «тень и противная воля -  необходимые условия 
всякого осуществления» (Jung, 1942, par. 290). Толь
ко при сознательной интеграции тени может актуа
лизироваться позитивное numinosum. В таком случае 
человек живет с четким осознанием своей темной 
природы, которая связана с влечением к смерти. 
Это влечение включает психопатические аспекты, 
которые функционируют вне какой бы то ни было 
этики. Когда тень и ее разрушительные последствия 
интегрированы, сознательный союз с позитивным 
numinosum становится этической проблемой, вопро
сом выбора. Нужно примкнуть или к богу, или к дья
волу. Только в ходе интеграции тени человек раз
вивает силу эго, чтобы активно соприкоснуться 
с numinosum. Тень приближает нас к нашему уродст
ву, к тем аспектам нашей природы, которые могут 
оказаться неискупимыми, и усиливает осознание 
того, что мы -  воплощенные существа с заданными 
реальностью ограничениями. Переживание своих 
заданных воплощением рамок важно для того, чтобы 
numinosum стало актуальным; без этого знания сво
их ограничений и, следовательно, осознания челове
ческого в себе, контакт с numinosum приводит к со
стоянию инфляции. Когда мы погружаемся в него, 
нуминозный аспект нашей природы, казавшийся 
столь весомым, сводится к эфемерному потенциаль
ному существованию.

Юнг подчеркивал моральную функцию челове
ческой рефлексии и сознания в процессе, при кото
ром патриархальный образ бога трансформируется 
и вносит свой вклад в структуру внутренней само
сти. Юнговская модель не пренебрегает осознанием
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тени, выраженным теологами в доктрине субстан
циальности зла (Jung, 1942, р. 134-136).

Один из наиболее прочных корней всякого зла -  
бессознательность, и потому мне хотелось бы, 
чтобы... речение Иисуса: «Человек! Если ты 
знаешь, что делаешь, ты благословен, но если 
не знаешь, ты проклят, как преступивший за
кон»,- все еще находилось в Евангелии... Я бы 
охотно сделал его лозунгом обновленной мора
ли (Jung, 1942, par. 291)1.

Подход Юнга к этике подчеркивает деструктивность 
лжи, приумножаемой и поддерживаемой состояни
ем бессознательности. Бессознательная ложь тера
певта в ходе работы часто становится проявлением 
«зла», которое неизбежно включает в себя процесс 
терапии. Только когда терапевт способен при
знать свое бессознательное состояние и свою тень, 
он может иметь дело с тенью пациента. Только когда 
пациент обретает мужество видеть тьму в терапев
те наряду со светом в нем, может начаться процесс 
воплощения numinosum. Чтобы Самость могла во
плотиться, необходимо обрести способность при
нимать реальность зла и удерживать в сознании 
свою деструктивную природу. Тогда появится вну
треннее функционирующее Я, которое соотносится 
с Самостью.

Ложь, которую необходимо разоблачить, когда 
мы имеем дело с бредовой проекцией патриархаль
ного образа бога, -  суть сопротивление пациента 
тому, чтобы видеть истинные качества объекта. Па
циент может верно замечать негативные качества 
объекта, и это важно, но полностью игнорировать 
тот факт, что проекция бога существует и что объ
ект действительно рассматривается им как бог,

1 Цит. по: Ю нг К . Г. попытка психологического истол
кования догмата о Троице // Юнг К. Г. Ответ Иову. 
М.: Канон, 1995.
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а не как человек. Способность видеть вещи такими, 
какими они являются, была скрыта на шизоидном 
уровне, вездесущем при бредовой системе убежде
ний; восстановление этой способности всегда явля
ется потрясением.

Важным различием между юнгианскими подхо
дами и теми, что основаны на объектных отношени
ях и моделях развития, является то, что последние 
не признают психическую реальность фемининного 
архетипа. Если эта фемининность все же проявля
ется в их рассуждениях, то исключительно в форме 
внешней матери и в процессах, посредством которых 
«грудь-мать» становится интернализованной. Цель 
теории объектных отношений -  сепарация от ма
тери и от ее интернализации, так чтобы в дальней
шей жизни могли происходить процессы сепарации 
и развивалась способность к реалистичным объект
ным отношениям.

Если же фемининный архетип является сущнос
тью четверичной структуры, то последствия этого 
оказываются принципиальными: процветают свя
занность, эмпатия и бытие (в отличие от делания), 
и появляется совершенно другой подход к сознанию 
и телу. Центр оказывается в сердце, а не в голове. 
Более того, восстановление фемининного созна
ния и поведения поддерживает сферу имагиналь
ного и непрерывное задействование воплощенного 
видения.



глава  а р х е ти п и ч е ск и е4 ОСНОВАНИЯ ПРОЕКТИВНОЙ 
ИДЕНТИФИКАЦИИ

Тем самым врач и пациент вступают во взаимоот
ношения, строящиеся на фундаменте присущего им 
обоим бессознательного начала.

Jung, 1946, par. 3641

Введение
Внутренний мир пограничного пациента про

низан эмоционально заряженным архетипическим 
материалом. Проекции этого материала могут со
здавать у объекта этих проекций инородные состо
яния сознания, которые при этом можно охарак
теризовать как зачарованность. Такая динамика 
проективной идентификации играет существенную 
роль в работе с пограничными пациентами, кото
рые известны своей исключительной способностью 
раздражать людей. В первой главе я привел ряд 
примеров переживаний в связи с пограничными 
пациентами, где доминируют такие индуцирован
ные аффекты. В этой главе я исследую концепцию 
проективной идентификации в ее кляйнианском 
смысле и с точки зрения юнговской «Психологии 
переноса» (Jung, 1946).

В 1946 г. Мелани Кляйн опубликовала работу 
«Заметки о некоторых шизоидных механизмах», 
в которой ввела термин «проективная идентифи­

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология переноса // Практи
ка психотерапии. СПб. -  М.: Университетская книга, 
ACT, 1998. С. 192.
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кация». В этой статье Кляйн разрабатывает теорию 
объектных отношений матери и младенца, предла
гая концепцию частичных объектов, согласно кото
рой части одной личности как бы помещаются в дру
гого человека и идентифицируются с ним. В том же 
году Юнг опубликовал «Психологию переноса», где 
он использовал тайную символику алхимии для ис
следования той же самой феноменологии. Статья 
Кляйн, как отмечал Д. Мельтцер, оказалась «вдохнов
ляющей [для] аналитиков, которые тесно с ней со
трудничали» (Meitzer, 1973, р. 20). Юнговская работа 
не оказала такого воздействия. Большинству тера
певтов, включая юнгианцев, алхимическая модель 
Юнга представляется слишком абстрактной, чтобы 
напрямую применять ее в клинической практике. 
И тем не менее, «Психология переноса», изложенная 
в алхимических образах, имеет самое непосредст
венное отношение к феноменологии проективной 
идентификации. Ключевым для этой работы явля
ется такой подход к проективной идентификации, 
который не только существенно развивает откры
тия Кляйн и других психотерапевтов, но и углубляет 
наше понимание, расширяя возможности их кли
нического использования. Этот труд Юнга также 
помогает прояснить ограничения, свойственные 
концепции проективной идентификации.

Давайте вернемся к кляйнианскому описанию 
этого феномена для периода младенчества:

.. .нападение на тело матери в фантазиях младен
ца осуществляется по двум основным направле
ниям. Одно из них определяет преимуществен
но оральные импульсы, стремление опустошить, 
искусать, исчерпать и лишить тело матери всех 
хороших частей. < ...>  Другое направление 
атак имеет в своем основании анальные и урет
ральные импульсы и направлено на удаление 
опасных субстанций (экскрементов) наружу 
и помещение их внутри тела матери. Вместе
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с этими вредными экскрементами отторгаются 
и ненавидимые, отколовшиеся части самости 
младенца, проецируясь на мать или, я скорее 
сказала бы, внутрь матери. Эти экскременты 
и плохие части самости символизируют не толь
ко нанесение повреждения объекту, но также 
обозначают и обладание, контроль над объек
том. Таким образом, поскольку мать становится 
вместилищем плохих частей самости младенца, 
она не ощущается как сепарированная индиви
дуальность. Младенец ощущает ее как плохую 
самость.

Ненависть по отношению к различным час
тям самости в значительной мере направляет
ся теперь на мать. Это приводит к появлению 
специфических форм идентификации, которые 
образуют прототип агрессивного объектного 
отношения. Я предлагаю использовать для обо
значения этих процессов термин «проективная 
идентификация» (Klein, 1946, p. 8)1.

Далее Кляйн описывает, как могут быть спроеци
рованы хорошие и плохие части себя. Она говорит, 
что когда этот процесс происходит слишком интен
сивно, то эго становится ослабленным и истощен
ным (ibid., 1946, р. 9), не может ассимилировать вну
тренние объекты и чувствует себя подчиненным им 
(ibid., 1946, р. 11). Разрабатывая эти кляйнианские 
принципы, Дж. Гротштейн подчеркивает, что про
ективная идентификация -  это воображение (Grot- 
stein, 1981, p. 124), «умственный механизм, при кото
ром самость переживает бессознательную фантазию 
перемещения себя или своих аспектов внутрь объек
та в исследовательских или защитных целях» (Grot- 
stein, 1982, p. 123).

1 Цит. по: Кляйн М., Райвери Дж., Хайманн П. Разви
тие в психоанализе. М.: Академический проект, 2001. 
С. 436-437.
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Р. Гордон заметила, что Юнг использует такие 
термины, как бессознательная идентичность, пси
хическая инфекция, participation mystique, индук
ция и говорит о процессе «вчувствования», и все они 
являются синонимами проективной идентифика
ции (Gordon, 1965, р. 128). Юнговское определение 
«вчувствования» проясняет имагинальную природу 
этого понятия. «Вчувствование» представляет собой 
своеобразный

...процесс восприятия, отличающийся тем, 
что некое существенное психическое содержа
ние вкладывается при помощи чувства в объ
ект, и объект тем самым интроецируется,- это 
содержание, благодаря своей принадлежности 
к субъекту, ассимилирует объект в субъек
те и до такой степени связывает его с субъек
том, что субъект, так сказать, ощущает себя 
в объекте...

Субъект < ...>  не ощущает себя проециро
ванным в объект, но вчувствованный объект 
представляется ему одушевленным и говоря
щим из самого себя. Эта способность проис
ходит от того, что проекция переносит в объект 
бессознательные содержания, почему в анали
тической психологии вчувствование обознача
ется так же, как и перенос (Jung, 1920, p. 359)1.

Утверждение Юнга отсылает нас к позитивным 
аспектам проективной идентификации, приво
дящим к чувственному осознанию (Jung, 1920, 
par. 486), эмпатии и глубокому (имагинальному) 
поиску понимания процессов в объекте. Его утверж­

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Комментарии к «Тайне золотого 
цветка»// Юнг К. Г. Психологические типы. СПб.-М.: 
Ювента -  Прогресс-Универс, 1995. С. 352. В этом пере
воде понятиefeeling-into, «вчувствование», передается 
чаще всего как эмпатия. В цитированном фрагменте 
этот термин был нами заменен.
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дение, что «субъект... не ощущает себя интроециро- 
ванным в объект», обращено к субъекту, в котором 
уже дифференцированы эго и самость. Но в дру
гих случаях проективной идентификации субъект 
(или, по крайней мере, определенные эго-функции 
субъекта, как подчеркивает Кляйн) на самом деле 
проецирует психический материал внутрь объекта, 
что может порождать состояние смятения и при
водить к ослаблению сознания, а затем к эмоцио
нальному затоплению субъекта бессознательными 
процессами. В экстремальных случаях отношения, 
в которых доминирует проективная идентификация, 
могут вызывать психотические эпизоды. При про
ективной идентификации образ самого себя может 
оказаться скрытым внутри объекта, и вследствие 
этого субъект чувствует себя невидимым (Grot- 
stein, 1981, p. 130). Это чувство может усилиться на
столько, что приведет к ощущению «потери души» 
и к страху, что найти себя вообще невозможно.

Негативные аспекты проективной идентифи
кации, такие как замешательство, потеря идентич
ности или паника, часто кажутся доминирующи
ми. Однако, как объясняет Р. Гордон (Gordon, 1965, 
р. 145), проективная идентификация также имеет 
силу разрушать как внутренние барьеры психики, 
так и преграды между человеком и объектным ми
ром. Такое разрушение структур является необхо
димым условием любого качественного изменения 
личности.

Юнг часто подчеркивал негативные стороны 
проективной идентификации. Его терапевтической 
целью, как он утверждает в комментарии к «Тайне зо
лотого цветка», является прекращение таких состо
яний слияния субъекта и объекта. В этом тексте Юнг 
называет эти состояния термином participation mys
tique (Jung, 1957, par. 65-66). Но эта цель становится 
сомнительной, когда Юнг объясняет, что если са
мость становится центром личности, то participation
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mystique прерывается, и это «благодаря чему на свет 
появляется личность, для которой страдание оста
ется актуальным только на, так сказать, ее нижних 
этажах, в то время как на верхних для нее наступает 
своего рода отрешенность и к горестям, и к радос
тям жизни» (ibid., par. 67)1. Как может показаться, 
из этого утверждения следует, что вообще нельзя 
никак иначе прекратить процесс проективной иден
тификации, кроме как изгнав его в сферу телесно
го. Вряд ли такое состояние является желательным, 
ведь оно может привести только к расщеплению 
тела и разума. В упомянутых выше высказываниях 
Юнг фокусировал свое внимание на том, что он на
зывал «принуждением (компульсией) и немысли
мой ответственностью» (ibid., par. 78), которые могут 
сопровождать взаимодействия людей при домини
ровании participation mystique. Таким образом, он 
подчеркивал роль самости в разрушении компуль- 
сивной связи между субъектом и объектом, которая 
и является негативной формой взаимодействия, по
рожденной проективной идентификации.

В своем исследовании «Видения Зосимы» Юнг 
рассуждает совсем иначе. Здесь он рассматрива
ет participation mystique как «особый случай того 
способа мышления, которое олицетворяет идею 
микрокосма» (Jung, 1954, par. 123). В целом, Юнг 
осознавал как творческие, так и разрушительные 
аспекты participation mystique, то есть феноменоло
гию проективной идентификации. То, что он учи
тывал оба этих аспекта, видно из его анализа алхи
мических образов Rosarium Philosophorum. Rosarium 
был для Юнга нитью Ариадны, которая провела его 
через сложности переноса (Jung, 1946, par. 401). До
минирующий образ в Rosarium -  это гермафродит, 
маскулинно-фемининный образ, который представ
ляет душу или vinculum, то есть аспект, связывающий

1 Цит. по: Ю нг К. Г. О психологии восточных религий
и философий. М.: Медиум, 1994.
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противоположности. При проективной иденти
фикации могут быть пережиты обе констелляции 
гермафродита. Когда противоположности, такие 
как сознание/бессознательное или солнечное/ 
лунное сознание, гармонично связаны, то процесс 
символически представлен позитивной формой гер
мафродита (Jung, 1951, par. 292,293,297). Когда про
тивоположности оказываются конфликтующими 
сторонами, а не дополняющими аспектами процесса, 
преобладают хаотические состояния, такие как сли
яние и расщепление при пограничных состояниях 
сознания. В этом случае процессы структурирова
ны вокруг негативной констелляции гермафродита 
(см.: Jung, 1946, par. 533).

В «Психологии переноса» Юнг обращается 
к бессознательным процессам, которые «оказыва
ют определенное индуктивное воздействие на бес
сознательное врача» (Jung, 1946, par. 363) -  эта тема 
в различных ее аспектах неоднократно поднимается 
в рассматриваемом исследовании (ibid., par. 364,365, 
367). Юнг считает, что феноменология проективной 
идентификации активизирует бессознательное и ар
хетипический перенос:

...душевный облик врача видоизменяется, пона
чалу незаметно для него самого: болезнь про
никает в него, и, подобно пациенту, он может 
лишь с трудом отличить себя от овладевшей им 
силы... Пробужденное бессознательное возни
кает в виде хаотического клубка вырвавшихся 
наружу противоположностей [таких как нена
висть и любовь], вызывая попытки их прими
рить, так что, по словам алхимиков, могла бы 
родиться великая панацея -  medicina catholica1 
(Jung, 1946, par. 375).

Таким образом, человек может осознать себя через 
понимание проективной идентификации и в резуль­

1 Универсальное лечебное средство (лат.).
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тате обнаружить искомые состояния nigredo и massa 
confusa (ibid., par. 376, 383, 387).

Я воспользуюсь подходом Юнга к толкованию 
Rosarium для прояснения процессов проективной 
идентификации и переноса. Необходимо подчерк
нуть, что он использовал этот набор гравюр и ком
ментариев к ним необычным образом. За несколь
кими примечательными исключениями (Mutus 
Liber -  одно из них), алхимическая традиция ред
ко уделяла внимание сотрудничеству двоих; хотя, 
конечно, и проявляла некоторый интерес к про
цессам взаимодействия. Алхимическая традиция, 
как и тантризм, с которым образы Rosarium имеют 
значимое сходство, интересовалась, прежде всего, 
союзом противоположностей внутри личности; 
межличностные взаимодействия могли рассма
триваться, в лучшем случае, как средство на этом 
пути. Все же Юнг увидел гравюры Rosarium как се
рию образов, репрезентирующих бессознательный 
процесс между двумя людьми; и в этом проявился 
его гений. Так или иначе, рассмотрим практическое 
применение его модели. При этом мы должны осо
знавать, что алхимические построения относятся 
к процессам в тонком теле. Юнговской аналогией 
тонкому телу было соединение между бессознатель
ными структурами анимы и анимуса (а не между 
сознанием каждого из двоих). И все же нужно со
средоточиться на локализации этих процессов, так 
как ясно, что они протекают не внутри и не снаружи 
индивида. Как подчеркивает Сьюзен Дери в своем 
критическом анализе идеи Д. В. Винникотта о пере
ходном пространстве (родственном концепции тон
кого тела), переходные феномены не могут быть ло
кализованы ни внутри, ни снаружи, ни даже между 
людьми (Deri, 1978). Эти феномены относятся к дру
гому измерению существования, к третьей области, 
процессы в которой могут быть восприняты только 
имагинальным зрением. Понятие локализации фак
тически оказывается неадекватным.



174 Глава 4

Вообще говоря, подход алхимиков обращает
ся к процессам, происходящим в третьей области. 
И эту область, и протекающий там процесс они на
зывали Mercurius, преобразование которого было 
целью opus. Проективная идентификация нацелена 
на преобразование структуры и динамики процессов 
в этой третьей области, и на восприятие их челове
ком. Для удобства мы можем соотнести эту область 
с пространством «между» двумя людьми, поскольку 
оно может восприниматься как поле взаимодейст
вия, структурированное образами, оказывающими 
сильное воздействие на сознательную личность. 
Но при более глубоком проникновении в это поле 
пространственные параметры исчезают. Здесь мы 
имеем дело с миром воображения, mundus imaginalis, 
в котором протекают собственные процессы. Люди 
могут быть причастными к ним. Действительно, 
как говорит Юнг, когда двое вовлекаются в преоб
разование третьей области, то есть Mercurius’a, они 
и сами трансформируются в ходе этого процесса 
(Jung, 1946, par. 399). Как следствие этого, облегчает
ся доступ индивида к психической реальности мира 
воображения и усиливается вера в него. Как Юнг 
объяснял в Семинарах по «Заратустре», тонкое 
тело -  это обычно скрытая сфера, где происходит 
проецирование (Jung, 1934, part 10, p. 144). Алхи
мические рассуждения обращены к реальности тон
кого тела и к его трансформации, зависящей от по
нимания процессов проективной идентификации.

Клинические примеры

Проективная идентификация может быть ис
пользована в исследовательских целях или для за
щиты. «Используемая для защиты, проективная 
идентификация освобождает сознание от его содер
жания или (при особенно тяжелых переживаниях) 
избавляет от сознания. Объект, до сих пор отдель
ный, или становится контейнером для отрицаемого
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содержания, или смешивается с ним в ходе иденти
фикации...» (Grotstain, 1981, р. 124). Такие способы 
действия проективной идентификации могут быть 
болезненными для объекта, который становится 
«контейнером» для содержаний, спроецированных 
в него субъектом.

Пациент начал со мной беседу и прервался 
на полуслове. Эта пауза возникла внезапно: в кон
тексте нашего разговора было бы более естествен
ным, если бы он продолжил замечанием или вопро
сом. Все же он вел себя так, будто все идет как надо. 
Скоро стало ясно, что каждый из нас ожидал от дру
гого каких-то слов. Поскольку он выжидательно 
смотрел на меня, я начал чувствовать себя неловко. 
Пауза становилась все более болезненной, и я чувст
вовал внутреннюю необходимость преодолеть на
пряжение, которое становилось невыносимым.

Во время этой болезненной паузы происходи
ла проективная идентификация. Пациент помещал 
свое пустое сознание в меня, пытаясь использовать 
меня как контейнер для ощущения отсутствия 
или ментальной пустоты, которое вдруг настигло 
его в ходе нашей беседы. Он ослаблял это чувство 
«отсутствия», заключенное в параноидную обо
лочку, перемещая его в меня, и наблюдал за мной 
в надежде, что я как-нибудь верну ему его (функ
ционирующее) сознание. В дальнейшем, когда я уже 
освободился от этого и заканчивал встречу, пациент 
рассердился. Я ощущал себя виноватым из-за того, 
что не прошел испытание, и чувствовал, что вынуж
ден заново устанавливать эмоциональный контакт 
с ним. Сознание пациента не вернулось к нему в те
чение той паузы. Но гнев вытолкнул его из шизоид
ного состояния и позволил установить более эмо
циональный контакт со мной. Этот эпизод не был 
прокомментирован; его значение оставалось неин
тегрированным, и подобный обмен, определенно, 
должен был повториться.
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Имея ключевое значение для взаимодействия, 
идентификация, кроме того, часто играет еще бо
лее важную роль: она является целенаправленной 
и может создавать и разрушать бессознательные 
имагинальные структуры между двумя людьми -  
структуры столь же реальные, как и сам феномен. 
Подобно сновидениям, эти структуры обычно не
видимы для бодрствующего или нормально функ
ционирующего сознания.

Образом, описывающим бессознательную 
структуру вышеупомянутого поля взаимодействия, 
может послужить алхимический гермафродит -  су
щество с одним телом и двумя головами (Jung, 1946; 
McLean, 1980). Это телесное соединение может ре
презентировать желание слияния, существовавшее 
как у пациента, так и у меня (у меня оно приняло 
форму потребности сохранять контакт с ним); две 
головы могут представлять противоположную тен
денцию к расщеплению (которая проявилась в моем 
желании разорвать контакт с ним и таким образом 
избежать боли ментальной пустоты).

Проективная идентификация может иниции
ровать постепенный доступ к полю взаимодействия 
и к его трансформированию. В Rosarium это поле 
изображено в виде пары. Алхимический процесс 
посвящен преодолению опасностей слияния, осо
бенно -  тенденции эго сливаться и (неадекватно) 
идентифицироваться с архетипическими энергиями 
поля взаимодействия.

В алхимии существование того, что мы называ
ем проективной идентификацией, было решающим 
в инициировании алхимического opus. Постичь это 
значило зафиксировать Mercurius, итогом чего могло 
стать обнаружение prima materia или massa confusa, 
или достижение стадии так называемого nigredo. 
В клинической практике распознавание проектив
ной идентификации зависит от способности тера
певта (или пациента) дистанцироваться от очень
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сильных чувств, которые до сих пор казались совер
шенно оправданными. Бион описал такую дистан
цию как возникающую благодаря «временной поте
ре проницательности» (Bion, 1967, р. 149). Если этой 
дистанции нет, терапевт продолжает отыгрывать 
фантазию пациента и не может осознать, что игра
ет эту роль под влиянием манипуляции. Терапевт 
создает эмоциональную дистанцию очень разными 
средствами. Они включают как отщепление терапев
том содержания встречи, так и попытки представить 
себе, как повлияют на пациента слова или действия 
терапевта, кажущиеся ему самому оправданными, 
но фактически являющиеся деструктивным. Та
кие акты воображения часто избавляют терапевта 
от высокомерного самодовольства и подталкивают 
его к пониманию, что происходит очень сложный 
и опасный процесс.

В ходе сессии с одной пациенткой у меня воз
никло ощущение, что она имеет право на какие бы 
то ни было мысли вообще только после того, как эти 
мысли сначала пройдут через меня. Только при этом 
условии! Я был деспотичным контейнером. Ощу
щение, что я контейнировал ее, что ее автономии 
и мыслям позволено существовать, только если они 
контейнированы мной, было верным. Но мне ка
залось, будто это в ее интересах! Пока я не вышел 
из этого состояния, мне представлялось, что так 
и должно быть. Проективная идентификация доми
нировала и в предыдущей виньетке, когда на про
тяжении длинной паузы я был совершенно уверен, 
что мои реакции были полностью оправданы. Только 
позже я смог осознать, что пациент манипулировал 
мною, чтобы восстановить свою потерянную способ
ность мыслить.

Следующий пример демонстрирует образы, ко
торые могут развиваться у двух человек, на уровне 
воображения рефлектирующих динамику защитной 
идентификации. Пациентка начала сессию, прони­
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цательно взглянув на меня и сказав: «Когда я вижу 
это выражение скуки на вашем лице, то есть когда 
я уверена, что вижу его, мне сразу хочется уйти. 
Я становлюсь тревожной и избегаю контакта».

Я почувствовал себя очень уязвленным ее кри
тикой. Раньше мне иногда бывало с ней скучно, 
но не сегодня и, конечно, не в тот момент, когда она 
мне это говорила. Почему я был настолько потря
сен ее словами? Что она так ясно увидела? Я начал 
понимать, что если бы я сохранил с ней контакт, 
одновременно оставаясь в контакте с самим собой, 
это породило бы у нее сильную тревогу и заставило 
замкнуться в себе. Когда я сказал это, она согласи
лась со мной; немного поразмыслив, она посмотрела 
на меня. В тот момент я отвел взгляд, лишь на се
кунду; но стало ясно, что я избегал ее. Я осознал 
это, но и она заметила мое избегание и очень рас
строилась. Она поняла, что такое поведение по от
ношению к ней свойственно не только мне, но и всем 
мужчинами, с которыми она имела дело, и выразила 
это так: «Они не хотят связываться со мной, они сбе
гают. Почему Вы убегали?»

У меня не было ответа. Фактически, ее вопрос 
был для меня неожиданным. Не скрывая, что я избе
гал ее, я думал, что предлагал ей увидеть то, что про
исходит, ожидая благодарности за это. Вместо это
го она рассердилась! Ясно, что я открылся больше, 
чем рассчитывал. Я думал о своей реакции. Почему 
я убегал? Хотел ли я избежать эмоционального кон
такта с ней? Затем я осознал, что, когда я на секунду 
отвел взгляд, такое мое поведение представляло со
бой фактически постоянный паттерн в нашем вза
имодействии.

Я чувствовал, что я сержусь все больше; меня 
захлестывали гневные мысли. Эта женщина не до
пускала наличия у меня никаких собственных 
процессов, я вообще не мог быть собой, но дол
жен быть всегда связан с ней, сосредоточен на ней
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и нашем взаимодействии! В этот момент мой гнев 
прошел, и я пришел в себя. Я описал процесс, ко
торый только что произошел во мне, и я не был 
уверен, чей он -  мой, ее, или результат нашего вза
имодействия -  говоря ей это, я надеялся перевести 
эти разрушительные содержания на сознательный 
уровень. Я не считал свое состояние индуцирован
ным, но мое эго воспринимало его как чужеродное, 
что очень характерно для проективной идентифи
кации. В этот момент мне открылась возможность 
того, что фантазия -  не только продукт ее и моей 
души, но что она также может быть спонтанным 
продуктом нашего поля взаимодействия1.

Я сообщил об этих чувствах моей пациент
ке, отметил как их чужеродность, так и тот факт, 
что они были частью моих собственных реакций. 
Это вызвало у нее наплыв воспоминаний. Ее часто 
считали жадным и властным человеком, который 
не оставляет другим права на какую бы то ни было 
автономию. Ее продуманный и аутентичный от
вет заставил меня задаться вопросом, не был ли 
мой уход вызван ее проективной идентификацией, 
индуцировавшей во мне садистическое избегание. 
Я задавался вопросом, не были ли мои размышления 
о третьих областях и имагинальных парах способом 
дистанцироваться от более тесного контакта. Это 
оказалось теневой стороной моего подхода к проек
тивной идентификации: использование концепции 
(третьей области) может быть способом избегать 
эмоциональной привязанности.

Наше понимание проективной идентификации 
как на того, что принадлежит ей и отыгрывается 
мною, поначалу было конструктивным, но вскоре 
начало казаться нам обоим неудовлетворительным. 
В конце концов, почему я это отыгрывал? Что это 
говорило обо мне и о моих чувствах относительно

1 Поле взаимодействия, в терминах Г. Корбена, -  это 
mundus imaginalis (Corbin, 1972; Samuels, 1985).
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нее? Я хотел было возразить, что фактически про
делал хорошую работу не-отыгрывания -  что я лишь 
чуть-чуть поддался, по сравнению с ее опытом 
взаимодействия с другими людьми. Но небольшая 
или малозаметная отстраненность может оказы
ваться еще более опасной, чем прямые обвинения 
пациента в том, что с ним скучно, так как уход 
от контакта маскируется ложью о том, что произо
шла всего лишь небольшая ошибка при наличии 
во всех других отношениях подлинного контакта.

Итак, мы вернулись к исследованию нашего 
взаимодействия. Было ясно, что мы действовали 
как пара, которая не хочет союза. Когда эта прово
цирующая тревогу динамика активизировалась, 
я отстранялся, если она была в контакте со мной. 
И наоборот, когда я входил с ней в контакт, она от
ступала. Нами, казалось, управляла взаимодейст
вующая пара, роль которой мы разыгрывали. Рас
сматривая наше взаимодействие таким образом, мы 
находились под направляющим влиянием третьего 
элемента. Подобно алхимическому Mercurius, опи
санному Юнгом, это был «ускользающий, обман
чивый, непредсказуемый образ, овладевавший 
[нами] подобно демону, возникавший в [наших от
ношениях], начиная в качестве третьего участника 
непрестанную игру, напоминающую то проказы 
кобольдов, то инфернальные издевки» (Jung, 1946, 
par. 384). Мы могли ощущать это присутствие через 
акт воображения, метафорически представляя наше 
поле взаимодействия. Благодаря этому мы смогли 
говорить о присутствии этого третьего, как если бы 
мы конструировали сновидение, наполняющее наше 
пустующее сознание. Наше взаимодействие лучше 
всего может быть передано изображением двух пар, 
одновременно представляющих и нас с пациенткой, 
и бессознательную пару.

Фокусируясь на таком контакте на уровне тон
кого тела, мы открыли присутствие воображаемой
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пары, которая, судя повсему, подпитывалась садо
мазохистской динамикой нашего взаимодействия. 
Например, если я следовал ритмам этой пары и из
бегал контакта с пациенткой, она чувствовала боль. 
В свою очередь, она, уклоняясь от меня, порождала 
сходный эффект, когда не-отражение моего эроса 
было болезненным для меня. То, что мы увидела эту 
пару с помощью воображения, освободило нас от ее 
власти. Примерно то же самое происходит, когда че
ловек вовлечен в процесс активного воображения. 
По мере того как мы с моей пациенткой работали 
вместе в таком ключе, стало проявляться новое поле 
взаимного союза между нами: наш имагинальный 
взгляд начал трансформировать природу бессозна
тельной пары. Мы смогли почувствовать, что сотруд
ничаем в поле взаимодействия, которое, казалось, 
обладало собственной творческой мощью; образы 
и чувства появлялись спонтанно, что было редкос
тью в нашей работе.

Теперь меня захватила новая фантазия: я начал 
смотреть своим внутренним взором и вскоре уви
дел в пространстве между нами яростного рыже
волосого мужчину, который очень напоминал древ
ний образ Ареса-дикаря. Он и я начали сливаться, 
и он-я был очень рассержен на пациентку. Этот гнев 
имел имагинальною природу: «Все, что идет не так, 
как надо -  твоя ошибка! Если ты посмеешь отделить
ся от меня или как-то помешаешь мне сейчас, ты от
ветишь за это!» Я был удивлен мощью этой фанта
зии; когда я донес ее содержание до моей пациентки, 
она узнала в ней свой самый большой страх. Она 
очень расстроилась и сказала, что ее всегда счита
ли ответственной за все, что в общении шло не так, 
как надо.

Что же это за дикарь? В некотором смысле он ре
презентирует садистическую установку, вследствие 
которой я избегал контакта. Теперь эта установка 
проявилась в более опустошающей и преследующей
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форме. Но работа воображения пациентки и тера
певта, вместе переживающих эти образы и аффекты, 
дала результат. Моя пациентка осознала, что «ди
карь» был ее энергией, ее либидо или силой Янь, ко
торую, как она чувствовала, мужчины ненавидели 
и от которой они всегда бежали. Каждый раз в тот 
момент, когда она осмеливалась ощутить в себе эту 
мощь, мужчины обвиняли ее в том, что она недо
ступна. Теперь она впервые смогла переживать свою 
фаллическую мощь как потенциально позитивную 
и не разрушающую союз.

Пока я работал с «частями, помещенными 
в меня» пациенткой, или «частями, помещенными 
в нее» в контрпроективной идентификации, мой 
подход к нашему взаимодействию ограничивал
ся рамками кляйнианской метафоры. Я имел дело 
со спроецированными частями и пытался понять 
их через пространственную модель, предполагаю
щую четкое разделение на «внутреннее» и «внеш
нее». Но как только мы с моей пациенткой смогли 
распознать взаимодействующую пару в изменчивых 
состояниях слияния, союза или радикального анти
союза, мы начали проникать в иное пространство -  
пар и их отношений, а не спроецированных частей.

Это пространство является переходной облас
тью между миром, существующим в пространстве 
и времени (где процессы представляют собой вза
имодействие объектов), и коллективным бессозна
тельным -  pleroma (Jung, 1952, par. 629). Эта об
ласть существенно отличается по своим качествам 
от пространственно-временного мира. В патологи
ческой форме плерома вторгается в сознание лич
ности как мышление на уровне первичного процес
са, но в своей творческой форме при переживании 
numinosum она становится источником исцеления.

Образы способны вести человека к мистериям 
плеромы. Мэрилин Фергюсон показывает, что к пле
роме обращена поэзия Т. С. Элиота: «Точка покоя вра­
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щающегося мира, -  замечает она, -  это и не плотное, 
и не бесплотное, не остановка, не движение». Элиот 
писал: «И не называйте неподвижным то место,/ 
где прошлое и будущее вместе. Кроме той точки, 
точки покоя / Где нет танца, и есть только танец» 
(Ferguson, 1982, р. 24-25). Фергюсон также приво
дит слова древней буддистской сутры, описываю
щей этот уровень, на котором лейтмотивом является 
не набор дискретных событий, а единство:

На небесах Индры, говорят, есть сеть из жемчу
жин, сотканная так, что взглянув на одну, видишь 
другие, отраженные в ней. Так и каждый объект 
существует в мире не просто сам по себе, но со
держит все другие объекты, и фактически явля
ется любым другим объектом (ibid., 1982, р. 25).

Физик Дэвид Бом (Böhm, 1980) говорит об этом 
динамическом феномене как о неявном порядке, 
из которого развивается явный порядок дискрет
ных пространственно-временных процессов. Врач 
и ученый Алекс Комфорт (Comfort, 1984) предполо
жил, что неявный порядок Бома может быть понят 
как пространство, для которого отношения (не объ
екты в отношениях, но отношения per se) являются 
главной характеристикой. Образы обладают силой 
связывать человека с неявным порядком, но именно 
образы, содержание которых -  отношения, могут 
играть особую роль в клинической практике. Обна
руживая бессознательную пару по ее фрагментам, 
переживаемым в ходе проективной идентификации, 
можно оказаться под влиянием процессов третьей 
области, которые могут дать человеку возможность 
установить связь с плероматической полнотой не
явного порядка. Человек, таким образом, следует 
за фрагментами, выявившимися в проективной 
идентификации, вглубь к их плероматическим кор
ням. Пара в виде coniunctio в этом случае становится 
образом, обладающим силой вовлекать и пациента,
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и терапевта в поле, связывающее их с единством 
неявного порядка. Пространство, в котором можно 
переживать такую пару, чей «вечно меняющийся та
нец -  единственная реальность», является областью 
тонкого тела, связывающей эго-сознание с миром 
неявного порядка. Новый уровень осознания дости
гается тогда, когда человек признает существование 
этой области. Лучше не идентифицировать третью 
область ни с неявным, ни с пространственно-вре
менным порядками, но позволять ему быть про
межуточной территорией, которая не может быть 
определена в пространственных категориях. Тре
тья область не существует ни внутри, ни снаружи, 
ни «между» людьми. Она -  ни материя, ни психи
ка, «ни плотное, ни бесплотное», но царство эфиров 
и концепций, отвергнутых разумом и нуждающихся 
в нашей переоценке.

Проективная идентификация 
в образах Rosarium

Как же алхимик воспринимал то, что нам из
вестно как процессы проективной идентификации, 
и преобразовывал их, создавая структуры, раство
ряя их и трансформируя? Каков был подход алхи
мика к тем процессам, в ходе которых, как говорит 
Юнг, он «уже не мог определить, кем из двоих он яв
ляется: тем, кто растворяет в тигле металлическую 
субстанцию аркана, или тем, кто, подобно саламан
дре, сам пылает в огне» (Jung, 1946, par. 399). Этот 
процесс «психологической индукции, -  продолжает 
Юнг, -  неизбежно заставляет обе стороны участво
вать в трансформации некоего третьего [.Mercurius] 
и самим также трансформироваться в ходе этого 
процесса» (ibid., par. 399). Ключ к трансформации 
лежит в контейнирующей способности архетипов, 
тех исконных образов, которые одни только имеют 
«силы повелевать... Mercurius [и не] потерять таким 
образом столь необходимого, хотя и небезопасного
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врага» (ibid., 1946, par. 396). Из всех исконных обра
зов один лучше других подходит для решения этой 
задачи -  coniunctio.

Обнаружение бессознательной пары и осозна
ние того, что она -  творческий источник взаимо
действия, находящийся за пределами сознания 
личности, часто становится пугающим открытием. 
Это может стать нуминозным моментом, опытом 
архетипического переноса. Открытие терапевтом 
и пациентом своей бессознательной пары, когда 
они испытывают влияние индуктивных процессов 
в третьей области, может привести к ее интроекции 
в качестве внутренней структуры самости (ср.: Meit
zer, 1973, р. 85).

Алхимический подход Юнга к переносу по
зволяет поместить проективную идентификацию 
в контейнер, соответствующий ее меркурианским 
двусмысленностям. В гравюрах Rosarium мы можем 
распознать способы воздействия проективной иден
тификации, поскольку они связаны с эволюцией про
цессов в третьей области отношений. Проективная 
идентификация играет главную роль в возникнове
нии иллюзий и самонадеянности, благодаря кото
рым эго идентифицируется с процессами в третьей 
области, но она также приводит к способности обна
руживать бессознательные пары, которые являются 
ключевыми образами третьей области.

Проективная идентификация и интерпретация
Размышляя в терминах частей одной лич

ности, помещенных в другую, можно обнаружить 
бессознательную пару, которая является частью 
чего-то большего, чем эго, то есть такую пару, энер
гия и структура которой все время влияют на созна
тельную личность. Обнаружение бессознательной 
пары таким способом имеет важные преимущества 
перед интуитивным постижением ее существова
ния или даже выявлением в материале сновиде­
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ний, отражающем перенос и контрперенос. В этом 
случае терапевт перемещается из сферы всемогу
щества, где он знает больше, чем пациент, в область, 
где они оба могут обнаружить, что, так сказать, 
отыгрывали совместное сновидение. В этот мо
мент пациент и терапевт находятся внутри psyche 
в той же мере, что и psyche -  в них. Полезность про
странственных метафор снижается, и появляется 
возможность переживать имагинальные процессы 
третьей области. В этой сфере в центре внимания 
оказываются отношения per se, а не нечто с ними 
связанное (например, комплексы, принадлежащие 
одному или обоим). Беспокойство по поводу того, 
какая часть психики кому принадлежит, исчезает, 
когда оба человека осознают связующую их струк- 
туру, определяющую природу их взаимодействия. 
Тогда они могут осознать, что предыдущие попыт
ки понимания через метафору проекций пациента 
и терапевта представляли собой в конечном счете 
борьбу за власть.

Что же делать с частичными объектами, извест
ными нам из концепции проективной идентифи
кации? С одной стороны, они предоставляют нам 
важные данные для интерпретации отщепления 
пациентом своей жадности, зависти, ненависти, ра
дости, любви и т.д. С другой стороны, принесение 
интерпретаций в жертву (актом не-интерпретации) 
может оживить поле взаимодействия и позволить 
обоим находиться в нем. Фокусируясь на процессах 
в третьей области, переживаемой как поле взаимо
действия, и не сводя их к проекциям, которые долж
ны быть сняты, два человека могут постигнуть раз
нообразие связующих структур (слияние, дистанция 
и союз). Если к частичным объектам применяется 
анализ, основанный на снятии проекций, как де
лал Юнг в своем исследовании Rosarium (Jung, 1946, 
par. 503-505), это ограничивает творческий потен
циал проективной идентификации и алхимического
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процесса, проясняющего свойства третьей области 
в переносе и контрпереносе.

Этот мотив принесения в жертву солярного со
знания, которое обычно вовлечено в анализ и снятие 
проекций, мы находим и в образах Rosarium. Эти 
гравюры изображают изменения в поле взаимо
действия, особенно на рисунке 12, где Sol входит 
в колодец Luna, и на рисунке 18, где зеленый лев про
глатывает Sol (McLean, 1980, p. 74, 104, 128). Ясно, 
что прежде чем можно будет пожертвовать этим ти
пом сознания, сначала нужно обрести способность 
его использовать, -  такое сознание представлено 
кляйнианским способом понимания проективной 
идентификации.

Rosarium изображает процесс, при котором 
жизненная сила и связующая способность третьей 
области в конечном итоге стабилизируются в виде 
соедининяющихся структур типа гермафродита 
на рисунке 10. Rosarium -  набор образов, репрезен
тирующих всеобъемлющее учение алхимии о фун
даментальных установках в отношении души и ее 
развития. Кроме того, его образы соответствуют 
определенным этапам трансформации бессозна
тельной пары. На рисунке 20 показан воскресший 
Христос, или corpus glorificatum  (McLean, 1980, 
p. 115). В некоторых версиях этих изображений -  
они различаются в разных копиях Rosarium -  на зад
нем фоне показана вечная битва Сета и Осириса. Это 
напоминает о том факте, что независимо от того, 
насколько возвышенной может быть трансформа
ция, проблемы психической расчлененности и от
вержения полностью никогда не исчезают. Дейст
вительно, мы могли бы сказать, что они создают 
основу, или фон, с учетом которого мы вынуждены 
формировать свое отношение к жизни. Вот и послед
няя гравюра, изображающая преодоление смерти, 
предполагает, что по-настоящему живет лишь тот, 
кто помнит о своей смертности. Эта гравюра также
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символически изображает финальную, но недости
жимую цель -  полную интеграцию архетипичес- 
кого человеческим существом, при которой транс
цендентная Самость и индивидуальная Самость 
становятся идентичными1.

1 Rosarium является самым известным из алхимичес
ких текстов, и Юнг цитирует его чаще, чем любой 
другой источник. После его исследования первых 
десяти гравюр (к которым он также добавил ри
сунок 11, послуживший аналогией для рисунка 5) 
предпринимались и другие попытки проанализи
ровать эти картины. Известный подход ко всем два
дцати образам можно найти в работах Дж. Фабри
циуса (Fabricius, 1976) и А. Маклина (McLean, 1980). 
Фабрициус анализирует Rosarium  в контексте раз
вития, и изобретательно рассматривает серию гра
вюр как отображение этапов жизни, начиная с ее 
пренатальных форм, продолжая индивидуацией 
и заканчивая старостью. Он использует ряд моде
лей, основанных на работах Кляйн и Малер, а также 
на ЛСД-опыте, чтобы подтвердить свою идею о том, 
что эти гравюры фактически изображают жизнен
ный цикл. Иногда его анализ убедителен, но кое-где 
кажется весьма надуманным. Маклин отдает долж
ное Юнгу и признает значимость тантрических об
разов в этих гравюрах. Его анализ крайне полезен, 
особенно когда он увязывает воедино первые десять 
и вторые десять гравюр Rosarium; я тоже буду об
ращаться к его анализу рисунка 10, гермафродита. 
Эта гравюра имеет особое значение как отражение 
способа трансформирования полей взаимодейст
вия, возникающих при работе с пограничными 
пациентами.

Я буду говорить, по существу, о первых десяти 
гравюрах, используя их как модели для исследова
ния проективной идентификации и полей взаимо
действия, имеющих место при пограничных услови
ях. Я уже упоминал несколько образов из последних 
десяти гравюр, отмечая, что рисунки 12 и 18 можно 
рассматривать как имеющие отношение к принесе
нию солярного сознания в жертву. В целом, образы 
рисунков с 11 по 20 более детально представляют 
предшествующий процесс.
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Первые десять гравюр Rosarium1
Рисунок 1 в Rosarium называется «Меркуриан- 

ский фонтан» и «ставит своей целью изображение 
таинственных основ алхимического делания (opus)» 
(Jung, 1946, par. 402). Фонтан заполнен «подземными 
водами», циркулирующими по трем трубам фонтана, 
которые являются различными аспектами Мерку
рия. Фабрициус так описывает этот рисунок:

На гравюре у меркурианского фонтана имеет
ся основание в виде львиных лап, и меркури- 
анские воды prima materia переливаются через 
край. Они могут быть представлены как «моло
ко девственницы» (lac virginis), «уксус фонтана» 
(acetumfontis) и «живоносные воды» (aqua vitze), 
и все они проистекают из меркурианского фон
тана, на котором написаны эти три названия 
(triplex nomine) для Mercurius philosophorum. Они 
относятся к трем олицетворяемым фонтаном 
царствам: минералов, растений и животных.
Еще надпись на краю чаши фонтана сообщает, 
что units est mercurius mineralis, mercurius vege- 
tabilis, mercurius animalis. Эти проявления три
единого земного божества алхимии выглядят 
как двуглавый serpens mercurialis, который тоже 
triplex nomine, как это подтверждают надписи 
на нем -  animalis, mineralis, vegetabilis. Меркури- 
анский змей, или дракон, изрыгает ядовитые ис
парения prima materia, содержащие семь планет, 
или металлов, в дьявольской смеси и беспорядке 
(Fabricius, 1976, р. 19).

Либидо, наполняющее фонтан, является двойствен
ным: оно поднимается из меркурианского фонта
на и в то же время проистекает от двуглавого змея, 
диадической «высшей» формы Mercurius, который

1 Вторые десять гравюр Rosarium  см. в конце этой 
главы.
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проявляется иначе, чем его «низшая» форма. Та
ким образом, фонтан наполняется и сверху, и снизу. 
Mercurius, появляющийся снизу, -  это хтоническое 
либидо (Jung, 1946, par. 403), противоположность 
Небесной Троицы. Этот низший аспект Mercurius 
представляет собой «потребность, желание, ин
стинктивное влечение, агрессию и решительность» 
(ibid., par. 407); он -  создание «почитаемой приро
ды», земная часть или дополнение к Святому Духу, 
аналогично Ветхому человеку (ibid., par. 416), Гадесу 
и «языческому вестнику богов» (ibid., par. 418). «Под
земные воды» обладают силой «извращенного оча
рования», характерной для инцеста (ibid., par. 419). 
Этот «хтонический огненный Mercurius [-] сексу
альное либидо, охватывающее любовников» (ibid., 
par. 455). В сочетании с этими «инцестуозными 
элементами» мы видим клубящийся дым или ис
парения, исходящие из змеиных голов. Эти головы 
смотрят в противоположные стороны и порождают 
«два испарения, которые, выпадая в виде осадков, 
ведут к возобновлению процесса с самого начала, 
приводя к многократной сублимации или дистил
ляции с целью очищения от... черноты, сопутству
ющей изначальной природе» (ibid., par. 403). Таким 
образом поток либидо, который может подпитывать 
опасные состояния слияния, смешивается с проти
воположным потоком такой же разрушительной 
силы, порождающим расщепление; но при этом, 
как указывают надписи на гравюре, они идентичны 
один другому. Стихи, сопровождающие эту гравю
ру, гласят: «Нет фонтанов и вод, подобных моим, / 
я делаю и богатых, и бедных здоровыми или боль
ными, / смертельным могу я быть и ядовитым» 
(Fabricius, 1976, р. 19).

Гравюра графически и символически разъеди
нена; в верхней части изображен двуглавый змей, 
а внизу -  меркурианский фонтан. Маклин считает 
это расщепление сущностным аспектом картины
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и говорит нам, что душа изображена расщепленной 
на высшие и низшие формы (McLean, 1980, р. 120). 
Западную цивилизацию это расщепление мучает, 
начиная с Платона и его предшественников.

Мы знакомы с такими состояниями из опыта 
взаимодействия с пограничными пациентами, ко
гда радикальная дистанция и слияние существуют 
одновременно; это и есть негативное состояние гер
мафродита. При работе с пограничной личностью 
эта патология поля взаимодействия может захватить 
и пациента, и терапевта; та же самая феноменология 
проявляется -  хотя и с менее разрушительным по
тенциалом -  у каждого, кто сталкивается с собствен
ным расщеплением между телом и разумом.

Подведем итоги. В этой картине мы обнаружи
ваем ряд идей относительно opus: прежде всего -  об
разы испарений Binarius’а (дьявола) -  диадической 
формы Mercurius. Испарения также известны алхи
микам как massa confusa или prima materia, причем 
это враждующие элементы, представляющие несо
вместимые состояния, которыми управляет расщеп
ление. Эти элементы смешиваются с «подземными 
водами», создавая приводящую в замешательство 
смесь качеств, характерных для состояний расщеп
ления и слияния, с которой мы часто сталкиваем
ся при работе с пограничными пациентами. Душа 
представлена здесь расщепленной на «высшие» 
и «низшие» формы, характерные для расщепления 
тела и разума или материи и духа. Если бы эта гра
вюра представляла полностью индивидуированную 
душу, то ее верхние и нижние части были бы соеди
нены на вершине Фонтана (в тантрической симво
лике -  в сердечной чакре). Эта гравюра изображает, 
напротив, иной способ соединения: высшие и низ
шие сферы связаны через испарения.

Испарения Binarius’a представляют собой точ
нейшую аналогию проективной идентификации. 
При работе с ними алхимики сублимировали или
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дистиллировали состояния бессознательной иден
тичности из процессов, происходящих в третьей об
ласти, характеризующихся расщеплением и враж
дой противоположностей. Испарения связывают 
высшее с низшим -  разум с телом и дух с инстинк
том. Понимание того, что проективная идентифи
кация может связывать высшее и низшее, инстинк
тивные и ментальные процессы, таким образом, 
отчетливо видно в алхимическом изображении 
меркурианского фонтана. Эта роль проективной 
идентификации была разъяснена Бионом, и Грот- 
штейн следовал за его мыслью, описывая проектив
ную идентификацию как «трубопровод для ид в эго, 
и от них обоих -  в суперэго» (Grotstein, 1981, р. 161).

На первой гравюре эти испарения показаны 
в своей амбивалентной форме. Они связывают выс
шее и низшее; и все же, как указано в комментариях 
об этих испарениях (Jung, 1946, par. 403, n. 10), они 
также блокируют солнце и луну. Проективная иден
тификация, затуманивающая свет сознания и во
ображения, кажется здесь -  подобно алхимической 
сере -  владычицей воображения, делающей его уны
лым и безжизненным. Все же эти сернистые испаре
ния могут быть очищены до менее навязчивых форм, 
если терапевт и пациент работают с ними в вообра
жении (ibid., par. 403). Этот алхимический процесс 
включает в себя трансформирование состояния, ко
торое мы называем проективной идентификацией, 
из негативного в позитивное, но без недооценки его 
темного и хаотического аспекта. Одно из решений, 
вероятно, подходящее для алхимика, состоит в том, 
что он ценит такое задымление «солнца» и «луны». 
В психологическом отношении обязательно надо 
ценить тьму отчаяния и мучения, бездушное состо
яние неразумности; это урок, который и терапевт, 
и пациент должны проходить снова и снова.

Алхимическая модель в Rosarium использу
ет образы пары, которая должна подвергнуться
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трансформации через прохождение череды состоя
ний опасного слияния и замешательства. Напри
мер, проективная идентификация, представленная 
как «контакт левых рук», является основным моти
вом рисунка 2. «Порочное очарование (инцеста), -  
пишет Юнг (ibid., par. 419),- подобно щупальцам 
осьминога, которые обвивают... врача и пациента» 
(ibid., par. 371). Юнг понимал это состояние слияния, 
состоящее из «подземных вод» и динамизма проек
тивной идентификации, как источник опасности, 
поскольку во взаимодействии двух психик может 
быть потеряна идентичность. Все же он признавал 
ценность этого состояния, поскольку на втором 
рисунке рассматривается «сокровенный смысл ин
цеста как шокирующий символ unio mystica» (ibid., 
par. 419). Энергии инцеста глубоко связаны с про
ективной идентификацией и соединяют духовные 
процессы с хтоническими глубинами сексуальности 
(ibid., pars. 418, 455). Рисунок 2 можно, таким обра
зом, рассматривать как репрезентацию опасностей 
состояний слияния в поле взаимодействия. С учетом 
того, что эротический элемент является базовым 
для состояния союза, когда два человека оказыва
ются в этом состоянии контакта, управляемом бес
сознательным, оно становится еще более опасным.

Инцестуозным влечениям к слиянию противо
поставлен спускающийся голубь (так или иначе 
символизирующий Святой Дух, энергии unio mystica 
или духовную мудрость). Голубь необходим, чтобы 
избежать опасности того, что поле может дегради
ровать к псевдодуховности или буквализму.

На третьем рисунке, озаглавленном «Голая 
правда», отображены другие опасности, подстере
гающие на пути преобразования бессознательной 
пары. Комментарий к рисунку 3 -  это почти заклина
ние против нарциссизма, особенно против гордости 
и высокомерия, которые в ходе работы могут при
вести к потере из виду сил, болыыих-чем-эго (ibid.,
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par. 450). Эта гравюра сопровождается следующими 
фразами. Sol говорит: «О Luna, позвольте мне быть 
вашим мужем,» и Luna говорит: «О Sol, я должна под
чиниться тебе» (ibid., par. 451). Запреты SoPa и Luna, 
подобные компенсаторной функции сновидений, 
можно расценивать как необходимые для того, что
бы противодействовать полю сопротивления пары 
истинной встрече. В клинических терминах этот 
рисунок отражает сопротивление, характерное 
для нарциссического переноса и контрпереноса.

На рисунке 4 фокус сосредоточен на эротичес
ких энергиях, проявляющихся через проективную 
идентификацию, но предостережение относительно 
нарциссизма уже сделано, и теперь эти энергии мо
гут рассматриваться как позитивные и поддающие
ся трансформации. Эротические энергии констел- 
лируются в поле взаимодействия и служат, прежде 
всего, сосудом для трансформации бессознатель
ной пары, функционирование которой определяет 
столь многое в поведении и фантазийной жизни 
сознательной пары. Психоаналитические подходы 
к сексуальности имеют тенденцию фокусироваться 
на негативном аспекте эротических энергий в пре
делах терапевтического поля. Возникновение меж
ду пациентом и терапевтом эротической энергии 
обычно рассматривалось как защита против трево
ги. Алхимический подход также уделяет бдительное 
внимание патологическим тенденциям, но в то же 
время подчеркивает позитивную, трансформирую
щую силу эротической энергии.

Эта стадия трансформации поля взаимодейст
вия приводит к coniunctio (рисунок 5). Здесь гар
моничным образом происходит выход за пределы 
чередования состояний слияния и дистанцирова
ния -  тех противоположностей, болезненный кон
фликт которых обычно отрицается и искажается 
иллюзиями проективной идентификации. На этой 
гравюре спускающийся голубь, занимающий столь
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важное место на предыдущих картинах, отсутст
вует; это значит, что духовная установка теперь 
начинает интегрироваться в поле взаимодействия. 
До coniunctio это поле находилось под властью слия
ния или расщепления. В поле взаимодействия, изо
браженном на этой гравюре, тенденция отыгрыва
ния, буквализирующая процессы, происходящие 
в третьей области, становится менее угрожающей. 
В целом, в работу в третьей области вовлечены про
цессы, которые являются одновременно и букваль
ными, и символическими (Samuels, 1985).

Coniunctio -  это событие, которое может быть 
пережито в настоящем; его ритм и способность пре
одолевать оппозицию слияния и дистанцирования 
могут быть пережиты непосредственно. Как рань
ше уже упоминалось, оно часто происходит бессо
знательно (Jung, 1946, par. 461). Важный результат 
coniunctio как сознательного или бессознательного 
события состоит в том, что образ терапевта теперь 
интроецирован пациентом, а образ пациента интро- 
ецирован терапевтом. В результате пациент может 
получить имагинальный опыт контейнированности 
терапевтом как во время сессии, так и за ее преде
лами. Без такого контейнирования пациенту будет 
трудно перенести своеобразное чувство родства, 
которое способствует росту и поощряет пациента 
и терапевта рискнуть и выявить уязвимые области. 
В терминах Винникотта можно сказать, что coniunc
tio приводит к «холдингу» (Winnicott, 1971).

Поле coniunctio имеет вневременной аспект, 
который передается через unus mundus1. Этот ком
муникативный опыт можно также понимать как 
установление между двумя людьми связи через про
ективную и контрпроективную идентификацию, со
вместное переживание «вчувствования», которое

1 Это явление, которое в оккультной литературе свя
зывают с коммуникацией на астральном уровне.
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делает пространственно-временные ограничения 
не такими жесткими. Coniunctio является, таким об
разом, очень выигрышным состоянием; алхимик 
нацелен на то, чтобы стабилизировать поле в этом 
состоянии. Гравюры, которые следуют за coniunc
tio, представленным на рисунке 5, как это ни пара
доксально, связаны с тем, что разрушает это поле, 
и все же является необходимым для того, чтобы оно 
могло стать стабильным.

Рисунок 6 отображает мертвую двуполую струк- 
туру; это решающий этап в возможном воплощении 
самости. Это nigredo возникает оттого, что пара ин- 
цестуозно переплетается в ходе проективной иден
тификации в предшествующем coniunctio и раскры
вает нерешенные инцестуозные темы и терапевта, 
и пациента.

Состояние, подобное смерти, часто переживает
ся терапевтом и пациентом как ощущение депрес
сии и отчаяния. Также доминирующим аффектом 
становится зависть, поскольку если всплывают вос
поминания о ранних потерях, это сопровождается 
завистливой убежденностью, что союза больше 
не будет никогда. Человек в этом состоянии в ходе 
проективной идентификации часто переживает де
прессию и приступы зависти.

Терапевт запросто может использовать интер
претации, основанные на теориях развития. На
пример, он может фокусироваться на частичных 
объектах, сформированных вследствие неудачи 
пациента при переходе к депрессивной позиции. 
Или, напротив, терапевт и пациент могут размыш
лять над состояниями союза, предшествующими 
nigredo, а не заниматься редуктивным анализом 
аффектов. Это важно, поскольку аффекты nigredo 
достаточно сильны, чтобы подавить воспоминания 
о том, что происходило ранее. Последовательный 
ряд гравюр Rosarium, таким образом, становится на
шим путеводителем, когда дело касается изменений
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и трансформаций поля взаимодействия. Если мы 
даем интерпретацию с использованием метафоры 
спроецированных частей, отчаяние пациента мо
жет быть ограничено и сведено до индивидуального 
уровня вместо того, чтобы быть понятым как часть 
переживания потери священных энергий.

Рисунок 7 изображает стадию, известную как 
«Исхождение души», которую Юнг уподобил шизо
френической диссоциации (Jung, 1946, par. 477). 
До этого момента в своем анализе переноса он ис
пользовал модель coniunctio, чтобы понять союз 
противоположностей; эта модель coniunctio была 
основана на образе hieros gamos, или священного 
брака -  состояния, которое может отражать бессо
знательные отношения между двумя людьми. Когда 
Юнг анализировал рисунок 7, он перешел к другой 
модели coniunctio, а именно unio mystica, то есть оди
нокого восхождения души к Богу. Это изменение 
в модели является существенным: поскольку пара, 
вовлеченная в поле взаимодействия, может быть 
крайне дезориентирована, то происходит нечто 
большее, чем видно со стороны. Когда терапевт и па
циент переживают острое состояние потери души, 
модель unio mystica помогает понять, что между ними 
происходит невидимый процесс. Как говорит Юнг, 
«психологический анализ этого процесса ведет в об
ласти внутреннего опыта, ускользающего от взгляда 
самого непредвзятого и бескомпромиссного научно
го наблюдателя» (ibid., par. 482). Душа -  связующее 
звено между пациентом и терапевтом -  действитель
но обновляется в своем восхождении к трансфор
мирующим силам коллективного бессознательного. 
И все же сознательное переживание третьей обла
сти парой характеризуется в этот период полным 
отсутствием связей.

Это бездушное состояние обычно переживает 
и пациент, и терапевт; оба чувствуют, будто нахо
дятся в параллельных или альтернативных вселен-
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ных. Этот опыт часто является пугающим и может 
быть унизительным для терапевта, если его нарцис- 
сические защиты не слишком сильны, поскольку со
стояние отсутствия контакта с другим человеком 
трудно принять, особенно терапевту, обычно ощу
щающему себя мастером взаимодействия с людьми 
и с психикой. В такие моменты можно использовать 
интерпретации, основанные на теории проективной 
идентификации, но они искажают это болезненное 
состояние полного отсутствия контакта. Например, 
состояния психической мертвенности и бессилия, 
переживаемые терапевтом, могут запросто быть 
проинтерпретированы как индуцированные аффек
ты. Но это не совсем верно и переводит в область 
межличностных отношений то, что лучше рассма
тривать в терминах поля.

Состояние, изображенное на рисунке 7, также 
называют impregnatio. Значение его состоит в том, 
что даже если межличностные отношения ощуща
ются как мертвенные и не чувствуется никакой 
внутренней связи с бессознательным, мистерия 
все же разыгрывается. На алхимическом языке мож
но сказать, что душа восходит к Богу в unio mystica; 
это союз с трансцендентной Самостью. В это время 
проективная идентификация теряет свою ценность 
для интерпретаций и, фактически, сохраняется 
только ценность унижения терапевта с его неловкой 
попыткой понимания. Этот момент покрыт мраком 
тайны, однако здесь часто возникает ощущение те
рапевтической неудачи. Что происходит при этом -  
неизвестно никому, даже глазу воображения. О том, 
что оккультисты знали об этом уровне, свидетельст
вует притча Руми, исламского мистика и поэта три
надцатого столетия:

Искатель постучал в дверь возлюбленного -
Бога -  и голос изнутри спросил его: «Кто там?»
Искатель ответил: «Это -  я»; и голос сказал:
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«В этом доме нет Я и нет Ты». Дверь осталась 
запертой. Тогда искатель уединился, постился 
и молился. Год спустя он снова пришел и посту
чал в дверь. Снова голос спросил: «Кто там?» Те
перь верующий ответил: «Это Ты». Тогда дверь 
открылась.

Рисунок 8, mundificatio, изображает процесс «очище
ния» от остаточной инфляции, порожденной слияни
ем с процессами в третьей области. Эта трансформа
ция негативных состояний слияния продолжается 
во всей серии из двадцати картин. На этом этапе про
цесса терапевт заинтересован, прежде всего, в твор
ческом соединении пациента с numinosum, так как 
связь пациента с нуминозным была отщеплена 
и в то же время слита с эго, вызывая инфляцию.

На рисунке 9 душа возвращается, восстанав
ливая энергию и структуру поля взаимодействия. 
К этому времени поле становится относительно 
устойчивым, и регрессии вряд ли могут нанести ему 
ущерб. Эта стадия приводит к Ребису на рисунке 10.

В «Психологии переноса» Юнг рассматривает 
образ гермафродита, известного как Ребис, в ка
честве прискорбного продукта неразвитого созна
ния алхимика. Он указывает на недопонимание 
алхимиками фундаментального психологического 
процесса проецирования и понимает образ гермаф
родита как следствие «незрелости алхимического 
мышления» и нехватки психологического пони
мания (ibid., par. 533). Его критика сфокусирована 
на сексуальности:

Данная проблематика была вновь извлечена 
на поверхность Фрейдом... Бессознательная сек
суальность сразу же была воспринята со всей 
серьезностью и возведена в своего рода религи
озную догму... Сексуальность, присущая симво
лу гермафродита, полностью овладела сознани
ем, породив установку, не менее сомнительную,
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чем порождаемая старым символизмом гибри
да... Сексуальность этих содержаний всегда 
означает бессознательное отождествление Я 
с бессознательной фигурой, < ...>  вследствие 
чего Я волей-неволей как бы поддается идее 
hieros gamos или считает, что речь идет исклю
чительно о реализации эротического влечения. 
Естественно, речь пойдет о нем, если < ...>  кон
центрироваться на этом и не обращать внима
ния на его архетипические аспекты. < ...>  В слу
чае изображения гермафродита я всегда видел 
его символизирующим не цель, а начальную 
стадию процесса, выражение отождествления 
с анимой или анимусом (ibid., pars. 533-535).

В «Психологии переноса» содержится строгий запрет 
на разыгрывание негативных состояний слияния, 
которые могут возникать между пациентом и тера
певтом. Нужно задаться вопросом: не этот ли про
блемный теневой аспект психотерапии, особенно 
сексуальное отыгрывание, был причиной юнгов- 
ского негативного видения Ребиса? И не был ли его 
скепсис по отношению к точке зрения Фрейда о важ
ности сексуальности фактором, внесшим сюда свой 
вклад? Юнг воспринимает Ребиса как негативный 
образ только в этой работе о переносе. В Mysterium 
Coniunctionis Ребис упомянут без негативных инто
наций; на самом деле, он высоко оценен и отмечен 
как образ парадоксального союза противоположнос
тей, серы и «изначальной влаги», которые, по Юнгу, 
представляют собой «две самые мощные противопо
ложности, которые себе только можно представить» 
(Jung, 1955, par. 337)1. Один из многих примеров, 
которые мы можем процитировать, Юнг приводит 
в «Психологии архетипа ребенка». Там Ребис назван 
не «продуктом примитивной недифференцирован-

1 Цит. по: Юнг К. Г. Misterium Coniunctionis. М.-K.: Рефл- 
бук-Ваклер, 1997.



Основания проективной идентификации 205

9. Возвращение души

10. Новое рождение



206 Глава 4

ности», а напротив, сказано, что «люди все снова 
и снова возвращались к этим представлениям и раз
вивали их в своих фантазиях на высоких и даже вы
сочайших ступенях культуры» (Jung, 1951, par. 292)1. 
(Другие примеры см. в: Schwartz-Salant, 1984, р. 6.)

Несомненно, гермафродит может функциони
ровать и как негативный образ. Часто он действует 
негативно в начале терапевтического процесса, осо
бенно когда терапевту приходится иметь дело с по
граничными состояниями сознания. Например, гер
мафродит может быть образом состояний слияния, 
возникающих между терапевтом и пациентом в про
цессе, где преобладает проективная идентифика
ция. В этих условиях два человека могут чувствовать 
себя склеенными в одно аффективное тело, пере
живая одни и те же эмоции, в то время как каждый 
сохраняет свои защиты и установки: одно тело, две 
головы! Двуполая самость может также принимать 
форму тенденции терапевта действовать так, будто 
он есть целое, в то время как эта «целостность» фак
тически является гибридом, частично состоящим 
из интроектов пациента: нас двое, но мы оба думаем, 
что мы -  одно. В ситуации этой путаницы мы легко 
склоняемся к частичным интерпретациям и оши
бочно принимаем их за целостные. Мы говорим на
шим пациентам о динамике, а потом удивляемся, 
когда обнаруживаем, что такие интервенции ока
зывают разрушительное воздействие, поскольку мы 
не смогли заметить, что описываем лишь часть эго. 
При доминировании поля взаимодействия, структу
рированного негативными качествами гермафроди
та, мы легкомысленно предполагаем, что пациенту 
доступны определенные части его души, хотя они 
пока еще отщеплены и недосягаемы для его созна
ния. Такие психологические состояния могут до­

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология архетипа ребенка // 
Юнг К. Г. Структура психики и процесс индивидуа- 
ции. М.: Наука, 1996. С. 67.
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минировать в процессе переноса-контрпереноса: 
самость часто переживается как гибридный объект, 
состоящий из частей терапевта в слиянии с частями 
пациента. И пациент, и терапевт легко оказываются 
под влиянием этого гибридного состояния.

Негативный аспект Ребиса лежит в основе при
водящих в замешательство процессов расщепления, 
которые доминируют у пограничного пациента. 
Противоречивые и взаимоисключающие состояния 
сознания слиты воедино. Пациент выражает нена
висть ко мне, затем, не теряя ни секунды, немедлен
но говорит о любви; женщина средних лет ощущает 
сексуальное влечение ко мне, когда чувствует себя 
молодой, но становится полностью асексуальной, 
когда ощущает свой действительный возраст. Два 
состояния существуют одновременно и определяют 
идентичность пациента; сбивая при этом с толку нас 
обоих. Кажется, что каждая из противоположнос
тей истощает и в то же время стимулирует другую. 
При констелляции такой негативной гермафроди- 
тической самости гендерная идентичность также 
становится смешанной.

При работе с пограничным пациентом стано
вится заметным и позитивный потенциал этого 
образа гермафродита. При нехватке у пациента 
внутренней функционирующей самости можно до
полнить ее через поле взаимодействия, действующее 
как ее совместный образ. Структура самости может 
быть создана между двумя людьми без негативного 
доминирования participation mystique и без потери 
идентичности каждого. При адекватном использо
вании воображения и при способности переживать 
сексуальность как поле энергии, двое могут пере
живать совместную самость и возвращаться к ней 
снова и снова, так же как человек может соединяться 
с собственным образом самости. Такая совместная 
самость, наряду с идивидуальным опытом само- 
восприятия, может стать источником душевного
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подъема, порядка и гнозиса. Важно то, что такая 
совместная самость может быть интроецирована 
и позволяет создать внутреннюю гермафродитиче- 
скую структуру самости. Sol и Luna имеют равную 
ценность, представляя, например, рационально-дис- 
курсивную и имагинальную установки, или мен
тальные и телесные процессы, или состояния «де
лать» и «быть».

Генезис позитивного гермафродита содержит 
переживание coniunctio. Опыт переживания со
стояния союза способствует формированию меж
ду пациентом и терапевтом поля взаимодействия, 
которое связывает их и становится источником 
терапевтического альянса, столь важного в тера
пии пограничных состояний, без которого психо
тические процессы могут стать неуправляемыми. 
Глядя на десятую гравюру, изображающую Ребиса, 
мы можем увидеть, как понимались такие совмест
ные состояния в алхимии. На ней показана фигура 
гермафродита, стоящая на полумесяце. С одной сто
роны, этот образ репрезентирует состояние, когда 
процесс воображения становится опорой, от кото
рой люди могут стать зависимы, неважно, насколько 
конфликтно при этом их взаимодействие. Темный 
преследующий аспект Богини Дурного Глаза стано
вится управляемым. С другой стороны, положение 
«стоя на луне» предполагает преодоление смерти 
(McLean, 1980, р. 124). Разрушительные аффекты от
вержения (включая опасные формы гнева, панику 
и отчаяние) могут стать основой терапевтического 
взаимодействия. Это не значит, что взаимодейст
вия, направляемые преследующими состояниями, 
должны прекратиться -  скорее, они должны пере
стать разрушать терапевтический альянс. Негатив
ные состояния в этом случае существуют в контекс
те, позволяющем функционировать воображению 
каждого из участников, но теперь в этом контекс
те закон мести трансформирован, и оба осознают,
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что подобные негативные аффекты -  это часть его 
или ее естественных ограничений. Работа во тьме 
таких состояний приводит к углублению союза. 
А без позитивного поля взаимодействия, исходящего 
из coniunctio, негативные состояния слияния будут 
преобладать, снова и снова уничтожая воображение 
как нечто враждебное.

Таким образом, рисунок 10 в Rosarium иллюст
рирует достижение цели наивысшего уровня -  со
зидание структуры, которая может стать самостью, 
общей для двоих. Об этом пишет поэт Роберт Блай: 
«Они повинуются третьему телу, общему для них. 
Они обещали любить это тело» (В1у, 1985, р. 19). Это 
тонкое тело приводит к мудрости, знанию, а самое 
главное, к чувству родства, и обладает собственной 
автономией в пределах третьей области. Оно может 
стать самостью индивида -  самостью, объединяю
щей полярности мужского и женского. Такие общие 
переживания и общие структуры -  истинная цель 
проективной идентификации.
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11. Возбуждение

12. Озарение



Основания проективной идентификации 211

14. Связь



212 Глава 4

16. Оживление



Основания проективной идентификации 213

18. Смирение





глава  ТОНКОЕ ТЕЛО 5 И ИМАГИНАЛЬНЫЕ 
ПЕРЕЖИВАНИЯ 
В ПОЛЕ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ

...психика может [иметь] очень реальное влияние, 
которое осуществляется через так называемое тон
кое тело.

Jung, 1935, part. 3, p. 139

Введение
Механизм проективной идентификации -  это 

средство, с помощью которого пограничная лич
ность пытается наладить связь со своим бессозна
тельным. В этот процесс человек вовлекает энергии 
того, что часто называется «тонким телом», или, 
как я это называю, «третьей области». Поэтому 
пристальное внимание к этой области является ре
шающим при работе с пограничными состояниями. 
Терапевт должен научиться способствовать входу 
и выходу из нее, и вообще должен чувствовать себя 
уверенно, имея дело с этой сферой бессознательного.

У пограничных личностей существует проблема 
власти; они одержимы потребностью контролиро
вать бессознательное. Его констелляции настолько 
негативны, что установить с ним достаточно гибкие 
отношения (с должным почтением) очень трудно. 
Этот комплекс власти -  источник огромного стресса 
для пограничного человека, поскольку ему также 
известно, что этот комплекс власти препятствует 
аутентичной жизни, основанной на отношениях 
с другими и с бессознательным. Пограничная лич
ность, вероятно, стыдится своего комплекса власти
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и тщательно скрывает его от себя и других людей, 
отщепляя этот комплекс от нормального, или обы
денного, эго-сознания. Естественно, пограничная 
личность сверхчувствительна к проблемам власти 
у других людей. Вследствие обсессивности пациен
та в отношении власти и контроля любые терапев
тические техники, приводящие к пониманию того, 
что происходит «в пациенте», в отсутствие внима
тельного отслеживания терапевтом собственного 
участия в процессе, провоцируют лишь дальнейшее 
укрепление комплекса власти у пограничной лич
ности1. Однако если терапевт обнаруживает бессоз
нательный и автономный процесс, который захва
тывает и пациента, и его самого, и поддерживает 
связь с ним при помощи воображения, он помогает 
пациенту переживать numinosum. В ходе этого про
цесса между ними прекращаются отношения, осно
ванные на власти.

Древняя концепция тонкого тела является 
родственной тому, что было известно в эпоху Нью
тона как эфир; ее придерживались вплоть до появ
ления теории Эйнштейна. Она -  архетипическая 
предшественница концепций поля в физике и поля 
взаимодействия в психотерапии.

Концепция тонкого тела
В своем введении к работе Доктрина тонкого 

тела в западной традиции (1919) Г. Р. С. Мид утверж
дал: «Мысль о том, что физическое тело человека

1 Я должен подчеркнуть, что этот процесс не столь
ко означает «делиться своими чувствами с пациен
том», сколько то, что высказывания терапевта сле
дуют за имагинативным присутствием появившейся 
третьей области. Речь идет не о том, что прямое сооб
щение терапевтом пациенту об аффективных состоя
ниях без ссылок на поле взаимодействия не может 
оказаться ценным. Некоторым терапевтам хорошо 
удается такого рода непосредственное взаимодейст
вие, которое также крайне важно, когда мы имеем 
дело с пограничными состояниями сознания.
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является как бы экстериоризацией невидимого тон
кого воплощения жизни разума -  очень древнее ве
рование». Его слова все еще звучат убедительно:

Однако в наше время властвует привычка 
к скептическому рационализму, когда любое 
такое античное верование почти сразу отверга
ется как необоснованная фантазия донаучной 
эпохи... Я убежден, что чем глубже проникают 
самые современные исследования в достаточно 
неясные области биологии, психофизиологии 
и психологии, тем с большей готовностью наш 
разум будет склоняться к тому, чтобы приветст
вовать эту идею как плодотворную рабочую ги
потезу, чтобы скоординировать значительное 
количество ментальных, витальных и физичес
ких феноменов человеческой индивидуальнос
ти, которые иначе остаются для нас запутан
ным и необъяснимым набором разрозненных 
элементов (Mead, 1919, р. 1-2).

Тонкое тело можно переживать в воображении как 
своеобразное поле энергии, порождаемое самим на
шим физическим существованием1. Оно невидимо 
для обычного восприятия, но может быть замечено 
имагинально. В случае двух человек в терапии -  те
рапевта и пациента -  кажется вполне очевидным, 
что их тонкие тела могут взаимодействовать и про
являться при слиянии или, напротив, при сепара
ции. Последняя может стать чрезвычайно разруши
тельной и преследующей из-за своей бездушности. 
Третья возможность состоит в том, что тонкие тела 
обоих могут взаимодействовать в ходе coniunctio.

1 Я хотел бы сослаться в этом контексте на книгу 
А. Минделла «Сновидящее тело» (Mindell, 1982). 
В ней Минделл использует юнговское различение 
психического и соматического бессознательного. 
В частности, в неопубликованных Семинарах по ниц- 
шевскому «Так говорил Заратустра» (1934-1939) от
ражено, как психические образы могут быть отре- 
флексированы через соматическое бессознательное.
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Вопрос не в том, действительно ли существует 
тонкое тело, а в том, может ли человек его восприни
мать. Ведь когда мы имеем дело с тонким телом, нас 
интересует не обычное восприятие, а имагиналь- 
ное. Те, кто может видеть, способны это делать; те, 
кто не может, относятся к этому скептически. Од
нако есть клиницисты, знающие о существовании 
феноменов тонкого тела, но подвергающие сомне
нию возможность их использования в клинической 
практике. Это указывает на гораздо более важные 
проблемы: наносит ли вред терапии концепция 
тонкого тела тем, что может отвлекать внимание 
от важности физического тела, в частности, от телес
ной энергии и от ассоциируемых с ней сексуальных 
проявлений? Действительно ли тонкое тело слиш
ком эфемерно, чтобы объяснить его в доступных 
для клиницистов терминах, и не рискуем ли мы, 
принимая эту концепцию, тем, что наши клиничес
кие усилия могут завязнуть в трясине замешательст
ва и путаницы, замаскированной под мистерию?

Два человека могут распознать состояние, ко
гда их тонкие тела взаимодействуют. Этот опыт 
часто ощущается как качественное изменение про
странства между ними, которое начинает пережи
ваться как наполненное энергией и скорее матери
альное по своей природе. Они оказываются тогда 
на пороге понимания архетипических процессов, 
mundus imaginalis1, как определял его Генри Корбен 
(Corbin, 1972, p. 1-19)2.

Центральная архетипическая структура той 
фундаментальной области, с которой могут сопри
коснуться двое людей, переживая процессы тонкого 
тела -  coniunctio. Когда coniunctio является активным

1 Мир воображения (лат.).
2 Эндрю Сэмюэлс убедительно возражал, что «здесь 

присутствует двойной индивидуальный или общий 
mundus imaginalis, который констеллирован в анали
зе» (Samuels, 1985, р. 58-59).
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имагинальным переживанием, у обоих одновремен
но возникает то тяга к слиянию, то стремление к се
парации, в то время как между ними непрерывно 
сохраняется ощущение единства.

Клинический материал можно рассматривать 
относительно тела или относительно души1. Напри
мер, двадцатитрехлетний пациент, который страдал 
от эпизодической импотенции, крайней инертности, 
навязчивой мастурбации и компульсивного куре
ния марихуаны, вспомнил следующие переживания 
своего детства. В возрасте семи лет его сильно ис
пугал игровой персонаж по имени Алиса Громила. 
Ночью в своей спальне он воображал ее, и она ста
новилась еще огромнее и ужаснее. Он мог защитить 
себя от нее только одним способом -  натянув одея
ло до самого подбородка, чтобы только его голова 
оставалась над одеялом. Он совершал этот ритуал 
в течение следующих семи лет и смог отказаться 
от него, только когда стал мастурбировать и навяз
чиво курить марихуану, блокируя приступы тревоги.

Этот пациент имел вид человека, «натянувшего 
на себя одеяло». Он будто делал вдох и затем задер
живал свое дыхание на неопределенное время, вжи
маясь в спинку кресла так, что его торс практичес
ки не был виден. Когда он задерживал дыхание, он, 
казалось, уменьшался, и оставалась только голова; 
его ригидное тело не подавало никаких признаков 
жизни. Затем он делал спазматический выдох. Эта 
последовательность повторялась: он «натягивал оде
яло» снова, его тело становилось ригидным и, нако
нец, следовал внезапный выдох с усилием.

Работа с ним была лишь косвенно обращена 
к паттернам дыхания этого пациента и характеро
логическому панцирю. Вместо этого она была со­

1 Внимание уделялось телу (Whitmont, 1972, р. 5-16), 
и этот интерес впоследствии нарастал (Green, 1984, 
р. 2-24; Woodman, 1984, р. 25-37; Chodorow, 1984, 
р. 39-48).



220 Глава 5

средоточена на родительских комплексах, и осо
бенно плодотворным оказалось исследование его 
интенсивной реакции на сексуальность (которая 
приняла форму отвращения к прелюдии). В резуль
тате краткосрочной терапии, продолжавшейся год, 
его навязчивая мастурбация прекратилась, он начал 
отношения с женщиной своего возраста и его тяга 
к марихуане заметно уменьшилась. Его дыхатель
ный паттерн также улучшился, хотя все еще был по
хож на «натягивание одеяла».

Эта виньетка показывает, как интенсивный не
гативный материнский комплекс проявился через 
тело и душу. Вследствие специфики моего обучения 
я принял решение работать в этом случае с психи
ческими комплексами. Другой терапевт, возможно, 
подошел бы к проблемам этого молодого человека 
через телесный панцирь и дыхательные паттерны. 
Мой подход был вполне успешен, хотя я уверен, 
что телесно-ориентированная терапия была бы 
не менее плодотворной.

Пациент использовал расщепление в качест
ве защиты от угрозы затопления психотическими 
тревогами. В частности, расщепление разума и тела 
было его главной защитой; в своем детском ритуале 
это он реализовывал это при натягивании одеяла -  
только до подбородка. Это поведение в детстве стало 
основой того, как он затем отщеплял от себя осозна
ние своего тела. Ясно, что его интенсивные тревоги 
жили, так сказать, в теле и оставались скрытыми 
там, пока работали его расщепляющие защиты1.

Когда этот пациент не принимал наркотики, 
чтобы умерить свои страхи, уровень тревоги возрас
тал, а его тело и дыхательный паттерн демонстриро
вали те проявления ригидности, которые я описал. 
Каждый раз, когда констеллируется какой-то ком­

1 Юнг продемонстрировал эти физиологические реак­
ции в своих экспериментах со словесными ассоциа
циями (1918).



Тонкое тело и имагинальные переживания 221

плекс и угрожает поглотить эго-функции, телес
ное эго выбирает паттерн, который ассоциируется 
с этим комплексом. При этом проявляются не толь
ко физиологические реакции, такие как изменения 
дыхания, сердечного ритма и гальванических реак
ций кожи, но и обнаруживаются изменения общей 
структуры тела. Психологически пациенты это пере
живают как изменение образа своего тела. Когда 
пациент, которого я описал, находился под угрожа
ющим влиянием своего негативного материнско
го комплекса, его образ тела рассыпался на части, 
становился уродливым и переполненным отврати
тельными желаниями, а физическое тело выглядело 
специфически, будто было спрятано под одеялом.

У каждого комплекса есть свое тело. Тело ком
плекса не является ни физическим телом, ни чис
то ментальной структурой, а скорее «промежу
точным (in-between) феноменом». По словам Мида, 
это «невидимое тонкое воплощение жизни разума» 
(Mead, 1919, р. 1). Тонкое тело может проявиться пси
хологически в виде сновидений, фантазий и образов 
тела, а также физически -  в виде телесной структуры 
и защит. Оно и духовное, и физическое, и вместо того, 
чтобы исследовать ту или другую из этих противо
положностей, я использую клинический материал, 
чтобы показать -  многого можно достичь, уделяя 
внимание этой обычно нечеткой промежуточной 
сфере, в которой участвуют оба полюса.

Это царство тонких тел составляло главный 
интерес алхимиков. У Парацельса мы читаем ре
френ «разрушай тела». Он говорит, как я полагаю, 
о трансформировании тела комплекса. При биоэнер
гетической работе терапевт пытается освободить 
тело от его защитной брони. Но при таком подходе 
вовлечено физическое, а не тонкое тело. Если мы 
хотим работать с тонким телом, необходимо приме
нять воображение, и это, как говорит Юнг, является 
ключом ко всему алхимическому знанию (Jung, 1953,
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par. 396). Если вы можете успешно работать в сфере 
тонкого тела, то часто есть шанс трансформировать 
не только психическую, но и физическую структуру 
тоже. Расщепление тела и разума можно смягчить, 
когда происходит плодотворное соприкосновение 
со сферой тонкого тела.

Юнг рассматривает использование понятия 
тонкого тела в «Психологии и алхимии» (Jung, 1953, 
par. 394ff), но более полно развивает эту концепцию 
в своих неопубликованных Семинарах по книге Ниц
ше «Так говорил Заратустра». Юнг говорит, что пси
хические проекции передаются с помощью тонкого 
тела (Jung, 1934-1939, V. 3, р. 139) и проявляются 
в физических и психических трансмиссиях от одно
го человека к другому (Jung, 1934-1939, V. 10, р. 144). 
Я хотел бы развить юнговскую идею и утверждаю, 
что среда тонкого тела может быть спроецирована, 
воспринята воображением и пережита двумя людь
ми. Кроме того, это промежуточное тонкое тело мо
жет быть общим и включать в себя индивидуальные 
тонкие тела двух человек, участвующих в терапии. 
В фокусе нашего внимания находится форма пере
живания тонкого тела, изображенная на гравюрах 
Rosarium Philosophorum.

Я убежден, что открытие Винникоттом переход
ных пространств и феноменов исходит из восприя
тия тонкого тела:

Я заявляю, что < ...>  [есть] промежуточная 

зона непосредственного опыта, и две другие 
зоны [внутренняя реальность и внешняя жизнь] 
вносят свой вклад. Существование этой зоны 
не оспаривается, поскольку она не деклариру
ет никаких функций, кроме того, что являет
ся «зоной отдыха» для индивида, вовлеченно
го в вечную задачу человека -  сепарирование 
внутренней и внешней реальностей, которые 

взаимосвязаны.
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<...>  Я настаиваю на положении о проме
жуточном состоянии между беспомощностью 
ребенка и ростом его способности понимать 
и принимать реальность. Поэтому я изучаю 
иллюзии, данные ребенку, которые во взрослой 
жизни являются неотъемлемыми составляю
щими искусства и религии, а также становятся 
признаком безумия, когда взрослый слишком 
властно завладевает и пользуется доверчивос
тью других, побуждая признать и разделять 
иллюзии, которые не являются их собственны
ми. Мы можем разделять с другими признание 
иллюзорного опыта и, при желании, собрав
шись вместе, образовать группу на основании 
сходства нашего иллюзорного опыта... (Winni- 
cott, 1971, p. 2-3)1.

Необходима смелость Винникотта, чтобы пытаться 
описать феномены тонкого тела. Раз предмет наше
го исследования -  иллюзия, можно много говорить 
о реальности воображения и о том, что оно может 
позволить человеку почувствовать «промежуточ
ную зону между субъективным и объективно вос
принимаемым» (ibid., р. 3), но, однако, после этого 
каждому предстоит исключительно трудная задача 
сообщения об этом опыте. Когда переживание тон
кого тела констеллировано между двумя людьми, 
оба могут испытывать то, что изображено на гра
вюрах Rosarium.

При переживании coniunctio «здесь-и-теперь» 
имагинальная реальность может способствовать 
исцелению тех безумных частей души, в которых 
доминирует поверхностность, где мышление фраг
ментировано, а ощущение непрерывности личности 
утрачено (ibid., р. 97). Мать может исцелить или за
делать разрывы психической структуры и «восста­

1 Цит. по: ВинникоттД. Игра и реальность. М.: Инсти
тут общегуманитарных исследований, 2002. С. 13-14.



224 Глава 5

новить у ребенка способность использовать символ 
единства» (ibid.). Coniunctio, переживаемое с помо
щью воображения в терапевтическом сеттинге, так
же может обладать таким потенциалом.

Нужно отметить, что во многом исцеление в те
рапии может произойти и без признанного в откры
тую опыта coniunctio и без имагинального взгляда. 
В «Психологии переноса» Юнг говорит, что coniunc
tio часто происходит бессознательно (Jung, 1946, 
par. 461), так что его присутствие остается незаме
ченным эго-сознанием. Исцеление, как показала 
Джудит Хаббак (Hubback, 1983, р. 313-327), часто 
может быть понято как интроецирование пациен
том союза сознания и бессознательного, существую
щего у терапевта. Этот процесс может быть основой 
исцеления в самых разных случаях. Маловероятно, 
что исцеление происходит потому, что пациент на
учился справляться с конфликтом на когнитивном 
уровне. И оно не следует из аффективного опыта, 
которому может способствовать хорошая интер
претация. Эти феномены относительно видимы 
и материальны.

Напротив, первичный источник исцеления 
кроется в совместном переживании терапевтом 
и пациентом процесса, в рамках которого терапевт 
был в состоянии поддерживать себя и раз за ра
зом восстанавливать способность к воображению 
и мышлению под ударами проективного и интро- 
ективного процессов, самая цель которых состоит 
в том, чтобы атаковать воображение и связи, им по
рожденные (Meitzer, 1978, р. 30-31). Мыслеобразы, 
которые могут появляться у терапевта или пациен
та под воздействием таких деструктивных «фено
менов поля», редко бывают результатом процесса 
дискурсивного мышления. Скорее они -  «отпрыс
ки» союза или, по словам Мельтцера, продукты 
«комбинированного объекта» (Meitzer, 1978, р. 138; 
1973, р. 85).
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Имагинальная архетипическая пара coniunctio -  
это источник исцеления, который может быть интро- 
ецирован пациентом и, надо добавить, терапевтом 
тоже. Coniunctio во многом подобен бессознатель
ной паре, которую Андре Грин считает важнейшей 
в терапевтической работе (Green, 1975, р. 12). Веро
ятно, что coniunctio структурирует «безопасное про
странство», которое является центральным в теории 
Лэнгса. В работе с пограничными состояниями зна
чительные терапевтические эффекты могут быть по
лучены даже при бессознательном опыте coniunctio 
у терапевта и пациента. Но, как проиллюстрирует 
мой клинический материал ниже, значимую цен
ность имеет и сознательная реализация coniunctio 
как события, происходящего здесь и теперь.

Соматическое бессознательное и тонкое тело

В своих семинарах по книге Ницше Юнг говорит, 
что тонкое тело относится к сфере бессознательного, 
к тому, как оно переживается телесно; и по мере того, 
как осознание погружается в тело все глубже, со
знательное переживание уменьшается. По этой при
чине, объясняет он, тонкое тело почти непостижи
мо. Однако Юнг привносит концепцию тонкого тела 
в свой анализ «Заратустры», потому что, как он го
ворит нам, понятие Самости у Ницше включает тело, 
и эта Самость не может быть сведена к психологи
ческой тени. Тень является частью психологического, 
или психического, бессознательного, а тонкое тело 
представляет собой соматическое бессознательное, 
которое мы переживаем по мере того, как погружа
емся в тело. Таким образом, высказав свои сомнения 
относительно использования понятия тонкого тела, 
Юнг продолжает демонстрировать нам глубокое по
нимание предмета! Он говорит нам, что тонкое тело 
существует вне пространства и времени; по сути, 
оно и не должно заполнять пространство. Он также 
напоминает нам, как велика важность концепции
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тонкого тела: «Удивительно встретить ее в тексте, 
который наивно исходит из целостности человека... 
«Заратустра» -  одна из тех книг, что написаны кро
вью, а все, что написано кровью, содержит толику 
тонкого тела, эквивалент соматического бессозна
тельного» (Jung, 1934-1939, V. 3, р. 151-152). Здесь 
Юнг поднимает важную проблему: тонкое тело -  это 
важная идея, но постижимо ли оно? Ведь восприя
тие подобных феноменов имеет образную природу 
и, следовательно, зависит от воображения1.

Стремление Юнга оставаться в пределах на
учного подхода принудило его сократить рассуж
дения о концепции тонкого тела в своих трудах. 
В Собрании сочинений можно найти несколько при
мечательных исключений в «Психологии и религии». 
Он пишет:

«Когда дело касается невроза, привычная нам 
материалистическая концепция психики 
едва ли сможет помочь. Если бы душа была на
делена какой-нибудь, пусть тонкой, но телес
ной субстанцией, мы могли бы по крайней мере 
сказать, что эта, подобная дуновению ветра 
или дыму, субстанция страдает от вполне реаль
ного, хотя в нашем примере и воображаемого, 
мыслимого заболевания раком -  точно так же, 
как наше грубое тело может стать носителем 
такого заболевания» (Jung, 1937, par. 13).

Я часто поддаюсь искушению и советую 
моим пациентам -  воспринимайте свою психи
ку как некое „тонкое“ тело, на котором могут 
произрастать столь же „тонкие“ опухоли»2 (ibid., 
par. 36).

1 Юнг объясняет значение тонкого тела для алхимии 
и при этом дает нам целый кладезь информации 
на эту тему.

2 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология религии // Архетип 
и символ. М.: Ренессанс, 1991. С. 136,145.



Тонкое тело и имагиналъные переживания 227

Временами двое людей случайно обнаруживают, 
что их тонкие тела вступили во взаимодействие. 
В других случаях для того, чтобы получить доступ 
к этой сфере, нужно применять имагинальные 
техники. Imaginatio считается в алхимии «наполо
вину духовным, наполовину физическим» и «наи
более важной для понимания opus» (Jung, 1953а, 
par. 394, 396) и обладает внутренней логикой, ко
торую описывает так называемая аксиома Марии. 
Эта загадочная аксиома (Jung, 1973, par. 68) гла
сит: «Одно становится Двумя, Два становятся 
Тремя, и Три становятся Одним как Четвертым» 
(von Franz, 1974, p. 65).

Клиническая виньетка: аксиома Марии
«Кейт» уселась поудобнее и сказала: «Все идет хо

рошо. Жизнь никогда не была такой замечательной, 
как сейчас». Когда она начала говорить, я почувст
вовал, что контакта нет, заметил, что мне хочется 
уйти, и что я прикладываю усилия, чтобы реаги
ровать, отзеркаливая. Эти полумеры были неадек
ватны и заставляли меня чувствовать дискомфорт. 
За эти несколько минут я смог ощутить, что наши 
души запутались в состоянии смешения и слияния, 
в котором превалировал взаимный уход от контак
та; преодолеть его не получалось. Я подумал о смене 
темы беседы и чуть было не спросил: «Как там ваш 
бизнес?», но сразу же осознал, что такой ход будет 
всего лишь еще одной попыткой установить хотя бы 
минимальный контакт. Вместо этого я лишь чувст
вовал себя подавленно и, понимая это, твердо решил 
быть открытым для восприятия.

Затем я попытался определить, какие противо
положности вступили в игру: она казалась мани
акальной, в то время как я чувствовал себя подав
ленным и покинутым. Казалось, что в проективной 
идентификации действовала пара расщепленных 
противоположностей, и ее депрессия спроецирована
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в меня. Или моя мания была спроецирована в нее? 
Таким образом, в ходе проективной идентификации 
состояние «дуальности» выделилось из доминирую
щего состояния «единства».

Размышляя о своей подавленности, я начал за
даваться вопросом о маниакальной противополож
ности у Кейт, о страхах и желании слияния. Теперь 
мое переживание изменилось. Я начал ощущать эти 
противоположности, маниакальную и депрессив
ную составляющие. В терминах фон Франц, я начал 
ухватывать «аспект Двух в Одном» через «гипоста- 
зирование Двух» (von Franz, 1974, p. 64) в качества, 
которые я назвал «манией» и «депрессией». Други
ми словами, дуальность как качество поля стала 
для меня отчетливее. Размышления в терминах «ее 
мании» и «моей депрессии» были довольно удобным 
способом ухватить дуальность поля взаимодействия.

Теперь передо мной стоял выбор: что же делать 
с этой дуальностью? Я видел перед собой несколько 
возможностей. Будучи в состоянии контейнировать 
противоположности, я мог бы выбрать интерпре
тацию динамики между нами как примера проек
тивной идентификации. Можно было бы сказать 
Кейт, что она отщепляла свою депрессивную трево
гу и предлагала мне ее контейнировать; возможно, 
далее я связал бы этот ее бессознательный выбор 
со страхом быть покинутой, возникающим каждый 
раз, когда она была в шаге от успеха. В этом случае 
развивающийся бизнес расценивался бы как источ
ник радости, которая ужасает ее, так же как и по
степенное обретение ею независимости от меня. 
Если бы я сообщил эти мысли Кейт, то от стадии 
«Двойственности» мы перешли бы к «Тройственно
сти» в форме интерпретации.

Таким образом, удерживая противоположнос
ти в сознании, я мог бы сделать выбор в пользу ин
терпретации и, следовательно, буквализации ду
альности как аспекта поля. Но я решил смотреть:
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я попытался установить с ней имагинальный кон
такт, глядя, в духе Уильяма Блейка, сквозь глаза1 
(Damrosch, 1980, р. 16), а не глазами. Этот процесс 
привел к изменению состояния сознания, достиг
нутого при дифференциации поля взаимодействия 
на противоположные качества мании и депрессии; 
частью высокоуровневой энергии, произведенной 
благодаря этому различению, пришлось пожертво
вать. Это изменение в сознании может быть описано 
как движение от «солярного сознания», которое спо
собствует порождению интерпретаций, к «лунно
му сознанию», сосредоточенному на образах и вос
приятии с помощью воображения. Это изменение 
включает в себя интровертивный акт, при котором 
психическая энергия внимания и осознавания пере
направляется к бессознательному и символическо
му ощущению единства, «единого континуума».

Этот имагинальный акт предоставления энер
гии «единому континууму» был фоном в моем 
взаимодействии с Кейт. На передний план высту
пило внимание к имагинальному полю, ожидание, 
что у Кейт или в поле между нами возникнет виде
ние. В некотором смысле, я воспринимал Кейт в этот 
момент так, будто она была образом сновидения 
или процесса активного воображения (Jung, 1916, 
par. 167). Возможно, выбор такого подхода также мо
жет быть расценен как форма «использования объек
та» в духе Винникотта, которое зависит от трансфор
мации поля защитной проективной идентификации 
в способность играть (Eigen, 1981, р. 415).

Когда я начал видеть ее иначе, то смог заметить, 
что она была напугана. Пока противоположности 
были расщеплены, они препятствовали воображе
нию, и я не мог ни увидеть этот страх, ни догадать­

1 Противопоставляется повседневное зрение (глазами) 
и видение (сквозь глаза), когда глаза используются 
как инструмент постижения материального на духов
ном уровне.-Прим. ред.
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ся о нем исходя из реакций контрпереноса. Теперь 
снова могла появиться интерпретация как Третье; 
с этой позиции я мог бы интерпретировать рас
щепление Кейт как способ скрыть страх, чтобы его 
не заметили. Но была и другая, имагинальная аль
тернатива. Когда я сосредоточил больше внимания 
на бессознательном и ощущении «единого контину
ума», я смог почувствовать, как энергия течет вверх 
и назад к «единому» и затем совершает круговорот, 
возвращаясь через мое сердце к Кейт. Потребовалось 
усилие, чтобы сосредоточиться на этой области, 
ведь инертность также относится к аффектам диа
ды, предшествующим потенциалу Троичности. Фун
даментальное качество Троичности состоит в том, 
что она может дать человеку возможность преодо
леть ощущение свинцовости и вязкости (Jung, 1946, 
par. 404). Только вследствие такой активности, со
средоточенной в сердце, поле проективной иденти
фикации может трансформироваться и превратить
ся в видение сердцем. Несомненное качество этого 
переживания -  это его эстетический элемент. Его 
исследовал Джеймс Хиллман в своей статье «Мысль 
сердца» (Hillman, 1979, р. 156-157). Таким образом 
удается сохранить восприятие красоты, цельности 
и мистерии, которая была бы разрушена «превраще
нием бессознательного в сознательное».

Когда я уже почувствовал внутренний страх 
Кейт, но еще ничего не сказал, а только видел его, 
она проговорила: «Я избегала вас, я боялась уста
новить контакт. Меня пугают сексуальные чувства 
и та уязвимость, которую они влекут за собой». И за
тем, пока я продолжал удерживать свое воображе
ние сосредоточенным в сердце, стало появляться 
нечто новое. На сей раз смутное ощущение, что поле 
энергии или пространство между нами изменяет
ся, становилось все более осязаемым и живым. Оно 
находилось не «в ней» и не «во мне». Мы видели 
и переживали его, особенно его энергию, которая,
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казалось, сплотила нас; а когда начало казаться, 
что физический контакт неизбежен, энергия поля 
стала вибрировать, и мы отдалились друг от друга. 
Эта ритмичная часть нашего переживания была не
долгой, поскольку проявившаяся сексуальность ис
пугала Кейт; она смутилась и, не отрицая важности 
происходящего, не смогла продолжить исследование 
этого опыта.

Это было переживание тонкого тела. Coniunctio 
возник «из Двух». В аксиоме Марии «Два становятся 
Тремя», и затем устанавливается связь с символичес
ким смыслом единства -  «Одним как Четвертым». 
Возникновение coniunctio могло быть расценено 
как синхронистичное событие, поскольку оно имело 
значение для нас обоих. Оно также было сакраль
ным событием, моментом благодати, и, возможно, 
также результатом веры в основополагающее ощу
щение единства.

Из-за тревоги Кейт по поводу сексуальности 
противоположности, удерживаемые вместе пережи
ванием coniunctio, разъединились, и мы оказались 
в депрессивном состоянии nigredo. Мы впали в со
стояние потери души, утраты контакта, полностью 
противоположное союзу при coniunctio. Обычно эти 
стадии следуют за переживанием coniunctio и соот
ветствуют рисункам 6 и 7 Rosarium. Но эффект пере
живания coniunctio исчезает не совсем; воспомина
ние о нем сохраняется и приводит к родственному 
либидо (Jung, 1946, par. 445).

Я не хочу сказать, что каждый человек в точ
ности следует логике этой аксиомы. Но я полагаю, 
что она репрезентирует процесс взаимодействия 
противоположностей, в частности тех, что функцио
нируют при проективной идентификации. Я подчер
киваю трансформирующие аспекты переживания 
в пределах поля тонкого тела, которым присуща 
определенная логика. Coniunctio -  опыт, всегда не
сущий в себе благодать -  может быть усилен за счет
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имагинального внимания к полю взаимодействия. 
В каком-то смысле, психотерапия -  это искусство 
движения от «Двух к Трем».

Обнаружение бессознательных пар 
в поле тонкого тела

«Нора» была талантливой женщиной тридцати 
с небольшим лет. Она была профессионально успеш
ной и сумела «пробиться» в корпоративном мире. 
Пограничные черты ее личности, в частности, выра
женное мазохистское смирение и депрессия отвер
жения (за которой скрывалась бредовая проекция 
бога), часто мешали ей в межличностных отношени
ях, в том числе и в браке. Она стремилась к состоя
ниям слияния, чтобы отрицать отвержение, и была 
особенно склонна к интроецированию проекций 
других. В целом, ее пограничные структуры внес
ли свой вклад в то, что она функционировала на су
щественно более низком уровне, чем предполагали 
ее врожденные способности. Следующий случай, ко
торый произошел в терапии до того как проявился 
бредовый материал и проблемы отвержения, сыграл 
существенную роль в ослаблении защит против об
ращения к этим болезненным темам.

Нора начала сессию с того, что зевнула и вру
чила мне чек. Я отметил, что она ошиблась в сум
ме оплаты за неделю. В свойственной ей игривой 
манере она сказала: «Не делайте из мухи слона 
из-за таких оплошностей, я просто устала. И кроме 
того, есть замечательные новости на мою любимую 
тему, о моей начальнице. Наконец-то я перестала 
быть бесхарактерной и смогла противостоять ее на
падкам. Она из зависти сочла мою работу отврати
тельной, но я решительно возражала ей по каждо
му пункту и заставила ее полностью изменить свое 
мнение». Эта конфронтация была важным событием, 
особенно в контексте ее манеры поведения с автори
тетными фигурами. Для Норы это была кульмина­
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ция нескольких месяцев терапевтической работы, 
ориентированной на возвращение собственного 
авторитета.

В течение этих месяцев постоянно возникала 
тема презрения Норы к другим людям. Почти каж
дый человек в ее прошлом и настоящем, а особенно 
ее начальница, был мишенью для презрения. Повто
ряющиеся высказывания типа «им не хватает силы», 
«их трусость» или «их отказ быть честными в том, 
во что они верят» были обычным делом. На этой 
сессии ее история звучала проще и привычное пре
зрение отсутствовало. Когда она говорила, я про
должал задаваться вопросом о ее зевоте вначале 
сессии и об оплошности с чеком. Ее внешний успех 
был очень важен, и я признавал это, но происходило 
явно нечто большее, чем представлялось на первый 
взгляд.

Я позволил себе направить внимание внутрь, 
а также начал смотреть на Нору «сквозь» свои гла
за. Используя воображение, я осознавал пребывание 
в своем теле. В ходе этого процесса я смутно ощущал, 
что поверхность моего тела, казалось, расширялась; 
поле телесной энергии казалось направленным на
ружу. Об этом имагинальном акте можно сказать 
иначе: постепенно развивалось переживание нового 
поля между нами; было ощущение, что пространст
во, разделявшее нас, стало более вещественным, 
и оно, казалось, обладало некоторой автономностью 
и ощущалось как «мерцающие» образы1. Было труд
но различить, исходило ли это переживание из тела 
или из психики. Казалось, в этом участвовало и то, 
и другое, а воображение возникало в этом психосо
матическом поле. Иногда казалось, что это видение 
образовано внутрипсихическими процессами Норы, 
а иногда -  совместными содержаниями общего поля 
тонкого тела.

1 Непостоянные образы, то появляющиеся в сознании,
то исчезающие из него.-Прим. ред.
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Во время этого переживания тонкого тела 
я вспомнил начальную «оплошность» Норы. В чем 
был ее смысл? Как показывают эти примеры, двой
ное видение является неотьемлемой составляющей 
имагинального процесса. Имагинальный акт часто 
структурирован историей -  в этом случае, первона
чальной ошибкой Норы, ее значением в нашем про
цессе и связью с прошлым Норы. Акт воображения 
также структурирован атемпоральным процессом, 
а именно, спонтанным проявлением образов через 
соматическое бессознательное. Сдвоенное пони
мание как привязанных ко времени, так и атемпо- 
ральных форм всегда формирует основу активного 
воображения; используя этот способ понимания, 
человек обретает способность различать «истин
ное» и «ложное» (или «фантастическое») вообра
жение. Эта двойная модель является центральной 
для гадательных процедур (von Franz, 1974, p. 198), 
блейковского структурирования видения через ком
бинирование частностей и Божественного Иисуса1 
(Damrosch, 1980, р. 151-152), алхимии (Jung, 1953, 
par. 360) и того, что Бион назвал «бинокулярным 
зрением» (Meitzer, 1978, р. 49-50).

Сознательная и бессознательная пара -  это тем
поральные и атемпоральные пары. Эти два диади- 
ческих отношения создают четверичность. В «Пси
хологии переноса» Юнг сделал очень существенное 
замечание, что четверичная структура является 
необходимой, чтобы инцестуозные энергии не вы
лились в конкретные действия (Jung, 1946, par. 430). 
Понимание этой четверичной структуры препятст
вует слиянию пациента и терапевта с энергиями, 
проявляющимися в поле взаимодействия.

1 Обожение всегда предполагает сочетание двух форм -
преходящего и вечного. Блейк обозначает эти формы 
как «частности» и «Божественный Иисус». Иными 
словами, структура видения сочетает в себе актуаль
ные события и вечное поле Единства, которое и есть 
блейковский «Божественный Иисус».
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На сессии я первоначально видел в Норе жен
щину, которая чувствовала себя сильной в своем 
новом состоянии уверенности. Она была отделена 
от своих внутренних преследующих образов. Я так
же чувствовал, что она четко разделяет субъекты 
и объекты; мы оба ощущали, что она и ее персона 
были контейнированы. Но когда я глубже погрузил
ся в имагинальное состояние, я увидел в ней очаг 
презрения. Там было чувство ликования по пово
ду того, как начальница пациентки мучалась в ходе 
конфликта с ней, почти полностью отщепленное. 
Переживание тонкого тела часто оказывается фоно
вым и подпороговым полем образов, на основе кото
рого формируются интерпретации и производятся 
другие когнитивные действия. В психоаналитичес
ких терминах этот опыт был бы редуцирован до так 
называемого первичного процесса. Но для терапев
тической деятельности то, что я описываю, верно 
с точностью до наоборот: вопросы развития стано
вятся второстепенной проблемой, а процессы вооб
ражения перемещаются на передний план.

Ранее презрение Норы было мощнее; теперь его 
стало возможно заметить только имагинально. Не
которое уменьшение ее презрения было ожидаемо, 
поскольку в процессе роста всегда присутствуют вы
теснение и некоторое расщепление. Можно сказать, 
Нора смогла отделиться от тени (презрения), кото
рая теперь обитала в ее бессознательном; но важ
ным элементом здесь был имагинальный процесс, 
а не «интеграция тени» или интерпретации дина
мики переноса или контрпереноса.

Этот имагинальный процесс протекал следую
щим образом. Увидев ее презрение, я вернулся к ее 
поведению вначале сессии:

Я: Я думаю, что презрение, которое было свойст
венно вам, особенно в последние несколько ме
сяцев, необходимо рассматривать и как презре­
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ние ко мне. Возможно, ваше зевание и недоплата 
были проявлением этого презрения.
Нора: Я так не думаю. Я могу с этим согласиться 
«умом», но я так не чувствую.
Я: Вы говорили о том, как ограничено время, 
проводимое нами вместе. Может быть, это име
ет отношение к вашему отцу, который прово
дил так мало времени с вами и к которому вы 
испытываете сильное презрение. Кроме того, 
мы потратили много времени на внешние, яв
ные уровни, например, говоря о вашей началь
нице. И я задаюсь вопросом: не воспринима
ете ли вы это в какой-то мере как сообщение, 
что я не хочу находиться в непосредственном 
контакте с вами? Это могло породить презрение. 
Нора: Я поразмыслю об этом, но не думаю, 
что это так. Я думаю, что нам необходимо было 
это обращение к этому внешнему уровню. Смо
трите, что получилось при этом! Я наконец-то 
способна защитить себя.

В ходе этих попыток интерпретаций, которые скорее 
ощущались как неубедительные, я удерживал има- 
гинальный взгляд на презрении Норы, позволяя ему 
отступить на задний план. Затем я вошел в свое тело 
поглубже и стал ждать, пока появится образ.

Нора теперь говорила о внешности своей на
чальницы, отмечая, что она намного выше, чем на
чальница, и даже сильнее ее. Фактически, Нора 
умаляла свою начальницу, «принижая» ее и пре
небрежительно отзываясь о ней. Она упомяну
ла, что ей было приятно довести свою начальницу 
до крика в ходе их конфликта. Через несколько ми
нут во мне стало появляться что-то неопределенное, 
смутная мысль, связанная с тем, что я видел в ней 
и между нами.

Я: Возможно, сейчас мы с вами как ваша мать, 
то есть отец, говорящий о вашей матери.
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Я запнулся, чувствовал себя смущенным и был 
удивлен нечеткостью своего высказывания. Я ду
мал, я знаю, что хотел сказать, но был косноязычен 
и получилась какая-то путаница -  и «мать», и «отец». 
Я попытался устранить это недоразумение.

Нора: Постойте-ка, возможно, мы -  мать и отец, 
говорящие о Норе.

Это замечание было очень рефлексивным; она смо
трела в сторону, погрузившись в размышления. Она 
что-то переживала; в этот момент я был скорее зри
телем, а не участником происходящего. Внезапно, 
будто проснувшись, она сказала:

Нора: Вот! Я всегда чувствовала, что они пре
зирали меня, и тщательно скрывала это от себя. 
Кажется, что они всегда говорили обо мне имен
но так, как я только что говорила о ней.

Несомненно, ее переживание подтверждало эту 
истину. Она соприкоснулась с болезненной реаль
ностью относительно своей родительской пары -  
их презрением к ней и потребностью отрицать по
нимание этого, существовавшей у нее всю жизнь. 
Теперь Нора увидела их презрение.

На следующей сессии я узнал, что когда Нора 
отвернулась, она чувствовала, что оказалась там, где 
нет времени. Это место обладало странным свойст
вом, о котором она никогда раньше не знала -  ду
хом мистерии; это переживание имело все признаки 
вхождения в сферу соматического бессознательно
го. Оно было также похоже на пороговые процессы, 
на те ритуалы, которые совершаются при осознании 
тонкого тела.

После того, как Нора увидела родительскую 
пару таким образом, ей приснился следующий сон.

Я иду по улице. В канавах слоями лежат сухие 
эвкалиптовые или лавровые листья, и весенний 
дождь омывает плодородный, чистый, рельеф­
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ный верхний слой почвы. Почва и листья легкие 
и слоистые. Я смотрю вниз и вижу крышку люка, 
которая на самом деле -  решетка. Она сделана 
из черного чугуна и имеет восьмиугольную 
форму. На ней узор в виде Zweiadler Габсбургов, 
коронованного двуглавого орла с одним телом.
В его когтях -  охапка стрел-молний. Я поднимаю 
крышку и смотрю вниз, в туннель. Он сделан 
очень добротно, надежно и безопасно. Он при
мерно десяти ярдов в глубину. Я могу видеть его 
начало. Снаружи все золотое и огненно-теплое, 
солнечное и земляное.

Нора ассоциировала верхний слой почвы с содер
жанием своего первого сновидения в терапии, 
с плавательным бассейном олимпийского размера, 
заполненным дерьмом. Сейчас выгребная яма пре
вратилась в плодородный и проветриваемый верх
ний слой почвы. Теперь мы понимали, что в том 
примечательном первоначальном сновидении ее 
психика была представлена как нечто, наполнен
ное проекциями других. Она была сосудом для пре
зрения окружающих. В результате тенденции Норы 
к идеализации и слиянию она не могла справить
ся с этими аффектами; они создали психический 
(а также физический) запор, так как ее психика по
глощала проекции, но не могла избавиться от них. 
Это также объясняло ее высокомерное отношение 
к другим. Ее презрение к другим было на протяже
нии всей жизни попыткой избавиться от интроектов, 
начиная с презрения родителей к ней.

После ее видения и последующего сна произо
шли перемены. Сновидческие образы спуска и света 
в конце туннеля указали потенциал для рождения 
самости -  анальное рождение, способность дове
рять своей спонтанности и, особенно, своей креа
тивности. Обычно это очень длительный процесс, 
нитью и целью которого является индивидуация. 
Однако в этом случае примечательному и скорому
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успеху способствовал двуглавый орел, гермафродит, 
который является центральным образом Rosarium. 
В своей позитивной форме он представляет, помимо 
прочего, преодоление расщепления. Несомненно, ее 
мощное защитное расщепление резко уменьшилось 
после этого сновидения. Ее потребность в идеали
зации и мучения из-за того, что презрение управ
ляло ее жизнью, были признаны ею и изменились, 
и ее хроническое расщепление разума и тела стало 
уменьшаться. Например, она увидела во сне малень
кую девочку около девяти лет, выздоравливающую 
после операции на спинном мозге. Операция про
шла успешно, и у нее остался только шрам в виде 
дуги на шее сзади. С раннего детства все тело этой 
маленькой девочки было заковано в гипс, а теперь 
она была свободна от него, еще уязвимая, но уже вос
станавливающая свои силы.

Еще один момент, заслуживающий внимания,-  
это то, как мы смогли использовать высокомерную 
пару в последующей работе. Когда механизмы про
ективной идентификации снова вступали в дейст
вие, я вспоминал эту пару, часто только про себя, 
а иногда и вместе с ней. В итоге, эта созданная 
в воображении пара оказалась тем самым третьим 
между нами, которое, в свою очередь, рассеяло поле 
проективной идентификации.

Следующий пример касается женщины с уме
ренно выраженным пограничным состоянием, ко
торая в качестве главной защитной стратегии ис
пользовала избегание, а не слияние. «Паула» была 
профессионально успешной сорокалетней женщи
ной, которая начала терапию после многих лет фрей
дистского психоанализа. Причиной для того, чтобы 
придти ко мне, юнгианцу, стала ее потребность в те
рапевте, который не только был бы способен учиты
вать духовные аспекты, но и понимал ход фрейдист
ской мысли. Эротические энергии играли особенно 
большую роль в жизни Паулы; они, как оказалось,
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были ключевыми и для нашей терапевтической ра
боты. В течение первых двух лет работа фокусиро
валась главным образом на ее тенденции избегать 
контакта; затем на поверхность стал всплывать ее 
страх сексуального возбуждения. В это время между 
нами произошел следующий разговор.

Паула: Я хочу быть здесь и оставаться здесь се
годня, не блуждая мыслями вовне. Мне нужна 
ваша помощь.
Я: Как я могу вам в этом помочь?
Паула: Я не знаю, я просто знаю, что хочу здесь 
оставаться. Я хочу чувствовать волнение, испы
тывать его, а не сбегать.
Я: Сейчас вы начинаете расщепляться. (Я сделал 
такой вывод из того, что сам интенсивно фраг
ментировался в этот момент.) Ваше внимание 
блуждает. Пробуйте сохранить это возбуждение. 
Какая фантазия у вас возникает?
Паула (после длинной паузы): Трудно просто 
оставаться здесь и не расщепляться. Мне на ум 
приходит слово «непослушная» -  я не должна 
чувствовать себя так с отцом.

В этот момент, наряду с ростом нашего сексуаль
ного возбуждения, атмосфера или пространство 
между нами начало ощущаться как живое и яркое. 
Мы оба признали это изменение; это был пример 
того, как возникает осознание соматического бес
сознательного или тонкого тела. Пространство име
ло такую текстуру, при которой мы оба, казалось, 
находились внутри поля, которое было также меж
ду нами. Это мерцающее осознание тонкого тела 
не было объектом, локализованным в пространст
ве. Оно переживалось как изменение в ощущении 
пространства (и времени), которое воспринималось 
иным, чем за миг до того. Назвать это изменение 
регрессией было бы совершенно неуместно. Это 
переживание было внутри нас, но также и вне нас;
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мы оба знали и о его автономии, и о нашем единстве 
с ним.

В этом диалоге существовала неявная для нас 
обоих базисная точка: когда Пауле было от шести 
до тринадцати, отец часто шлепал ее, и у нее были 
яркие воспоминания о его сексуальном возбужде
нии. Она описала случай, как она не послушалась 
матери и отец велел ей идти в свою комнату и ждать 
его. Он отшлепал ее привычным способом -  положив 
ее поперек колен -  и затем ушел, как будто ничего 
не произошло. Интенсивность этой садомазохист
ской энергии породило у нее лиминальное пережи
вание; порка отцом стала глубинным ритуалом.

Эта тема была материалом наших предыдущих 
сессий. Мы нашли связи между ритуалом шлепа- 
ния и ее истории сексуального отыгрывания почти 
со всеми ее предыдущими терапевтами-мужчинами. 
Она также начала чувствовать сексуальное влечение 
ко мне в ходе терапевтической сессии. Я интерпре
тировал ее расщепление как защиту против этих же
ланий. Она боялась, что они сокрушат ее, прорвут
ся, как бы она их ни контролировала, и приведут 
еще к одному эпизоду сексуального отыгрывания.

Через эту форму инцеста Паула обрела эдипаль- 
ную победу над своей матерью. Но это была пир
рова победа, которая сделала ее крайне уязвимой 
перед эмоциональным и физическим затоплением 
энергиями инцестуозного табу, которые обычно 
контролирует мать. Эти энергии являются предель
но сексуальными, жестокими, хтоническими и ар- 
хетипическими, их часто связывают с Дионисом. 
И все же верное отношение к этому архетипу мо
жет привести к исцелению и обновлению личности. 
В античности мистериальные культы использова
ли эти энергии именно таким образом. В Rosarium 
на рисунке 4 «Погружение в ванну» отражено пози
тивное функционирование этих энергий. Но в опи
санном «отцовско-дочернем ритуале» Паула была
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идентифицирована с этими дионисийскими аспек
тами. Как всегда в таких случаях бессознательной 
идентификации человека с архетипом, Паула была 
столь ошеломлена его мощью, что вынуждена была 
отщепить это переживание вплоть до отрицания его 
существования. Результатом стали шизоидные чер
ты ее личности, которые проявлялись в колебаниях 
между присутствием и избеганием.

Когда Паула начала терапию, эти шизоидные 
черты были сильно выражены, и годы психотера
певтической работы в различных направлениях 
не смогли значительно изменить шизоидную струк
туру ее характера. Почти вся предыдущая работа 
Паулы с терапевтами-мужчинами сопровождалась 
ее сексуальными фантазиями об отстраненно-без
личном интенсивном проникновении с их сторо
ны. Сексуальное отыгрывание произошло с двумя 
из них; оба были импотентными и вели себя садис
тически во время полового акта и после него.

В тот период, когда имела место сессия, описан
ная выше, на протяжении нескольких недель между 
нами существовало довольно стабильное эротичес
кое поле. И это было новым достижением. Ранее 
осознание этих сексуальных энергий подвергалось 
атакам расщепляющих защит Паулы, усложняю
щим для меня поддержание внимания; мое созна
ние во время встреч было замутнено и несфокуси- 
ровано. В этот период наше поле взаимодействия 
характеризовалось динамикой, сходной с описанной 
Гантрипом шизоидной «программой входа-выхода» 
(Guntrip, 1969, р. 36): эмоциональный контакт и его 
избегание чередовались столь быстро, что почти 
не оставалось места для рефлексии. Стоит также 
добавить, что в течение первого года нашей тера
пии потребность Паулы защищаться от сексуальных 
чувств укреплялась за счет ее вовлеченности в раз
личные сексуальные аферы. Такое отыгрывание 
маскировало осознавание ею того, что было фактом
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сексуального насилия со стороны отца, и рассеива
ло тревогу, вызванную ее сексуальными чувствами 
в ходе терапевтической сессии.

Помня о желании Паулы не диссоциировать 
и не избегать контакта со мной, я вспоминал нашу 
предыдущую работу, тем более что это имело отно
шение к ритуалу шлепания в детстве. Мы пришли 
к осознанию, что сексуальное насилие со стороны 
отца породило в переносе бессознательную пару, 
включающую Паулу (в возрасте тринадцати лет) и ее 
отца. Эта пара была также нашей бессознательной 
парой. В ходе этой сессии я впервые смог увидеть 
эту пару, но вместо того чтобы сосредоточиться 
на бессознательном как на внутренней реальности, 
я сфокусировал свое внимание на бессознательном 
«там», в тонком теле или в соматическом бессозна
тельном, которое начало констеллироваться. Моя 
следующая ремарка была основана на восприятии 
этой имагинальной пары -  Паулы и ее отца -  в ри
туале шлепания.

Я: Можете ли вы ощутить своеобразное поле 
энергии между нами, как будто здесь присутст
вует воображаемая пара, состоящая из вас и ва
шего отца?
Паула: Я не уверена. Я недавно разговаривала 
с отцом. Он ничего не помнит. Я чувствовала его 
бессилие. Я догадываюсь, что эдипальный отец 
потерян. Теперь я могу ощутить эту пару, меня 
и моего отца.
Я: Я не уверен в том, как именно связаны вы, 
я и эта пара. Я нечетко воспринимаю эту фан
тазию.
Паула: Я лежу на ваших бедрах на своей крова
ти. Вы шлепаете меня. Я чувствую напряжение 
вашей руки, бьющей меня, напряженность ва
ших бедер и пениса, и все это смешано... воз
буждение в вашем теле... Я не могу сказать, чье 
это возбуждение -  мое или ваше.
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Мое внимание было сосредоточено на воображаемой 
паре между нами и на ней тоже. Было важно ухва
тить структуру этого двойного восприятия. В ней 
было два отдельных объекта: пара, состоящая из па
циентки и меня, и имагинальная пара, присутствие 
которых можно было ощущать и видеть в вообра
жении их форму в пространстве между нами. Мое 
внимание было сосредоточено на обеих парах сра
зу, перемещаясь от одной к другой или балансируя 
между ними. После ее слов я тоже почувствовал вол
нение и хотел сказать ей об этом. Но затем я удивился 
сам себе, когда сказал: «Что вам хочется сделать?»

Этот вопрос был результатом фокусирова
ния воображения на трансферентной паре, на ее 
влечениях и фантазиях. Я чувствовал, будто могу 
утратить свои границы, но также знал, что если бы 
я не сказал этого, это привело бы к разрушению 
поля между нами. Казалось верным задать этот, 
по-видимому, провокационный вопрос. В то же вре
мя в треугольнике Паула-пара-я у меня была точка 
опоры.

Паула: Я хочу видеть ваше возбуждение. Я хочу
раздеть вас, чтобы видеть это.

В этот момент интенсивность поля возросла, и я на
чал чувствовать, что отчасти идентифицируюсь 
с мужчиной в паре. Я был снова удивлен, когда 
у меня появилась следующая фантазия; я сказал ей:

Я: Я хочу проникнуть в вас сзади.
Паула: Тогда сделайте это! Я тоже этого хочу!
Не скрывайте этого!

Погруженный в свои собственные чувства и видение 
пары, ожидая, что еще может появиться, я оказался 
под властью следующей мысли:

Я: А как же мать?
Паула: Пошла она...- она ничтожество. Все,
что имеет значение -  только мы!
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Я: Мне страшно.
Паула: Не могу поверить! Невероятно! Ты остав
ляешь меня один на один со всем этим, потому 
что боишься! Ну, а я -  нет! Она не в счет. Не име
ет значения, что она думает.
Я: Но я боюсь.
Паула: Я чувствую ненависть, гнев, ужас, недо
верие. Ты -  гребаный ублюдок -  ты не можешь 
оставить меня одну со всем этим! Я в ярости, 
мои мысли в беспорядке, голова раскалывается 
на части. О Боже, я не верю этому! Я чувствую 
себя разорванной на куски этим торнадо вну
три, как будто мои внутренности только что вы
нули, высосали из меня. Ты отрицаешь свои 
чувства и желания, и раз мы слиты друг с другом, 
я тоже должна отрицать мои или отщеплять их.
Я не могу довериться!
Я: Я думаю, что это -  именно то, что случилось 
с вами и вашим отцом.

Я сказал это отчасти потому, что мне казалось по
лезным внести немного ясности и притормозить то, 
что казалось мне интенсифицирующимися бессо
знательными процессами, которые могли оказаться 
затопляющими. Паула в течение нескольких минут 
молча размышляла и, в несвойственной ей манере, 
сказала:

Паула: Значит, все, что он отрицал [ее болезни 
и гнев] были только завесой для этого перво
начального отрицания. Единственно возмож
ным для меня способом сохранять целостность 
было вступать во взаимно признаваемые сексу
альные отношения. Это действительно мощно! 
Неудивительно, что я это все отыгрывала -  с эти
ми всезнайками с неразрешенными материн
ским и отцовским комплексами. Я помню од
ного аналитика, с которым я не смогла тайно 
сговориться, и тогда я объяснила себе это тем,
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что он некомпетентен. Я продолжала пережи
вать тревогу в ходе сессий потому, что желание 
не было взаимно признано. Когда я со своим 
женихом, я чувствую себя целой, а потом, когда 
в середине недели я остаюсь одна, моя трево
га нарастает. Единственный способ поддержи
вать связность состоит в том, чтобы находиться 
во взаимно желанных сексуальных отношениях. 
Иначе я теряю способность мыслить. Я не могу 
думать. Я восстанавливаю ее, только когда я во
влечена в близкие отношения. Я всегда думала, 
что у меня нарушена способность к обучению 
или, еще хуже, какой-то дефект мозга.

Важно подчеркнуть особенности нашей терапев
тической работы, которые обусловливали нашу 
способность контейнировать поле эротической 
энергии. Я погрузился в это поле -  особенно когда 
задал вопрос «Что вам хочется сделать?» -  только 
после того, как у Паулы произошла значительная 
психическая интеграция; был достигнут заметный 
прогресс в приближении к ментальному единству. 
Трудность, однако, состоит в том, что ментальное 
единство часто достигается после погружения в пе
реживание тонкого тела.

Те, кто работают с шизоидными личностями, 
знают, как мощно противостоят интеграции некото
рые части психики, но также и то, как много от под
линной самости они содержат. Я думаю, что проце
дура, которую я исследую, может помочь в работе 
с использованием модели регрессии в раннее детст
во. Но я подчеркиваю, что необходима длительная 
терапия на уровне ментальной консолидации, осо
бенно через анализ проективной идентификации 
и расщепления в переносе, до Töro как станет воз
можным продуктивный доступ к эротическим сфе
рам воображения. Выражение эротических желаний 
в терапевтическом процессе издавна считается чрез­
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вычайно опасным1. К этому методу не стоит при
бегать тем, кто испытывает неловкость при работе 
с таким материалом.

Я должен повторить: последнее, что я предла
гаю в связи с переживанием тонкого тела, -  это сво
бодное выражение эротических мыслей или эмоций 
терапевта. Это опасно и неэтично. Однако я подчер
киваю, что такое содержание может спонтанно по
явиться в пределах имагинальной структуры. Одна 
часть этой структуры определяется индивидуаль
ной историей, другая является атемпоральной; одна 
часть обусловлена проблемами развития, другая -  
образами. Когда эротические образы и аффекты по
являются в пределах надлежащей структуры, они 
могут ускорить переход на более глубокий уровень 
трансформации, в данном случае, -  к центральному 
событию coniunctio.

В результате нашей имагинальной встречи 
на уровне тонкого тела Паула впервые обнаружила 
источник своей мощной тревоги и тенденции к из
беганию контакта. Она постоянно боялась, что стра
дает органическим заболеванием мозга, которое, 
как она верила, было причиной того, что временами 
она теряла способность думать. Сильный гнев и от
чаяние, которое она испытала, когда отец отрицал 
насилие, использовались ею для атак на любые свя
зующие процессы, особенно в ее мышлении. Заново 
пережив свою травму так, в нашем взаимодействии, 
она, наконец, поняла и в конечном счете преодолела 
свои диссоциативные процессы.

1 Естественно, я с трудом решился опубликовать ма
териал случая Паулы дословно. Конечно, некоторых 
он шокирует и, возможно, не всеми будет воспринят 
с одобрением. Также неизбежно, что он притянет 
на меня проекции, и это очень неприятная перспек
тива. Но было бы нечестно скрывать этот матери
ал, особенно учитывая, что он был жизненно важен 
для успешного исхода терапии.
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В этом случае в ходе работы до обсуждаемой 
сессии мы осознали существование бессознатель
ной пары, которая доминировала как на сессиях, 
так и во всех отношениях пациентки. Эта пара была 
имагинально активирована в терапии. Я хотел бы 
подчеркнуть отличие этой ситуации от того типа ра
зыгрывания, который применяется в гештальт-тера- 
пии. Я осознаю, что фактически испытывал желания, 
о которых говорил. Но мое внимание было обращено 
одновременно к двум моментам: одним «глазом» я на
блюдал за трансферентной парой, другим -  за паци
енткой и собой. Проявляя внимание к обеим -  к бес
сознательной диаде, включающей имагинальную 
или мифическую пару, и к той, которая включает 
пациентку и меня, то есть к актуальной и имею
щей свою историю паре -  мы смогли увидеть прав
ду, порожденную нашим имагинальным процессом. 
До этого имагинального акта мы могли реконструи
ровать прошлое, но обнаружить глубину отчаяния 
и диссоциации Паулы не удавалось. Реконструкция 
удерживала нас на эдипальном уровне; имагиналь- 
ное воспроизведение поместило нас в шизоидный мир 
безумия, мучавшего ее всю взрослую жизнь.

Несомненно, та драма, в которой мы участвова
ли, была разыграна в переходной области; это было 
переживанием тонкого тела. Интенсивность сексу
альных и агрессивных влечений Паулы проявилась 
в этом разыгрывании, но оно еще не зашло достаточ
но далеко, чтобы произошла их интеграция. Что мог
ло бы помочь этому? Паула все еще была затоплена 
сексуальными энергиями; отыгрывание было спосо
бом управлять ими. Но теперь у нее был подходящий 
партнер, и она намного лучше, чем когда-либо пре
жде, осознавала свою историю и свой психологичес
кий процесс. На последующих сессиях расщепле
ние было выражено меньше, но фрагментирование 
в какой-то степени имело место; она еще не была до
статочно «воплощенной». Паула осознала постоянст­
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во не слишком интенсивной динамики «входа-вы
хода» и задалась вопросом, можно ли это изменить. 
Сначала она была убеждена, что решением проб
лемы может стать ее жених. Я отметил защитную 
природу такого подхода и высказал предположение, 
что на самом деле это решило бы очень немногое, 
и, вероятно, не могло бы не завести в тупик: ее отец 
и ее будущий муж станут еще более слитыми.

Возможности трансформации, предоставляе
мые coniunctio, очевидны. Паула и я знали о той бес
сознательной паре в переносе, которая была привне
сена в сознание. Но эта пара включала личностные 
образы и, можно сказать, что они исходили из лич
ного бессознательного. Четыре недели спустя пара 
стала более архетипической по своей природе -  ее 
выражением стали образы пары, пребывающей 
в тантрическом союзе. Я опишу преобразующие эф
фекты этого совместного видения тонкого тела.

В этот период происходило развитие, имею
щее особую важность. Паула начала использовать 
активное воображение. В фантазиях она старалась 
вернуться в свою детскую спальню и заново пере
жить то, что произошло. Это часто провоцировало 
очень сильную тревогу; она должна была заменить 
своего отца другой мужской фигурой. Появилось 
также и понимание того, что Паула испытывала 
сексуальное возбуждение, когда была голодна. В та
кие моменты она хотела пенис, любой пенис, чтобы 
заполнить свою пустоту. Позже она пришла к пони
манию, что на самом деле она хотела пенис своего 
отца. В прошлом она, как правило, ела, чтобы за
глушить свою тоску; теперь у нее хватало мужества 
воздержаться от еды и выдерживать свои чувства 
и интенсивную тревогу. Это был важный для нее 
опыт: иногда она уступала желанию поесть, чтобы 
защититься от болезненного ощущения пустоты, но, 
как правило, могла сдержаться и переживать свои 
желания. Таким образом, Паула все чаще и чаще
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была способна глубоко соприкасаться со своими 
мощными тревогами и сексуальным возбуждени
ем/агрессией, и теперь она могла выдерживать об
раз своего отца, возникающий при этих пережива
ниях. Позднее она смогла переживать те же самые 
аффекты со мной в ходе терапевтических сессий.

Незадолго до одной из сессий, примерно за час 
до назначенного времени, Паула почувствовала го
лод, но не стала есть. Вскоре после того, как она при
шла, стал очевиден умеренно выраженный паттерн 
«входа-выхода». Я отметил это, и мы расценили это 
как признак того, что присутствуют сексуальные же
лания, и она боится, что они могут затопить не толь
ко ее, но и нас обоих. Раньше она наелась бы перед 
сессией. Теперь, когда она не отыгрывала через еду, 
эти желания были особенно интенсивными. На пре
дыдущей сессии они были представлены бессозна
тельной парой, включающей Паулу и ее отца. Теперь 
они больше не были ограничены бессознательной 
парой и усилились.

Ощущение силы этих энергий породило нечто 
новое: Паула начала испытывать глубокое смуще
ние. У нее было чувство внутренней пустоты и она 
хотела заполнить ее моим пенисом, а не мной. Боль
ше всего ее смущали интенсивность и аморальность 
этого желания; ей было очень трудно удержать этот 
всплеск импульсивности. Было очень важным, что, 
оставаясь в этой сильно заряженной эротической 
атмосфере, мы просто переживали ее.

Эта стадия изображена в Rosarium как «Погру
жение в ванну», рисунок 4. Мы переживали сек
суальные энергии, которые могут доминировать 
в поле тонкого тела. Вообще, они крайне безличны 
и часто очень навязчивы по своей природе. Цель 
этого сильно заряженного либидо состоит в том, 
чтобы спровоцировать погружение в бессознатель
ное. Пара и, прежде всего, ее бессознательная диада, 
должна быть трансформирована. Юнг пишет:
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[В купели] погружение в бессознательное... ста
новится возможным благодаря восхождению 
хтонического Меркурия, по всей видимости, 
скрывающего под собой сексуальное либидо, 
охватывающее любовников подобно водам пото
па, в качестве явного противовеса небесному го
лубю. .. Сверху пара объединяется посредством 
символики Святого Духа. Представляется воз
можным, что погружение в купель приводит те
перь к соединению в нижнем регионе, в водной 
стихии, выступающей противовесом духовному 
началу... противоположность и одновременно 
тождество (Jung, 1946, par. 455)1.

Сексуальная энергия, которую мы переживали, со
держала описываемую Юнгом возможность появ
ления coniunctio, «оппозиции и идентичности одно
временно» и, следовательно, было жизненно важно 
не интерпретировать ее появление как форму отыг
рывания или как защитный механизм.

Но эти коррективы были внесены задним чис
лом, а не стали результатом сознательной рефлек
сии. Пока мы вместе находились в «ванне», я мало 
вспоминал из того, что происходило ранее. Главный 
фокус был сосредоточен на нашем переживании, 
а не на бессознательной паре, с которой мы до это
го работали. Сессия переживалась так, как будто 
она была нашей первой встречей. Только постепен
но предыдущий процесс начал осознаваться нами. 
Паула начала говорить:

Паула: Что я могу с этим поделать? Что делают 
с такими чувствами? Кажется, в них нет ничего 
человеческого. Они могут измениться?
Я: Вы можете говорить о них. Вы можете чувст
вовать их, чувствовать, как они связаны с вашим 
отцом. Эту проблему не решить отыгрыванием.

1 Цит. по: Юнг К. Г. Психология переноса // Практика 
психотерапии.
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Вскоре я понял, что слова, которые я говорил, 
имели смысл и несколько успокоили ее. Но я так
же заметил, что воспроизвожу что-то вроде фрей
довского рецепта сублимировать и вытеснять. То, 
что я сказал, прекратило мое переживание «ванны» 
и прервало эмоциональный контакт. Мой подход был 
уловкой суперэго, мелочным бегством от ее вопроса: 
«Они могут измениться?» Признав это, я прекратил 
«решать проблемы» и стал ждать. Только тогда я на
чал вспоминать сессию, в ходе которой мы пережи
вали образ Паулы и ее отца как имагинальную пару. 
Я напомнил ей об этом.

Вскоре стало происходить нечто новое. Мы мог
ли видеть в воображении и переживать пару, но она 
сильно отличалась от той, которая была до этого. 
Пара, казалось, парила в пространстве между нами, 
заключив друг друга в тантрические объятия, опре
деляющие поле энергии, которое мы испытывали. 
Это поле теперь символизировало coniunctio, рису
нок 5 из Rosarium; оно обладало своей собственной 
ритмической энергией. Через него наши тонкие 
тела тянулись одно к другому, но не сливались; за
тем они ритмично отделялись друг от друга. До ма
нифестации coniunctio энергии, которые мы пере
живали, были прежде всего сексуальными. Теперь 
произошло изменение. Опыт coniunctio принес нам 
ощущение близости; Юнг называет эту близость 
«родством» (Jung, 1946, par. 445), Тернер называет 
ее communitas (1974). Важно, что сексуальность боль
ше не доминировала в нашем контакте. Это ощу
щалось так, будто рост энергии либидо открывал 
наши сердца. Наш контакт оказался сосредоточен 
преимущественно в сердце.

В «Психологии переноса» Юнг обсуждает слу
чай, который иллюстрирует возникновение пере
носа. Работая со сновидением женщины об очень 
необычном шестимесячном ребенке, Юнг спросил
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ее о том, что произошло за шесть месяцев до сно
видения. Он обнаружил, что в тот период имело 
место другое архетипическое сновидение, и после 
того, как женщина записала его, у нее было видение 
золотого ребенка, лежащего у корней дерева. Эта 
последовательность показала, что «ребенок» фор
мировался в бессознательном, и породила следую
щий вопрос: что случилось за девять месяцев до того 
видения?

Она нарисовала картину, в левой части которой 
изображено нагромождение цветных отшли
фованных камней, а над ними возвышается се
ребряная крылатая змея, увенчанная короной.
В центре картины стоит нагая женская фигура, 
из генитальной области которой поднимается 
та же самая змея, достигающая сердечной об
ласти, где она обращается в пятиконечную ве
ликолепно сияющую звезду...

И Юнг добавляет:

Змея символизирует поднимающуюся с шипе
нием Кундалини, что в соответствующей йоге 
служит обозначением момента начала процесса, 
венчающегося обожением Самости, сизигией 
Шивы и Шакти. [В примечании говорится:] Это 
не метафизическое утверждение, а констатация 
психической реальности (Jung, 1954, par. 376- 
380 и п. 31; курсив мой. -  Я. Ш.).

Сердце занимает центральное место в процессе 
трансформации. Часто люди боятся сексуальных 
энергий в их интенсивной и безличной форме, по
тому что их воздействие разрушает процесс откры
вания сердца. Часто ошибочно полагается, что страх 
перед этими энергиями основан на озабоченности 
угрозой эмоционального затопления. Опасение от
носительно затопления часто оказывается явной 
темой, но намного более глубоким является страх
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разрушения сакрального процесса, который мог бы 
привести к coniunctio и открытому сердцу

Было ясно, что ответ на вопрос Паулы: «Как из
меняются эти энергии?» найден. Они изменяются 
в ходе собственного преобразования, открывая сер
дечную чакру Как всегда в опыте coniunctio, но осо
бенно при сосредоточенном в сердце видении, оба 
ощущают своего рода единение тел, как будто об
мениваясь плотью и кровью в этом переживании 
тонкого тела.

Я должен добавить, что переживания Пау
лы представляли собой открытие чакр, и из всех 
этих центров сердечная чакра была наиболее 
энергетически заряженной, и для нее, и для меня. 
Она говорила о столпе энергии, поднимающейся 
по ее спине и также проходящей через нее. Это -  хо
рошо известные образы подъема Кундалини1.

С клинической точки зрения, мы должны обра
щать пристальное внимание на такие переживания 
тонкого тела. Тот факт, что они имеют место, обще
известен. Как правило, люди знают, что они прошли 
через что-то крайне непохожее на весь предыдущий 
опыт. Но мы часто слышим о людях, демонстриру
ющих подобные реакции при употреблении нарко
тиков, хотя доказано, что они мало влияют на пове
дение и самоощущение человека после того, как он 
возвращается к обыденному состоянию сознания. 
Мы знаем кое-что о глубоком воздействии тонкого 
тела на человека из наблюдений за его поведением 
(на терапевтических сессиях, например), а также 
на основании того, что он сам замечает перемены 
в своей жизни. Но сновидения, которые следуют 
за взаимодействием тонких тел, наиболее явственно 
свидетельствуют о глубине трансформации личнос­

1 Вероятно, прототипом этих образов может служить 
озвученное мною ранее желание проникнуть в нее 
сзади.
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ти. Тем более, что иного основания для констатации 
внутренних структурных изменений, нежели снови
дения, у нас нет.

Следующее сновидение было последним в серии 
из четырех снов на тему изменения внутренних от
ношений Паулы с мужской фигурой.

Я нахожусь в лодке и управляю ей. Я не знаю, 
как это происходит, но она медленно и мягко 
перемещается по ярко-голубой воде. Красота 

и покой царят вокруг. Я не вижу берега, только 
воду; я чувствую себя в безопасности и медлен
но двигаюсь вперед. Я смотрю налево и вижу, 
что в воде рядом со мной плывет человек. В нем 

соединены черты моих отца и жениха, но его 

глаза отличаются от всех, кого я знаю. Он плав
но и осторожно движется рядом со мной. Ино
гда он выглядит как мой отец, и когда это так, 
ему примерно 40 лет, он моего возраста. Я вижу 
берег впереди и продолжаю управлять лодкой.
Я думаю, что когда мы доберемся до берега, он, 
вероятно, не останется со мной, а продолжит 
свой путь. Чувствую, что так и должно быть. Ко
гда мы почти достигли берега, я спрашиваю его 

об этом, и он говорит: «Я пойду с тобой». Я чувст
вую себя в безопасности, будто он -  мой партнер.
Я просыпаюсь, когда нос лодки поднимается от
того, что уткнулся в берег.

Это сновидение появилось после того, как я сказал 
Пауле о желании использовать ее материал для пуб
ликации; при этом я объяснил, что такое coniunctio. 
Рассказав этот сон, Паула заметила: «Вы придали 
тому, что произошло, характер познания». Важно 
отметить, что фигура из сновидения Паулы пред
ставляет собой не только объединенную фигуру лю
дей из ее реальной жизни, но и предлагает кое-что 
новое: у него незнакомые глаза.



256 Глава 5

Таким образом, результат переживания со- 
niunctio достиг своей кульминации в интеграции 
внутренней фигуры анимуса, то есть не в синтезе 
интроектов и не в автономном образе объективной 
психики, а в сочетании того и другого. Следствием 
изменений, обозначенных этим сновидением, стало 
то, что когда жених покидал ее на несколько дней, 
или когда она пропускала терапевтические сессии, 
то не страдала ни от сильного переживания потери, 
ни от ощущения «пустоты в желудке», сопровожда
емого ужасающим беспокойством или сонливостью. 
Эти реакции постепенно ослабевали, но особенно 
заметным это стало после имагинального пере
живания ею своего отца и себя как бессознатель
ной пары. Они резко уменьшились и после опыта 
coniunctio. Кроме того, после переживания тонкого 
тела ее внимание еще более полно сфокусировалось 
на терапии, и страх затопления сексуальными жела
ниями больше не был проблемой. Наконец, недавно 
обретенное Паулой ощущение, что она является «во
площенной», стало устойчивым. До переживания 
тонкого тела она знала, что «воплощена», только 
в ходе полового акта. Теперь она могла переживать 
это одна, занимаясь повседневными делами. После 
сновидения об анимусе/рождении у нее впервые по
явился относительно постоянный внутренний ком
паньон, и депрессивное беспокойство или тревога 
преследования, которые мучили ее, значительно 
уменьшились.

Сновидение, которое я процитировал -  это куль
минация серии снов, в которой развиваются отно
шения Паулы с анимусом. В одном из сновидений 
этой серии мужчина и женщина поддрерживали 
друг друга на ледяной дорожке, не давая упасть, 
а в другом человек, уезжающий на автобусе, бросал 
ей свой бумажник и деньги, чтобы она могла ехать 
за ним; и у нее не было никакой паники при потере 
своей части в этом сновидении. В течение многих
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предыдущих лет аналитической работы у нее ни
когда не было снов о внутренних поддерживающих 
фигурах. Сновидения и интегрированность эго час
то становятся иными после переживания coniunctio 
через тонкое тело. Мутации внутренней структуры 
и основ сознательной личности ведут к очень глубо
кой трансформации.



ГЛА“  ВИДЕНИЕ И ИСЦЕЛЯЮЩАЯ 
6 ГРАНЬ БЕЗУМИЯ

Поле битвы -  сердце человека.
Достоевский, «Братья Карамазовы»

Введение

В этой главе я продолжаю исследовать процессы 
в бессознательной паре при пограничном состоя
нии сознания. Хотя переживания пограничных па
циентов могут быть описаны в терминах проекций 
при переносе или контрпереносе, повторяющих 
ранние кумулятивные травмы (Kahn, 1974) и не
удачи развития, эта перспектива все же оказывает
ся сомнительной. Эти переживания также можно 
было бы рассматривать и в терминах атемпоральной 
динамики поля. Они являются более масштабными, 
чем индивидуальная динамика, содержащая наши 
взаимные проекции1, поскольку каким-то таинст­

1 Приведенное ниже утверждение Клода Леви-Стросса
описывает подход к психическому материалу, кото
рый в точности повторяет модель Юнга и, на самом 
деле, мою собственную тоже:

«Многие психоаналитики будут отрицать, что 
психические констелляции, возникающие в созна
нии больного, представляют собой миф, они могут 
ссылаться на то, что это -  имевшие место события, 
которые иногда можно датировать... Мы не сомне
ваемся в реальности этих фактов. Но стоит пораз
мыслить над тем, что именно дает в психоанализе 
терапевтический эффект. Является ли терапевтичес
кая ценность лечения следствием того, что возрож­
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венным способом терапевтическое взаимодействие 
констеллирует, создает или обнаруживает -  ни одно 
из этих слов не является точным -  некое «третье». 
Юнговское описание алхимического бога Меркурия 
похоже на это взаимодействие: «Ускользающий, об
манчивый, непредсказуемый образ, овладевающий 
душой пациента подобно демону, возникает в меж
личностных отношениях врача и пациента, начи
ная в качестве третьего участника непрестанную 
игру...» (Jung, 1946, par. 384)1.

Мы можем сказать, что архетипический пере
нос констеллируется через реактивацию ранних 
интроектов, и этот новый материал проецируется 
вовне и порождает удивительный образ гермафро
дита, то есть комбинированный, или двойственный 
объект, показанный в алхимическом исследовании 
Юнга. Но с чем мы имеем дело -  с проигрыванием 
заново самых ранних взаимодействий матери и мла
денца, для которых обозначения «архетипического» 
и «индивидуального» малоценны (Eigen, 1986,1987, 
p. 59ff), или с новыми процессами и областями энер
гии, которые несводимы к младенческой или даже 
внутриутробной жизни? Этот теоретический вопрос 
является ключевым, и терапевтам, полагающим,

денные в памяти ситуации были реально, или трав- 
матизирующая сила этих ситуаций была следствием 
того, что, когда они возникали, субъект восприни
мал их в форме живого мифа? При этом мы считаем, 
что травма не может являться неотъемлемым свойст
вом какой-либо ситуации; существует только воз
можность, что какие-либо события... будут индуци
ровать эмоциональную кристаллизациию по образцу 
уже существующих в психике структур, <.. .> законы 
их построения-явление вневременное» (1967, с. 197f. 
Цит. по: Леви-Стросс К. Структурная антропология. 
М.: Наука, 1983. С. 180.).

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология переноса // Практи
ка психотерапии. СПб. -  М.: Университетская книга, 
ACT, 1998. С. 204.
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что в психотерапии переживания в точности вос
производят опыт ранних неудач или незавершен
ных этапов развития, стоило бы серьезно задумать
ся, адекватен ли этот подход природе психики и ее 
архетипическому, или объективному, измерению. 
Психотерапия часто обнаруживает изумительные 
и причудливые интроекты, уходящие корнями 
в раннее детство пациента. Затем терапевт рас
познает их через рефлексию состояний слияния 
и участия в проективной идентификации. Но этот 
подход также слишком узок. Для эффективного вза
имодействия с пограничной личностью необходим 
имагинальный фокус внимания. Терапевту следует 
начать мыслить иначе -  то есть с помощью вообра
жения он должен фокусироваться на поле взаимо
действия, структурированном атемпоральными 
формами (Levi-Strauss, 1967, p. 198)1.

1 Здесь уместно упомянуть размышления Андре Грина
о том, что он называет «третичными процессами». 
Он определяет эти процессы как не материальные, 
а образованные механизмами конъюнкции и дизъ
юнкции, призванные функционировать в качестве 
посредников между первичным и вторичным про
цессами. «Это самый оптимальный способ устано
вить гибкое ментальное равновесие и самый богатый 
инструмент креативности, который служит защитой 
от досаждающего расщепления, избыток которого 
ведет к психической смерти. И все же расщепле
ние является важным механизмом, помогающим 
справиться с путаницей. Такова судьба человека, 
вынужденого служить двум противоположностям -  
сепарации и воссоединению -  тому или другому, 
или обоим» (Green, 1977, р. 41-42).

«Третичные процессы» Грина происходят в поле 
взаимодействия, которое я описывал в главах 4 и 5. 
Этот процесс, как он говорит, связывает «механизмы 
конъюнкции и дизъюнкции», или, в наших терминах, 
аспекты coniunctio -  сепарацию и соединение. Также 
следует осознавать потребность в интерпретации, 
которая всегда включает некоторую степень рас
щепления, также следует осознавать.
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Поле взаимодействия можно понять только 
как присутствие «третьего», часто принимающего 
форму бессознательной пары; его не следует рассма
тривать через призму структурной модели проек
ций, которые должны быть интегрированы. Модель 
объектных отношений весьма важна, ее ценность 
неоспорима. Она является необходимой, но недо
статочной. Нужны обе модели: модель проекций, 
которая связана с проблемами раннего развития, 
и имагинальная модель, включающая алхимичес
кие образы coniunctio и соответствующих стадий. 
Нам нужно принять двойственную модель, один 
аспект которой обращен в мир пространства и вре
мени, а другой относится к миру единства, структу
рированному архетипическими процессами. И эти 
аспекты переплетаются. Как метко указал М. Эйд- 
жен (Eigen, 1987, р. 61), они не могут и не должны 
расщепляться на отдельные и противоположные 
категории «индивидуального» и «архетипическо- 
го». Бессознательную пару следует рассматривать 
как исходящую от пациента и/или от терапевта 
и в то же время как часть более масштабного поля 
взаимодействия. Как только это удается отчетли
во увидеть и пережить, бессознательная пара мо
жет, в конце концов, привести пациента и терапев
та к переживанию союза. Это переживание союза 
и есть именно то, чего так не хватает пограничной 
личности.

Обнаружение бессознательной пары 
пограничного пациента: 
проекции и динамика поля

«Эд» был высокоинтеллектуальной личностью 
тридцати восьми лет от роду и обладал разнообраз
ными талантами. Он начал терапевтическую работу 
со мной по ряду причин. В карьерном плане он реа
лизовал лишь малую толику своих интеллектуаль
ных и творческих возможностей; в целом, он страдал
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от отсутствия целей и мотивации. Другие люди «про
живали жизнь», а он -  нет. Лейтмотивом его жизни 
были навязчивые размышления о том, как другие 
вели себя по отношению к нему, и он часто прихо
дил к выводу, что с ним поступают безнравствен
но; также он был поглощен мыслями о собственном 
поведении, к которому подходил очень критично. 
Он мог наедине сам с собою часами задаваться во
просом, почему кто-то обошелся с ним так, а не ина
че, или почему он был столь скован эмоционально 
и не мог спонтанно взаимодействовать с другими 
людьми, злонамеренность которых позже станови
лась для него совершенно очевидной.

В начале нашей работы казалось, что Эд стра
дает нарциссическим расстройством характера. 
Присутствовал идеализированный перенос в соче
тании с контролирующей динамикой грандиозно
эксгибиционистской самости, и я чувствовал себя 
обязанным знать ответы на его вопросы (Schwartz- 
Salant, 1982, p. 50ff). Обычно он позитивно воспри
нимал мои слова, но у меня было дискомфортное 
ощущение, что он вел себя так только из вежливости. 
Вскоре стало ясно, что формирование нарциссичес- 
кого характера было для него способом защититься 
от глубинной и хаотической части своей личности. 
Его перенос не сочетал в себе идеализированных 
и грандиозно-эксгибиционистских аспектов, как это 
было бы при нарциссическом характере.

В работе с Эдом обнаружилось сложное поле вза
имодействия, которое было крайне трудно понять. 
Мое компульсивное отыгрывание паттерна само
достаточности (я говорил, практически не думая) 
иногда практически сводило на нет наблюдающее 
эго в нас обоих. В этот период все мои попытки сде
лать сессию более согласованной или осознанной 
были болезненными для него и для меня и приво
дили к смене ролей. Тогда я чувствовал принуж
дение к тому, чтобы «понимать правильно»; часто
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я не мог удержаться от говорения. Я пытался было 
интерпретировать, но даже элементарная рефлексия 
показывала мне, что мои комментарии поверхност
ны. В такие моменты, однако, я не был расположен 
к саморефлексии, а продолжал комментировать, 
все время чувствуя себя унылым занудой и надеясь, 
что мои вынужденные высказывания будут приняты. 
Так как Эд был полон решимости быть искренним, 
он не принимал такое мое поведение. Он слишком 
много лет страдал из-за фрустрации своих умствен
ных и творческих способностей и из-за предыдущих 
неудачных попыток терапии, чтобы теперь позво
лить нашей работе окончиться неудачей.

Часто я чувствовал, что Эд был искателем исти
ны, а я был лгуном, способным только выдерживать. 
Выдерживать что? Это нелегко описать, но я могу 
сказать, что вскоре после того, как началась наша 
работа и интенсивность нарциссических переносов 
Эда снизилась, наши бессознательные психические 
аспекты стали смешиваться таким образом, что со
здали иссушающее и мучительное поле энергии, 
которое почти совсем разрушало мою способность 
думать и рефлексировать. Каждый раз, когда Эд при
ходил, у меня возникала надежда, что мы могли бы 
установить хорошую связь и продолжить нашу рабо
ту, но ее хватало ненадолго. Затем я начинал эмоцио
нально и физически раскисать, и мне было трудно 
просто оставаться «воплощенным» и при этом быть 
с ним. К тому же, я обычно чувствовал себя обязан
ным говорить и таким образом больше действо
вать, а не быть. Часто я не мог выдержать отсутст
вия в нашей работе хоть какого-то осмысленного 
содержания, а иногда этот человек меня ужасал. 
Иногда я чувствовал, что он мог бы ударить меня, 
а обычным состоянием, затапливающим меня, была 
убежденность, что он правдив, а я -  мошенник. Это 
состояние сохранялось, несмотря на мучения Эда 
из-за того, что он врет сам себе.
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Более года мы едва касались наших эмоций, 
хотя и предпринимали немало отчаянных попыток 
создать ощущение связанности. В этот период моя 
работа с Эдом состояла прежде всего в том, что я по
казывал, что могу выдержать его атаки. Он проверял 
каждое сказанное мною слово, и любую избранную 
мной интонацию. В ходе этого процесса Эд начал 
формировать альянс со мной, который постепен
но укреплялся. Однажды он рассказывал о чем-то, 
что он прочел, и, к моему удивлению, вдруг спросил 
о природе нашей бессознательной пары. Это свиде
тельствовало о том, что в его психике произошел 
решительный сдвиг в направлении сотрудничест
ва в терапии; затем я смог имагинально отрефлек- 
сировать возможную структуру нашего поля вза
имодействия. У меня возникла гипотеза, имеющая 
смысл для нас обоих: главным нашим препятствием 
была пара, не желающая союза. Состояние не-союза 
(см. рисунок 7 из Rosarium -  «Изъятие души») опи
сано Юнгом как потеря души; оно воздействует по
добно шизофренической диссоциации (Jung, 1946, 
par. 476). Наше бездушное взаимодействие, казалось, 
отбрасывало нас в совершенно разные вселенные. 
В то время как я был убежден, что у нас хорошие 
отношения, на самом деле коммуникация между 
нами отсутствовала. Рефлексия показала, что мои 
интерпретации были вымученными; я не был связан 
с Эдом и говорил, чтобы уйти от болезненной пусто
ты, отчаяния и чувства бессилия. Фактически, дис
социативные тенденции были настолько глубокими, 
что каждый из нас будто разговаривал сам с собой.

В комментариях к рисунку 7 Rosarium предла
гается следующий рецепт исцеления такого диссо
циативного состояния: «Возьми мозг... и разотри 
его в самом крепком уксусе или в детской моче, 
пока он не потемнеет, и начинай заново делать так, 
как написано мною об этом, и снова умерщвляй его 
как прежде...Если он сделает землю черной, зна­
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чит, цель достигнута, и с ним все будет хорошо» 
(McLean, 1980, р. 45). Примечательно, что в Rosarium 
добавляется -  в поиске этого чернозема «погибло 
много людей» (ibid.).

«Растирание мозга в крепком уксусе» ни в коем 
случае не является всего лишь метафорой того, 
как я взаимодействовал с этим человеком, а он 
со мной. Он провел многие ночи, пытаясь оправить
ся от сессий, которые разрушали его способность 
мыслить и приводили его в состояние полного заме
шательства и ярости. Rosarium намекает, что в мучи
тельных состояниях, которые подавляли нас обоих, 
есть смысл и цель. Эта предполагаемая цель -  со
здание гермафродита (рисунок 10, «Ребис»). Алхи
мический Ребис -  комбинированный маскулинно
фемининный объект, репрезентирующий результат 
плодотворного и стабильного поля взаимодействия. 
Но рисунок 7, «Восхождение души», предупреждает 
о большой опасности -  о возможной смерти терапии 
и активации стремления пациента к саморазруше
нию. Вероятность подобных исходов всегда сущест
вует при работе с пограничным пациентом, когда 
задействуются крайние уровни диссоциации и от
чаяния. Наша с Эдом работа давала некоторые осно
вания полагать, что у состояний, которым мы были 
подвержены, была какая-то цель, и в то же время 
было ясно, что наше nigredo.ни к чему не приведет, 
если процесс терапии по-прежнему будет пребывать 
под властью бессознательного и отыгрывания.

По прошествии многих сессий (примерно двух 
лет) стала проявляться природа нашей проблемы. 
Наше взаимодействие было структурировано бес
сознательной парой, находившейся во власти стрем
ления к не-союзу; каждый в паре хотел разрушить 
другого посредством лжи и злонамеренной зависти. 
В то же время, участники этой пары упрямо пыта
лись поддерживать неразрывную связь друг с дру
гом. Таким образом, наше взаимодействие опреде­
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лялось характерным для пограничного состояния 
стремлением к слиянию и к сепарации, одновремен
ное сосуществование которых создает значительную 
путаницу.

В раннем детстве Эд воспринимал отношения 
своих родителей таким образом, что это напомина
ло динамику такой пары. Он вспоминал, что никак 
не мог отделаться от ощущения притворства своих 
родителей, которые лишь делали вид, что понимают 
его и знают, что ему действительно нужно. Он неод
нократно был озадачен их враждебным поведением 
по отношению друг к другу и тем, как они мошен
ничали и обманывали его. Очевидно, они функ
ционировали как двойственный объект, и каждый 
вносил свой вклад в существование преследующей 
пары. Малыш, будучи большим умницей и чувстви
тельным ребенком, искренне поучал их, как надо 
себя вести, и часто бывал расстроен и обескуражен 
тем, что он вообще не может ни на что повлиять 
и что в ответ получает лишь отцовский гнев или от
вержение со стороны измученной матери.

Эта бессознательная родительская пара была 
отщеплена от его личности, нормально функцио
нирующей в других отношениях, так что Эд смог 
выжить. Следовательно, он осуществил типичное 
пограничное расщепление между нормально-невро- 
тической и психотической частями личности -  рас
щепление, которое также являлось и состоянием 
слияния. Джеймс Гротштейн пишет:

Я могу предложить следующее понимание пси
хоаналитической концепции пограничного со
стояния:

При дифференциации пограничной лич
ности (и пограничного состояния) от психозов, 
с одной стороны, и от неврозов, с другой, следует 
учитывать, что ее особенностью является не рас
положение в центре спектра, а, напротив, ее ка
чественные отличия. Это качественное отличие
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характеризуется, по моему мнению, присутст
вием структур, характерных как для психотиче
ской, так и для нормальной, или невротической, 
личности, которые подверглись уникальному 
глубокому проникновению друг в друга так, 
что возник новый сплав, который может быть 
определен как «психотически невротический» 
или «невротически психотический». Будто в ре
зультате сговора между этими двумя близнеца- 
ми-личностями возникло симбиотическое обра
зование, обладающее необычайным упорством, 
стабильностью и связностью по сравнению 
с психотическими состояниями в целом (Grot- 
stein, 1979, p. 150).

Когда защитный идеализированный перенос Эда 
уменьшился, психотические части его личности 
включились в процесс терапии (в значительной 
степени через бессознательную пару) и почти узур
пировали его. Это привело к возникновению того, 
что можно назвать психозом переноса и контрпере
носа, причем очень интенсивного. И все же без пси
хоза переноса (и психоза контрпереноса тоже, хотя, 
надеюсь, в меньшей степени) почти нет шансов 
на исцеление пограничной личности. Под психо
зом контрпереноса я не подразумеваю явную поте
рю терапевтом контакта с реальностью или деком
пенсацию -  речь идет скорее о проявлении частей 
личности, которые являются неинтегрированными, 
а значит, обладают автономией за пределами орга
низованной части самости. Эти «безумные части» 
терапевта могут незаметно подчинить себе тера
певтический процесс разнообразными способами; 
пациент может интроецировать их и начать вести 
себя совершенно безумно, вплоть до создания опас
ных ситуаций. Например, после того как терапевт 
поделился с пограничным пациентом своим личным 
материалом, в чем был элемент соблазнения, тот 
увидел в сновидении, что его машиной управляет



268 Глава 6

водитель-безумец. Ситуация внешней жизни паци
ента отразила это психическое состояние: он повел 
себя настолько иррационально, что его едва не уво
лили с работы. Эта цепочка была следствием того, 
что терапевт отрицал собственные психотические 
части -  неинтегрированные и навязчивые свойства 
своей личности -  которыми он «поделился» в надеж
де на создание «поддерживающего окружения».

Чтобы передать, до какой степени Эд и я были 
во власти бессознательной пары, я приведу материал 
сессий, имевших место через два года после начала 
нашей работы. В это время Эд увидел сон, в кото
ром он нежно обнимал двух женщин -  одну черную, 
а другую белую. Я понял это как образ объединения 
противоположностей, который я мог теперь принять 
в качестве проекции, поскольку, со своей стороны, 
уже достаточно скомпенсировал свои предыдущие 
терапевтические ошибки (например, слишком мно
го говорения и действий, вместо пребывания «во
площенным»). Я чувствовал, что теперь Эд считает 
меня более надежным, чем прежде; мне казалось, 
что ему больше не приходится расщеплять меня 
на «хорошие» и «плохие» части, которые затем он 
вынужден внимательно рассматривать с сознатель
ной и бессознательной точек зрения.

Вскоре за сновидением о двух женщинах по
следовало другое, в котором он и еще один человек 
(которого он ассоциировал со мной) летели в само
лете очень низко над землей, чтобы увидеть, какая 
она там внизу. Сначала второй человек управлял 
транспортом, но затем человек стал учить паци
ента, как вести самолет самому. Это сновидение, 
казалось, показывало, что терапия была теперь 
основана на кооперации. Показателем потенциала 
нашего поля взаимодействия было появление об
раза плодотворной пары в коитусе. Образ самоле
та в сновидении символизирует судно (сосуд); так 
как это судно парит над землей, мы можем сказать,
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что образ, с одной стороны, имеет отношение к духу, 
а с другой -  указывает на возможность установления 
прочного терапевтического альянса. Такого пони
мания нам очень недоставало на протяжении пред
шествующих двух лет, Эд сильно страдал из-за этого 
и прикладывал большие усилия, чтобы заставить 
меня понять, что я был причиной его стресса.

Вскоре после этого сновидения я был удивлен, 
снова обнаружив Эда в состоянии чрезвычайной 
нервозности и сомнения относительно моей роли 
как терапевта и самой терапии. Хотя тут нечему 
было удивляться. Мое желание видеть терапевти
ческий процесс прогрессирующим и свободным 
от жгучей критики Эда, по его словам, «сводило его 
сума». Его комментарий вынудил меня разбираться, 
зачем я сводил его с ума и действительно ли я хотел 
сделать это с ним. Используя его выражение, кото
рое я посчитал до неприятности верным, я спра
шивал себя: почему я (снова) стал «недобросовест
ным исполнителем»? Но не успел я это проверить, 
как произошел ряд событий, породивших у нас обо
их сомнения относительно того, действительно ли 
есть возможность продолжать терапию.

Я рассмотрю эту сессию подробно. Эд пришел 
вовремя и, еще не присев, задал мне вопрос отно
сительно предыдущего моего комментария. И хотя 
этот вопрос не был высказан в грубой форме, я вос
принял его как нападки и занял защитную позицию. 
Но моя реакция была намного сильнее, чем обыч
но: я перестал замечать, что защищаюсь, поскольку 
чувствовал, как мое тело охватывает разрушитель
ное возбуждение. Я ощущал, что подвергся глобаль
ной атаке. Я был встревожен, меня пробирала вну
тренняя дрожь, и все же я обнаружил, что пытаюсь 
действовать так, будто все в порядке. На самом деле, 
я отрицал состояние не-союза, которое существо
вало и между нами, и во мне самом. Стало ясно, 
что я вел себя как пограничная личность. Ранее в его
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присутствии я уже испытывал такое состояние, хотя 
и не столь интенсивно, как в этот раз. Эд всегда об
винял меня в недобросовестности, когда я вел себя 
таким образом. В ходе терапии эти обвинения зву
чали все явнее и настойчивее.

Сессию, которую я описываю, невозможно 
осмыслить в полной мере без четкого понимания 
эволюции этой темы. В нашем случае иллюзия, 
что между Эдом и мной возникла жизнеспособная 
и полезная связь, была частью подспудного обмана, 
на самом же деле я, по сути, не хотел эмоциональ
ного контакта с ним. Понимание моего нежела
ния какого бы то ни было союза с Эдом появлялось 
очень постепенно; ретроспективно, я был и огорчен, 
и удивлен изобретательной тактикой, которую ис
пользовал, чтобы избежать этого открытия. Конеч
но, в этом взаимодействии присутствовал субъек
тивный контрперенос, но намного больший вклад 
вносили текущие переживания. Главной составля
ющей поля, в котором разворачивался наш процесс, 
был «не-союз».

Одна из моих бессознательных стратегий избе
гания контакта с Эдом состояла в том, чтобы оста
ваться тревожным. Мой страх в отношении враж
дебной энергии поля, вызванного присутствием нас 
двоих, позволял ему взять на себя инициативу в по
нимании любого материала, поднятого в процессе 
терапии. Когда мне было хуже всего, я ставил Эда 
в чрезвычайно патогенную ситуацию «двойного за
жима», отрицая наше безумие и предпочитая видеть 
его сильным и умелым; эти качества обычно при
сущи нормально-невротической самости. Я часто 
ощущал себя тупым и неспособным ясно мыслить. 
Хуже того, я погряз в гнетущем состоянии отсутст
вия воображения и креативности, в котором объ
единялись тяжелая сатурнианская властность и на
вязчивое стремление «знать». Напротив, Эд казался 
ярким, проницательным и мыслящим человеком.
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Это означало, что если этими качествами обладает 
он, то другим (в частности, мне) они недоступны. 
Я поддался ощущению, что утратил всю свою про
ницательность и творческую энергию. С любым 
другим пациентом в то время я вполне мог сбалан
сированно использовать эти контрпереносные ре
акции и обнаруживать их изнанку -  хаос, отчаяние 
и беспомощность; но не в случае Эда. И при этом 
я не осознавал, что был нужен ему, чтобы мыслить 
вместе с ним или даже вместо него. Позже я пришел 
к пониманию, что в процессе контрпереноса мною 
был сделан выбор, хотя тогда это было неочевидно 
для меня. Леон Гринберг описал процесс такого 
контрпереноса следующим образом:

Со структурной точки зрения можно сказать: 
то, что спроецировано с использованием пси
хотического механизма проективной иденти
фикации, действует внутри объекта как па
разитирующее супер-эго, которое, обладая 
всемогуществом, побуждает эго аналитика 
действовать или чувствовать так, как хоте
лось бы пациенту в его фантазиях. Я думаю, 
что это, в известной степени, сравнимо с дина
микой гипноза, описанной Фрейдом. Согласно 
Фрейду, гипнотизер оказывается на позиции 
эго-идеала, и гипнотической покорности при
суща мазохистская природа. Фрейд и далее при
держивается той точки зрения, что в отношени
ях при гипнозе возникает своего рода паралич 
как результат влияния всемогущего индивида 
на бессильное и беспомощное существо. Я по
лагаю, что то же самое применимо к процессам,
о которых я говорю, в том смысле, что анали
тик, не осознающий того, что происходит, за
тем может рационализировать свое действие, 
как делает загипнотизированный человек после 
выполнения гипнотической команды. С помо
щью механизмов обсессивного контроля субъ­
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ект влияния продолжает контролировать то, 
что он спроецировал на объект при воздействии. 
Фантазии всемогущества субъекта, таким обра
зом, приобретают некоторую упорядоченность 
и логику, поскольку кажутся подтвержденными 
реакциями объекта (Grinberg, 1977, р. 128-129).

Со временем я научился выходить из этого состоя
ния гипнотической связанности с пациентом и стал 
способен осознать состояние не-союза. Появление 
такого осознания и последовательные усилия Эда 
по контейнированию моих эмоций спасли терапев
тическую ситуацию.

Я подчеркнул, что «выбрал» не-союз, поскольку 
не сомневаюсь, что выбор был, хоть я тогда и не осо
знавал этого. Но сам факт того, что выбор существо
вал, означал, что имела место и моральная пробле
ма: я лгал Эду, что понимаю его и нахожусь в той же 
самой психологической вселенной. Я должен под
черкнуть оправданность его претензий относитель
но того, что я действовал недобросовестно; осозна
ние их истинности было шокирующим. Я полагал, 
что искренне хочу союза и действительно считаю 
союз высочайшей ценностью.

Именно на этом фоне я наконец смог вновь 
выполнять свои обязанности терапевта. Было со
вершенно ясно, что задействованы компоненты 
переноса и что мое поведение представляло собой 
воспроизведение взаимодействия Эда с его матерью, 
отцом и, особенно, с внутренней родительской па
рой: с парой, находящейся в интенсивном антаго
нистическом не-союзе, где каждый хотел разрушить 
другого с помощью зависти и ненависти. Моя не
добросовестность и ложь отражали то, как он пере
живал поведение своих родителей. Мое состояние 
затопленности и почти полной неспособности мыс
лить было аналогично тому, что испытывал Эд, когда 
родители отрицали то, что он видел своими глаза
ми. Его родители также вели себя лживо, и он был,
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конечно, тоже способен так делать -  действитель
но, он мог обращаться со своими друзьями и знако
мыми очень неискренне, однако такое поведение 
со стороны других людей вызывало у него сильное 
беспокойство. Но я тоже был вынужден вести себя 
аморально; и хотя я мог бы приписать эту вынуж
денность контрпереносному отыгрыванию, которое, 
конечно, присутствовало -  особенно сопротивле
ние переживанию отчаяния, -  но в процесс было 
вовлечено и нечто иное. Мы оба были участниками 
процесса, который не просто повторял прошлые со
бытия, но был также и творческим, обладающим 
собственными закономерностями.

В терапевтической работе с Эдом что-то часто 
подталкивало меня к мазохистской позиции1. Час
тично я выбирал ее, опираясь на свое убеждение, 
что пограничная личность видит то, что терапевт 
не хочет ей показывать. Соглашаясь с видением Эда 
(например, что я хотел навредить ему), я был обязан 
осознать бессознательные теневые аспекты своей 
личности, которым позволил управлять моим по
ведением. Это помогло ему начать верить в истин
ность своего восприятия. Я мог бы легко отклонить 
его претензии как параноидное искажение, кото
рое соответствует действительности лишь отчасти. 
Это было бы удобно для меня, но сильно повреди
ло бы Эду.

Я хотел бы также заметить, что временами, хотя, 
может быть, слишком редко, я реагировал на Эда 
не мазохистично: например, иногда выражая то, 
как я ненавижу его манеру обхождения со мной, осо
бенно его критичность к моим словам и поведению, 
которое он беспощадно оценивал как небрежное 
и некомпетентное. Это выражение ненависти ста
новилось возможным -  но не было агрессивным -  ко
гда я чувствовал, насколько его нападки (даже если

1 Важное обсуждение мазохизма см. в: R. Gordon, 1987.
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они и были оправданными) были болезненными 
и ужасающими для моего внутреннего маленького 
ребенка. Я поддерживал этого ребенка, когда мог го
ворить о своей ненависти, не нападая на Эда. Дейст
вительно, эта непосредственная реакция приносила 
Эду облегчение, поскольку показывала, что я реален 
и, возможно, даже заслуживаю доверия, несмотря 
на то, что между нами многое происходило под вли
янием мощной тенденции к разрушению контакта.

Клинический материал, относящийся к этому 
пациенту, отражает некоторые из наиболее трудных 
аспектов, с которыми я столкнулся в работе с погра
ничными личностями. Невозможно четко отделить 
индивидуальный перенос и контрперенос от архети- 
пической динамики поля, которая столь интенсивно 
констеллируется на этом уровне работы. Терапевт, 
работающий с пограничным пациентом, должен 
осознавать переживание не-союза. Он должен так
же суметь принять его существование и уважать его 
как состояние, обладающее более глубоким смыс
лом, чем тот, что воспринимается при непосредст
венном переживании. Следовательно, успешная те
рапия будет в значительной мере зависеть от веры 
и способности терапевта исправлять ошибки, сде
ланные при отрицании боли не-союза.

Эд и я создали в переносе пару, которая не хо
тела союза и была в такой степени отщеплена от со
знания, что ни у кого из нас не было никаких идей 
насчет того, о чем говорит другой. Некая сила будто 
поместила нас в своего рода «отдельные вселенные». 
Он ли был виноват в этом? Или я? Мог ли он победить 
меня, думал ли, что может меня обмануть, будучи 
двуличным? (Например, я бы вежливо делал вид, 
будто все идет хорошо, как он часто делал в детстве, 
когда должен был отщеплять свое реальное восприя
тие и вместо этого пытаться верить, что его роди
тели делают все, что могут.) Было ли наше взаимо
действие по своей деструктивной природе обречено,



Видение и исцеляющая грань безумия 275

или, как предполагает Rosarium, это был процесс, 
в рамках которого формировалась новая самость? 
Часто казалось, что наши терапевтические усилия 
поглощаются некой демонической трикстероподоб
ной силой, которая играла со мной как с ребенком.

Как следует понимать эту демоническую силу? 
Может ли она быть сведена к зависти, к моей завис
ти, атакующей нашу связь через «непонимание» па
циента? Или я отыгрывал интроект родительской 
зависти, принадлежащий пациенту? Такие интер
претации имеют смысл, однако могут быть сделаны 
и другие, не менее верные умозаключения. Но если 
мы не будем рассматривать все это и с архетипи- 
ческой точки зрения, то, вероятно, пропустим су
щественный факт, что действует нечто совсем иной 
природы -  имеет место архетипический процесс, 
выходящий за пределы реального взаимодействия.

Следующая сессия показала другие аспекты на
шего бессознательного процесса. Эд начал с вопроса: 
«Каково ваше отношение к паре внутри меня?» Ка
залось, он вложил в этот вопрос всю тяжесть своего 
положения, и я, ощущая давление и спеша «понять 
это правильно», действовал так, будто ни малейшее 
промедление невозможно. Я начал объяснять ему: 
«Внутренняя пара -  это образ отношения вашего 
сознания к бессознательному. Если пара будет дис
гармоничной, то вы тоже будете пребывать в состоя
нии дисгармонии». Это утверждение разозлило его, 
и он, как обычно, стал настаивать, что я -  безличный, 
как учебник. И конечно, он был прав. В течение этой 
сессии я еще несколько раз предпринимал интел- 
лектуализированные попытки ответить на его во
прос; это было следствием моей поспешности и от
каза потратить время на то, чтобы слушать, что он 
говорит -  чтобы действительно понимать, вместо 
того чтобы имитировать понимание. Мое поведение 
подтверждало мое ошибочное убеждение, что я свя
зан с ним. Мы также обменивались ролями: иногда
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я чувствовал потребность замедлиться и быть очень 
точным, тогда как он рвался вперед, двигаясь слиш
ком быстро для того, чтобы я мог понять его более 
полно и основательно. Внезапно Эд вернулся к во
просу: «Что Вы думаете о моей внутренней паре?»

Тот факт, что я чувствовал некоторую усталость, 
помог мне сориентироваться и задействовать способ, 
который, как я знал, мог принести пользу -  вернуть
ся к тому, что происходит между нами. Я позволил 
себе сосредоточиться, более полно «воплотиться» 
и гораздо меньше себя контролировать. Только когда 
мне наконец удалось вернуться к своим чувствам, 
я смог осознать, что боялся физического ущерба. 
Моя фантазия состояла в том, что у меня должны 
быть правильные ответы, иначе Эд побьет меня.

Тогда я начал понимать, что переживал и вос
производил ранний жизненный опыт отношений 
Эда с его родителями -  когда ему не удавалось со
здать гармонию между ними, он рисковал быть би
тым. Он переживал дисгармонию своих родителей 
и их взаимную враждебность как опасность и для се
мьи, и для себя, и он должен был верно распознавать 
ее, чтобы не подвергнуться нападению. Его решение 
в итоге состояло в том, чтобы попытаться заставить 
мать и отца вести себя по-другому -  и по отноше
нию друг к другу, и по отношению к нему. Видимо, 
я отыграл вовне интроект его детской самости, на
вязчиво пытающегося создать союз. В этом конкрет
ном случае от меня требовалось безотлагательно 
установить гармонию между нами, ответив на во
прос о его внутренней паре. Принуждение к этому 
препятствовало осознанию того, что доминирую
щим фактором в наших отношениях был базовый 
дефицит связей -  преобладание не-союза.

Я рассказал об этих размышлениях Эду, эта ин
терпретация оказалась более эффективной и про
двинула нас к более глубокому пониманию. Он пред
положил, что, возможно, нападал на меня, чтобы
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я действовал в состоянии не-союза с собой, добавив, 
что можно понять это так, что я репрезентировал 
его собственную пару в состоянии не-союза и его 
детская самость, отчаянно пытающееся изменить 
ситуацию. Иначе говоря, можно было рассматривать 
меня как человека, несущего в себе дисгармонию, ко
торую он считал потенциально очень разрушитель
ной. Всякий раз, когда я провоцировал дисгармонию 
между нами, не будучи в гармонии с собой, Эд ста
новился агрессивным и намеревался побить меня. 
Негативная внутренняя пара, нападающая вербаль
но (его родительские образы в состоянии не-союза), 
констеллировалась во мне и жестко влияла на него.

Произошло определенное улучшение, когда мы 
смогли объективировать поле взаимодействия в тер
минах пары, втянутой в сражение и парадоксально 
не желающей вообще никакого контакта. Мы мог
ли наблюдать ту же самую пару как преследующую 
маленького ребенка в каждом из нас. Контейниро- 
вание этих преследующих аффектов становилось 
более надежным по мере того, как мы стали спо
собны имагинально распознать эту пару. Возможно, 
именно такое контейнирование позволило терапии 
продолжаться и даже выйти на тот уровень, когда 
поле нашего взаимодействия смогло стать общим 
и трансформироваться в рабочий альянс. К этому 
моменту значимость динамики переноса и контр
переноса снизилась, и Эд мог начать существенные 
изменения в своей жизни. В Rosarium на рисунке 7 
состояние регенерации показано как выпадение 
росы. Бездыханная пара, омытая и оживленная ро
сой, в итоге возрождается в виде Ребиса, гермафро
дита (рисунок 10). Гермафродит (как обсуждалось 
в главах 4 и 5) репрезентирует создание связующей 
структуры, родственной тому, что Юнг называет 
трансцендентной функцией, а Винникотт -  пере
ходным пространством. В результате нашего соеди
нения терапия обрела черты игры и исследования,
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которых раньше не было. По сути, процесс индиви- 
дуации Эда в этот ключевой момент возобновился, 
и существенные жизненные изменения, которые он 
смог произвести, внесли свой вклад в его развитие.

Следующий пример иллюстрирует, как бессо
знательная пара структурирует не только поле вза
имодействия, но и психосоматические переживания. 
Он также показывает, как восприятие терапевтом 
бессознательной пары в состоянии не-союза может 
вести к полю, характерному для союза.

«Мэллори», тридцатипятилетняя женщина, на
чала сессию, рассказав следующее сновидение: 
«В древнем каменном атриуме я исполняю эроти
ческий танец с восемнадцатилетним мальчиком. 
Уже сейчас он знает больше, чем я когда-либо узнаю». 
Я ощущал, что она хотела бы, чтобы я восхитился ее 
сновидением, а я чувствовал себя неловко, посколь
ку оно не вызвало у меня никакого отклика. Я раз
мышлял над вчерашней сессией, когда мы работали 
со страхом Мэллори, что я рассержусь на нее, если 
она будет эмоционально дистанцироваться. Я чувст
вовал отстраненность от этого сновидения; кроме 
того, мне стало бы еще легче, если бы я увильнул 
от мыслей о вчерашней сессии. Я попытался увя
зать между собой эти чувства, сказав: «Раз танец 
с мальчиком и каменный атриум кажутся такими 
позитивными символами, возможно, это сновидение 
подтверждает, что жизненно важно оставаться в кон
такте с тем, что происходило вчера, и я хочу поддер
жать вас, чтобы вы не уходили от контакта со своим 
страхом моего гнева»1. На это Мэллори ответила: «Вы 
должны помочь мне, я не вижу выхода из этого».

Внезапно я почувствовал себя отупевшим и вя
лым, будто мое тело полностью утратило структу
ру и жизненные силы. Я был ментально вовлечен

1 Эта попытка интерпретации была топорной и бес
полезной для моей пациентки, и, прежде всего, была 
призвана уменьшить мой дискомфорт.
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и ждал, что появится в ней или во мне. Но я не мог 
с легкостью контейнировать тупость и вялые чувст
ва и почти сразу начал перебирать вчерашние пере
живания, вспоминая, как была испугана Мэллори. 
При этом ее настроение резко изменилось, и она 
стала горько упрекать себя: «Я все делаю неправиль
но. Вы холодны, рассержены на меня. Я чувствую, 
что это так». Мне было трудно в тот момент отличить 
«себя» от того, что ощущалось как «они», то есть ее 
родители.

Было ясно, что происходит нечто важное, и я 
осознал, что Мэллори, возможно, использует сессию 
для повторения семейного паттерна. Я спросил: «Где 
сейчас вы и ваши родители?» «Я -  за обеденным сто
лом, она -  слева, он -  справа от меня. Я испугана, 
постоянно начеку, в напряженном ожидании того, 
что мне грозит. Я должна быть уверена, я должна 
удостовериться, что все хорошо. Она немного выпи
ла и ест; он пассивен, просто ждет. Но я знаю, что он 
может взорваться в любой момент. Так или иначе 
я должна предотвратить это, не знаю как. Я пробую 
рассмешить их; хотя вряд ли это сработает. Я знаю, 
что его гнев в конце концов выплеснется, он взо
рвется. Тогда она замкнется и станет мученицей, 
ужасающей всех своим мученичеством. Потом он 
испугается, и ее мученичество обернется гневом 
на меня».

Обладая этой информацией, я понял, что мог 
разыгрывать следующие варианты: когда я только 
услышал рассказ Мэллори о сновидении, мое мол
чание было обусловлено тем, что мои ментальные 
процессы воспроизводили тупоумие ее молчаливого 
отца; а мои телесные ощущения неловкости и вяло
сти, вероятно, отражали то, что ощущала ее пьяная 
мать. Я был несколько испуган способностью этой 
пациентки создавать во мне такие дискомфортные 
состояния. Я не замечал никаких признаков гнева, 
было трудно позволить себе даже толику раздраже-
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ни я при работе с этой пациенткой, так как я боял
ся, что спровоцирую параноидную реакцию. Такая 
реакция могла бы привести к возникновению бре
дового переноса, как правило, разрушающего тера
певтическую работу. Этот аспект нашего взаимо
действия представлял собой смесь невротических 
и психотических аспектов. Я отщепил гнев, кото
рый чувствовал и, как следствие, не мог адекватно 
увидеть природу интроецированной пары; кроме 
того, я избегал гнева, присутствовавшего в моем 
отупении, поглощая его, и вел себя как ее измучен
ная мать. Я осознаю, что мог интерпретировать это 
состояние как реакцию, которую Мэллори была, ес
тественно, в состоянии предвидеть. Но параноидное 
сканирование со стороны Мэллори было для меня 
слишком интенсивным, чтобы рисковать высказать 
такую интерпретацию; она оказала бы на нее слиш
ком фрагментирующее воздействие.

Части внутренней родительской пары Мэллори 
были отщеплены друг от друга и воевали между со
бой; моя ментальность и телесность отражали это 
состояние. Когда я находился в хорошем контакте 
с Мэллори, она чувствовала себя непринужденно. 
Она удерживала мое внимание рассказами о своей 
жизни. В такие периоды Мэллори могла создавать 
во мне единую внутреннюю пару, которая не тер
роризировала ее. Но это состояние всегда было за
ряжено ее предчувствием, что вскоре начнется пре
следование. «Фиксируя меня», Мэллори могла лишь 
временно избежать сражения, которое наверняка 
произойдет. Как ее родители боролись друг с другом, 
вопреки всем ее усилиям развлечь их, так и гармо
ния между двумя началами во мне, в конечном сче
те, разрушалась. В некотором смысле она уже была 
разрушена, если Мэллори могла быть относительно 
целой только при нашем совместном отщеплении: 
она отщепляла страх, я -  всепроникающую напря
женность и тревогу.
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Атмосфера сессии немедленно менялась, когда 
возникали такие моменты разъединенности. Если 
я не знал, что сказать или сделать, если я чувствовал 
себя запутавшимся, то Мэллори думала, что я сер
жусь на нее. Она переживала это так, будто я был 
ее отцом за обеденным столом. «Что не так?» -  спра
шивала она; затем она чувствовала, что не может 
«зафиксировать» меня, очень пугалась и начинала 
жаловаться, что «все делает неправильно».

Когда я смог осознать, как внутренняя роди
тельская пара Мэллори влияла на мое собственное 
бессознательное и структурировала его, удалось 
достичь некоторых успехов. Во-первых, теперь она 
получала целительный эмоциональный опыт, в том 
смысле, что она могла переживать меня как вопло
щение своей родительской пары, но при этом видеть, 
что я не наказываю ее. Я также требовал менее жест
кого «фиксирования», чем они, тем более, что я луч
ше осознавал процесс расщепления и не отыгрывал 
его, теряя, таким образом, из виду противополож
ности. У Мэллори теперь была возможность высво
бождения психической энергии, которая до сих пор 
тратилась на непрерывный процесс напряженного 
наблюдения («сканирования»), все время питающий 
энергией ее негативную родительскую пару. Во- 
вторых, Мэллори получила возможность интроеци- 
ровать более гармоничную пару, когда у нее появил
ся опыт того, как я поддерживал свой собственный 
союз тела и разума, пока она находилась в состоянии 
не-союза.

На последующих сессиях присутствовало ощу
щение связи между нами и успешной совместной ра
боты. Мэллори сказала, что «чувствует себя хорошо, 
но как насчет другого материала?» Она подразуме
вала, конечно, состояние не-союза, пережитое нами 
ранее, и также обращалась к своему страху моего 
гнева. Я заметил, что она «сканирует» меня, так 
как ощущал некое давление, будто ее видение об­
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ладало материальной силой. Я попросил ее описать, 
что она видит, и она сообщила, что видит, как я за
щищаюсь. Мне потребовалось усилие, чтобы при
нять ее открытие, и я спросил, как она распознала 
мою тенденцию защищаться. Мэллори ответила: 
«Может быть, Вы о чем-то беспокоились». Я осознал, 
что внутренне сжался и сдерживал свои чувства. 
Вслух Мэллори задалась вопросом, не являются ли 
эти чувства сексуальными, добавив, что «обычно 
в этом суть дела». То, что Мэллори осмелилась ви
деть меня имагинально и выразить свои чувства 
относительно меня, было чем-то новым и важным.

Пограничная личность конкретизирует вну
треннее имагинальное восприятие. Например, в на
чале сессии такой человек может почувствовать, 
что терапевт устал и избегает контакта, но ничего 
не сказать об этом. После того как в ходе сессии 
установлен хотя бы какой-то контакт, пациент, спро
воцированный внутренней атакой, может сказать, 
что является «слишком большим бременем для вас 
и для любого другого человека». Видение пациен
та, которое можно рассматривать как психический 
орган или структуру, не признаваемую человеком, 
становится демоническим, если он не рискует об
щаться с его помощью.

Мэллори рискнула поделиться тем, что увиде
ла; затем я смог ответить на ее видение, показывая, 
в чем ее восприятие было точным, и в то же время 
указывая на то, что находилось за пределами ее 
восприятия. Таким образом, ее имагинальное вос
приятие подверглось проверке, и она смогла отойти 
от ощущения всемогущества в том плане, что види
мое ею всегда правда. В других случаях Мэллори 
отщепляла то, что видела, относя верно восприни
маемое к проявлениям безумия. Часто то, что чело
век видит, его очень тревожит. Фактически, имаги
нальное восприятие обычно начинает отрицаться 
еще в начале жизни, если то, что воспринято ре­
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бенком (например, ненависть родителя) является 
слишком «обжигающим», чтобы «проглотить» это. 
Многие пограничные личности начинают интегри
ровать отщепленные психотические части, когда 
у них появляется способность пойти на риск уви
деть, что родители их ненавидели. Суметь поделить
ся имагинальным восприятием чрезвычайно важно, 
хотя эта способность редко доступна пограничной 
личности. Напротив, как часто показывают снови
дения, воображение обычно вязнет в конкретном 
содержании. Сновидец может пытаться перепрыг
нуть ручей, но ему удается допрыгнуть лишь до его 
середины, или может пытаться войти в комнату, 
но лишь наталкивается на крепко запертую дверь. 
Существует бесконечное множество мотивов, свя
занных с возникновением серьезных препятствий 
к соединению двух различных состояний.

С Мэллори мы продолжали исследовать ее про
цесс «сканирования», обращая внимание на все, 
что она видела. Она стала ощущать преимущества 
своего видения и получать удовольствие от того, 
что оно может способствовать отношениям, а не про
сто служить защитой, функционируя как своего рода 
предупреждающий психический радар. Она обрела 
также способность переживать то, что когда я видел 
ее, а она -  меня, наше взаимодействие оживало. Это, 
в свою очередь, породило ощущение того, что между 
нами зарождается нечто автономное: союз, в кото
ром наше с ней объединение и разделение ритми
чески сменяли друг друга. На дальнейших сессиях 
мы с Мэллори стали замечать аспекты ее негативной 
внутренней пары и, кроме того, переживать осво
бождение позитивной пары, которая начала струк
турировать тюле нашего взаимодействия.

Coniunctio -  это не только событие, но и паттерн; 
дисгармоничные аспекты этого паттерна вскоре 
начали проявляться у Мэллори и у меня. На сес
сии, следующей после опыта союза, что-то пошло
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наперекосяк; позитивная пара отсутствовала, мы 
не могли успешно рабтать вместе, и это ощуща
лось как что-то ужасное. Чтобы восстановить по
зитивную связь между нами, я произнес буквально 
следующее: «Что это с нами?» Не сканируя больше, 
не защищаясь пассивно и параноидально, Мэллори 
сразу ощутила то, что было «исключено» из моего 
замечания. «Мы  ощущается скользким, -  сказала 
она. -  Таким был мой отец, но он всегда отрицал это. 
Этого никогда не звучало в открытую. Если бы вы 
сказали: „Что это с вами и со мной?“, это было бы 
иначе -  ясно, искренне. Мы ощущается ужасным!» 
Это замечание привело нас осознанию существова
ния инцестуозной пары. Эта пара также появляет
ся в Rosarium после coniunctio (Jung, 1946, par. 468). 
Наш опыт coniunctio послужил тому, чтобы привлечь 
больше бессознательного материала и создать чувст
во родства между нами. Он также подвел Мэллори 
к следующему этапу интеграции ее способности 
имагинально видеть.

Интеграция имагинального видения -  той спо
собности, которая обычно отщеплена и оказывается 
в психотической части личности -  часто достигает
ся только после того, как терапевт обнаруживает, 
что пациент задействует такое видение; в сущности, 
это ощущается так, будто за терапевтом шпионят. 
Например, после шести месяцев работы с пациентом 
«Джоном» я осознал, что он постоянно сканировал 
меня, но в то же время идеализировал, и жертвовал 
своим видением или попытками видения в угоду 
этой идеализации. Обычно сканирование представ
ляло собой очень тонкий фоновый процесс, едва за
метный, если я не предпринимал дополнительных 
усилий быть воплощенным и эмоционально при
сутствовать. Но его идеализация побудила меня 
греться в лучах самодовольства («какой я хороший 
терапевт!») вместо того, чтобы войти с ним в хоро
ший контакт и почувствовать, что он видит.
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Как только я смог сосредоточиться на его фо
новом процессе сканирования, Джон стал говорить 
о своем страхе перед женщинами. Мир, заявлял 
он, -  это «стая пираний». Ко мне эта оценка, однако, 
не относилась. Я был иным, безопасным. Действи
тельно, как он мог встретиться со своим страхом, 
не идеализируя меня? Джон спросил, реальны ли 
пираньи, затем быстро подтвердил их реальность 
и сказал, что они могут разорвать в клочья его чувст
во идентичности. Стало ясно, что идеализация отде
ляла меня от деструктивных импульсов и позволяла 
ему отщеплять свои негативные внутренние образы. 
Любые попытки, предпринимаемые Джоном, чтобы 
противостоять этим негативным образам, обладали 
«как будто»-качеством, передающим тщетность его 
усилий.

Джон признался, что каждый раз, когда я заме
чал, что он сканирует меня, он чувствовал физичес
кое напряжение в груди, животе и горле, и ощущал 
реальность внутренних нападок. Когда я не исполь
зовал свой имагинальный взгляд, его защитное 
расщепление в ходе идеализации оставалось эф
фективным. После того как я сообщил ему об этой 
идеализирующей стратегии, ее защитная функция 
временно ослабла, но на смену ей пришла мазохист
ская защита. Джон соглашался со всем, что я говорю, 
и даже добавлял примеры, чтобы помочь мне под
твердить мою точку зрения. Он объяснял, что моя 
рефлексия делает его очень беспокойным. Было 
ясно, что его напряженные усилия удерживать меня 
«идеальным» приводили к тому, что он отщеплял 
то, что он действительно видел -  а именно, знание, 
что я часто не видел его, или свой сильный страх. 
Много раз он жаловался, что его внешнее спокойст
вие скрывает его истинные чувства от всех, кроме 
меня; только я знаю, что на самом деле он совсем юн 
и испуган. Он одновременно нападал и успокаивал 
меня: он говорил мне, что я не вижу его, но продол­
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жал отщеплять свое собственное восприятие, на
стаивая, что я не такой, как другие.

Имагинальный взгляд подобен активному во
ображению, но в терапии при использовании има- 
гиналъного взгляда важно, что бессознательное 
терапевта констеллируется в его контрпереносе. 
Например, только после того, как я осознал свою 
тенденцию к расщеплению и определенную смазан- 
ность аффектов, которые не соотносились с психоти
ческими частями Джона, я смог начать использовать 
эту реакцию контрпереноса. Сознательно оказыва
ясь в этом индуцированном состоянии контрперено
са и становясь «воплощенным», я смог позволить во
ображению подвести меня к восприятию скрытого 
сканирования с его стороны.

Имагинальная сфера не обязательно проявля
ется через визуальные образы; чувства и кинесте
тические ощущения -  тоже естественные способы 
восприятия. Возможно, природа имагинального 
акта отчасти определяется подчиненной функцией 
терапевта, так что один терапевт видит «визуально», 
а другой -  «чувственно». В любом случае, процесс 
требует, чтобы терапевт позволил себе открыться 
влиянию пациента, не обращаясь в обязательном 
порядке к интерпретации, которая оказывается, 
в лучшем случае, защитным маневром.

Воображение -  это процесс, порожденный те
лом. Он происходит из матрицы хаоса и беспорядка. 
Вера, а не мастерство понимания, способствует его 
рождению.

Безумие, религия и Самость при пограничных 
состояниях сознания

У пограничной личности есть ядро безумия, ко
торое нужно обнаружить, если мы хотим достичь 
успеха в работе. Самость пациента, или душа, опу
тана психотическими механизмами расщепления 
и отрицания. Эту подлинную самость можно пред­
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ставить как ребенка, живущего в грязи, запертого, 
окаменевшего или вмерзшего в лед. Существует 
целый спектр образов, отражающих это состояние. 
Следующий клинический материал взят из рабо
ты 9 «Амандой», сорокавосьмилетней пограничной 
пациенткой. Психотические части Аманды смогли 
проявиться в терапии только после того, как завер
шилась работа с ее обсессивным контролем, кото
рый проявлялся в том, что она читала мне записи 
из своего дневника. Она объясняла свое контроли
рующее поведение тем, что иначе она могла бы «по
терять свои мысли». Аманда была достаточно успеш
на в повседневной жизни; безумие вторгалось в ее 
компетентно функционирующую во всех остальных 
ситуациях личность преимущественно в ходе тера
певтических сессий. Умеренно интенсивный пси
хотический перенос, в котором бредовые процес
сы были бы контейнированы ощущением рабочего 
альянса, очень желателен при такого рода работе 
(Grotstein, 1979, p. 173)1.

Путаница и состояние замешательства Аманды 
доминировали в процессе терапии и дезориентиро
вали нас обоих. В трехлетнем возрасте она постра
дала от сокрушительного для нее травмирующего 
события: ее отец оставил семью. Он так и не сказал 
«до свидания!» Аманде, якобы потому, что в семье 
считали, что для нее будет лучше обойтись без тако
го явного прощания. Но отец был для нее единствен
ным источником любви и утешения и в то же время 
единственным буфером между ней и ее матерью, 
бабушкой и дедушкой. Аманда ощущала их как хо
лодных, избегающих и резких в общении. Аманда 
вспомнила давнее событие, когда мать отправила

1 В этом обсуждении я не фокусируюсь на пережива
ниях, связанных с матерью, которые, определенно, 
внесли свой вклад в ее защитное расщепление. Мне 
кажется, что они имеют меньшее значение для раз
вития, чем то, что отец отвергал ее.
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ее гулять в дождливый день. Мать надела ей новые 
белые ботинки, а потом ругала ее за то, что она 
их испачкала. Это воспоминание -  парадигма ран
них переживаний ее индивидуации: процесс ее се
парации от матери подрывало неявное требование 
оставаться в слиянии с материнским нарциссизмом. 
Оно включало в себя требование быть совершен
ной. При таком опыте взаимодействия с матерью 
Аманда обладала лишь минимумом позитивных 
внутренних ресурсов. Таким образом, она не полу
чила практически никакой поддержки, которая мог
ла бы помочь ей контейнировать интенсивную тре
вогу, прорвавшуюся в сознание из бессознательного, 
когда отец оставил ее. Она потеряла единственный 
объект любви.

Этот инцидент был настолько травмирующим 
для Аманды, что никакая терапевтическая работа 
над ее отношениями с отцом была невозможна в те
чение нескольких лет. Все это время Аманда никогда 
не упоминала о нем. Наконец, она стала называть 
его «милым». Она также сказала, что «он выбрал мою 
мать». Даже при том, что он вернулся к семейному 
очагу после девятимесячного отсутствия и при
сутствовал в ее жизни в течение следующих сорока 
лет, она почти ничего не могла сказать о нем; в ее 
мыслях возникала пустота.

В переносе у Аманды постепенно появил
ся страх отвержения, и окончание сессии стало 
для нее очень болезненным. Между сессиями мой 
образ у Аманды часто исчезал, но иногда она могла 
сознательно выдерживать мое отсутствие, не рас
щепляясь и не впадая в маниакальное состояние. 
Стала возможной реконструкция того, что произо
шло с ее внутренним миром, когда отец покинул ее. 
Одно из воспоминаний, которое она смогла удер
жать в памяти, состояло в том, что она «стала вести 
себя истерично и пряталась под кроватью» после 
того, как обнаружила, что его нет. Однако ее со­
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знательные воспоминания на этом и закончились; 
даже в истинности этого воспоминания она не была 
уверена до конца. Фактически, все воспоминания 
Аманды сопровождались странной неуверенностью. 
Реконструкция того, что могло происходить при воз
вращении ее отца домой девять месяцев спустя, 
включала в себя убеждение Аманды в том, что вер
нувшийся отец был самозванцем. Кроме того, она 
затем создала внутри себя образ идеализированно
го отца, который однажды вернется и действитель
но будет любить ее. В переносе Аманда расщепляла 
меня на нескольких «отцов», включая и самозванца, 
и идеализированного отца. Последний существовал 
только вне терапевтических сессий, в ее имагиналь- 
ных беседах со мной.

Когда отец Аманды покинул ее, произошло 
значительное искажение реальности: она отри
цала свою любовь к нему и самое его существова
ние. Так как все позитивное во внутреннем мире 
Аманды было обесценено, она не могла оплакивать 
утрату отца. Бредовой внутренний мир начал свою 
игру, которая определялась «идеализированным 
отцом» и его негативной отщепленной полярнос
тью, «отцом-самозванцем». Ни один из этих обра
зов не воспринимался ею на сознательном уровне; 
жизнь с реальным отцом продолжалась, будто он 
никогда не оставлял ее. Аманда говорила, что он был 
«милым». Во внутренем восприятии, однако, доми
нировали серьезные искажения: человек, который 
вернулся к ней, не был ее отцом. Таким образом, 
он не был ни ее реальным отцом, ни самозванцем.

В переносе я сначала был для нее самозванцем, 
с которым Аманде следовало выстроить отношения. 
Она настаивала, чтобы я перечислил правила пове
дения пациентов. «Что должны говорить или делать 
пациенты в присутствии терапевта?» -  спрашивала 
Аманда. Она деперсонализировала меня, но не пол
ностью. Ей всегда удавалось сохранять чувство юмо­
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ра, которое исходило от наблюдающего эго; в то же 
время она была чрезвычайно серьезна.

Когда мне удавалось интерпретировать ее рас
щепление, она страдала от утраты воспоминаний 
обо мне вне терапевтических сессий; болезненная 
мертвенность замутняла ее воображение. «Там, сна
ружи, Вы меня больше не любите», -  говорила она. 
Последовал длительный период депрессии и острого 
страдания от отвержения. В это время психотичес
кие части Аманды живо проявляли себя, когда она 
не была уверена, что я-реальный вернусь.

В течение некоторого времени мы с Амандой 
работали над ее чувством отверженности, а затем 
стало ясно, что существует еще один «отец», опре
деляющий глубину этого ее чувства. Этот «отец» 
был идентифицирован с деньгами, даже простое 
упоминание об этой теме почти сразу приводило 
к истерическому эмоциональному наводнению. 
Она вспомнила, что отец оставил семейный очаг, 
потому что не мог заработать достаточно, что
бы удовлетворить запросы семьи. Аманда поняла 
это так, что мать, бабушка и дедушка выгнали его 
из-за финансовой несостоятельности. Бессознатель
но для нее главной причиной всей этой потери были 
деньги. В повседневной жизни Аманда делала все, 
что могла, чтобы «забыть», сколько у нее денег. По
лучение наследства также стало для нее травмирую
щим событием, поскольку вынудило думать о день
гах; единственным выходом было хранить деньги 
на счету в банке и полностью забыть о них. Инве
стировать их или хотя бы получать проценты с ка
питала было выше ее сил. Ее отношение к деньгам 
полностью определялось их связью с отвержением.

В течение многих месяцев простое упоминание 
о деньгах вызывало у Аманды такое сокрушительное 
чувство отверженности, что нарушалась непрерыв
ность воспоминаний и способность к пониманию. 
После моего постоянного сопоставления между
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собой этих проблем на протяжении многих тера
певтических сессий возможности Аманды иметь 
дело с деньгами постепенно возросли. По мере того 
как она становилась более компетентной в этой сфе
ре, туман, казалось, рассеивался; тот факт, что день
ги были бессознательно идентифицированы с отцом, 
покинувшим ее, стал более явным для нее. Затем 
она смогла различить трех «отцов»: отец-самозванец, 
идеализированный отец и отвергающий отец, кото
рого в душе Аманды представляли деньги.

Расщепление Аманды в ходе терапевтических 
сессий уменьшилось, но все еще выполняло свою 
роль «обезболивающего»; она продолжала пребы
вать в состоянии крайней путаницы. Часто проис
ходило «опустошение» ее ментальных процессов. 
Как она выражалась, «голова не работает». Любая 
мысль или воспоминание немедленно тянули за со
бой другие, так что множество тем конкурировали 
за ее внимание и приводили нас обоих в совершен
ное замешательство. Затем Аманда отвергала все 
мои попытки объяснять, что происходит. Этот опыт 
и в самом деле иллюстрирует утверждение Гарольда 
Сирлза:

У меня часто возникает такое ощущение, что тот 
или иной пациент бессознательно функциони
рует в ключе множественной идентичности, 
и при этом я чувствую себя не просто запуган
ным или ошеломленным, < ...>  а, что любопыт
но и более определенно, превзойденным им чис
ленно (Searles, 1979, р. 448).

Такие качества, как путаница, расщепление и иска
жение реальности являются неотъемлемой частью 
психики пограничных личностей. Вряд ли реаль
ность искажена полностью, но их поведение часто 
характеризуется некоей автономией по отноше
нию к реальности, подобно состоянию демониче
ской одержимости. Почти психотический характер
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поведения часто подчеркивается в литературе, по
священной пограничным личностям. Странным об
разом, в этом «одержимом» поведении есть некая си
стема. Мы можем заметить ее и в этом клиническом 
материале, если рассмотрим, каким образом Аманда 
обычно отвергала интерпретации.

Аманда говорила что-то вроде «не совсем так» 
или «возможно». Ее реакция всегда была фрустриру- 
ющей, поскольку обычно я прилагал много усилий, 
пытаясь установить какие-нибудь связи между нами. 
После такого отвержения я обычно испытывал раз
дражение. Иногда эта реакция была довольно силь
ной; часто я понимал, что действует проективная 
идентификация. Это побуждало меня исследовать 
ее гнев за мое «исчезновение вне сессий». Такие ин
терпретации были отчасти эффективны, но не за
трагивали психотические части личности Аманды.

Следует отметить, что если Аманда давала мне 
такие «как будто»-ответы, а я был раздражен, то я 
не чувствовал, что мои интерпретации отвергну
ты полностью. Фактически, в эти моменты Аманда, 
как правило, делала все, что могла, и ее отвержение 
редко указывало на горячее желание меня одолеть. 
Если мои интерпретации оказывались совсем не
точными, она приходила в смущение. Тогда «другие 
мысли» фрагментировали ее внимание, повергая 
нас обоих в состояние путаницы, которая к тому же 
маскировала ее гнев на меня. Если же мои интер
претации имели для нее какой-то смысл, в ее реак
циях присутствовала не всегда заметная глубина. 
Если я задавал вопрос относительно интерпретации: 
«Кажется ли это верным?» Аманда отвечала: «Не со
всем». Если я спрашивал: «Это неверно, не в тему?», 
она отвечала: «Нет, не совсем». В эти моменты, ка
залось, что она использовала мою интерпретацию, 
чтобы приблизиться к чему-то. Но к чему? Очевидно, 
Аманда находила нечто ценное в той же самой ин
терпретации, которую отрицала. То, что я говорил,
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не расценивалось ею ни как «верное», ни как «лож
ное». Она откладывала выбор, но не в защитных це
лях. Некий происходящий внутри нее процесс мог 
найти свое выражение только через «зависание» 
перед выбором. Я обнаружил, что, когда я тоже «па
рил» в этом подвешенном состоянии, не пытаясь 
дополнить интерпретацию, она часто могла вспо
мнить подробности из своего прошлого, или при
ходила к какому-то новому пониманию. Она должна 
была уравновесить каждое утверждение, сделанное 
ею, с другим утверждением, отражающим путаницу 
или неполноту первого. Она не могла сказать: «Это 
верно»,-только «Это ни верно, ни неверно».

Французский психоаналитик А. Грин, чьи раз
мышления повлияли на мой подход к такому кли
ническому материалу, описал «логику» пограничной 
личности следующим образом:

Согласно принципу реальности, психический 
аппарат должен принять решение о том, су
ществует ли объект: «Д а » или «Нет ». Согласно 
принципу удовольствия и в соответствии с тем, 
что в первичном процессе бессознательного нет 
отрицания, существует только «Да». Винникотт 
описал статус переходного объекта, в котором 
сочетается «Да» и «Нет», поскольку переходное -  
это «грудь» и «не-грудь». Можно найти предвест
ники наблюдений Винникотта во фрейдовском 
описании игры с катушкой ниток и в описании 
фетиша. Но я думаю, что имеется еще один спо
соб совладать с ключевой проблемой определе
ния того, есть объект или его нет, который ил
люстрируют суждения пограничного пациента. 
Здесь есть четвертый возможный ответ: Ни «Д а » 
ни «Нет». Это альтернативный выбор при отказе 
от выбора. Переходный объект -  позитивный 
отказ; это или «Да», или «Нет». Симптомы по
граничного состояния, поддерживая переход
ные объекты, предлагают негативный отказ
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от выбора: Ни «Да» ни «Нет». Можно выразить 
то же самое отношение в терминах пережива
ний, задавая вопрос: «Объект мертв (потерян) 
или жив (найден)?» или «Я мертв или жив?» -  
на который может последовать ответит: «Ни да 
ни нет» (Green, 1977, р. 41).

При остром стрессе пограничный пациент никогда 
не может быть уверен, действительно ли терапевт 
существует во-плоти-и-крови. Можно также сказать, 
что пациент не уверен, жив терапевт или мертв. Это 
состояние неопределенности все время присутству
ет в бессознательном пациента и проявляется уди
вительным образом, когда защитному расщеплению 
не удается рассеять тревогу отвержения. Следова
тельно, пациент никогда не может ответить на во
прос: «Жив терапевт или мертв?», так как отвечать 
на него кажется бессмысленным и запутывающим. 
Кроме того, если спросить: «Является ли терапевт 
и живым, и мертвым?», то пациент придет в заме
шательство, поскольку это означает, что терапевт -  
это переходный объект, то есть нечто созданное 
и найденное.

Пациент не может воспринять творческий по
тенциал переходного пространства, пока он пре
бывает в состоянии путаницы. Действительно, 
для пограничного пациента игра, как правило, не
возможна. Часто терапевт настолько втянут в ре
акции контрпереноса, что его главным желанием 
становится стремление просто пережить каждую 
встречу. При этом он часто чувствует себя или по
давленным и отупевшим, или маниакальным. По
добно пограничному пациенту, терапевт будет тогда 
действовать, используя комментарии, чтобы запол
нить пространство сессии, а не переживать опыт 
отсутствия (Green, 1977, р. 41). Это состояние труд
но вынести; умение выдержать его требует поддер
живающей веры в то, что если отложить действие 
на потом и просто подождать, то пациент не станет
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деструктивным, и в психике возможно оживление. 
В критические моменты терапевтического процесса 
высшее испытание веры терапевта относительно по
граничного пациента -  это сохранять уверенность, 
что этот пациент не «убьет» его. Одним из способов, 
которыми пациент совершает такое «убийство» -  
сделать терапевта неэффективным и безумным.

В случае Аманды проблема состояла не в том, 
что мои интерпретации нужно было сделать более 
убедительными или усилить и углубить их. Напро
тив, Аманда нуждалась в том, чтобы я мог замечать 
и принимать ее парадоксальное самоощущение. Оно 
могло проявиться, только когда я оставался в вопло
щенном и восприимчивом состоянии при пережива
нии того, как она «отсутствует». Теперь ее речь ста
ла совсем другой по сравнению с более привычным 
для нее путаным и фрагментированным дискурсом. 
В эти мимолетные моменты я был свидетелем ее 
глубины, которая обычно скрывалась за защитным 
расщеплением и инфантильным эго, которое «про
сто хотело чувствовать себя хорошо». Итак, замеча
ния Аманды передавали ее понимание того, что мои 
интерпретации были удовлетворительными только 
отчасти. Ее ответ на мои интерпретации состоял 
в том, что они «не верные» и «не неверные». Однако 
на глубоком и тонком уровне это был не вопрос того, 
действительно ли утверждение было верно или не
верно, а скорее, что это не было ни совершенно верно, 
ни совершенно неверно.

Тонкости безумия часто воспринимаются толь
ко через собственное ощущение путаницы и наблю
дение за ним. В обсуждаемом случае проявились 
и более явные формы безумия. Некоторые из них 
были не очень тонкими, и их восприятие требова
ло просто сопереживающего наблюдателя, чувст
вительного к стыду пациента, вызванному безум
ными страхами. Например, Аманда обнаружила 
немало паранойяльности, когда выразила страх,
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что банк украдет ее деньги или что чеки -  это всего 
лишь способ обмануть ее. Ее также преследовали 
страхи, что украдут ее внуков, пока она провожает 
их в школу. Мне было труднее расшифровать более 
тонкие формы безумия Аманды, при которых пу
таница и искажение реальности сосуществовали 
как часть «ни да ни нет»-логики; это происходило 
из-за моей склонности отрицать существование 
этих состояний.

Существует целый ряд причин, вызывающих 
у терапевта контрпереносные реакции запутаннос
ти и раздражения. В первую очередь, это ситуация, 
когда терапевта открыто не просят добавить или уба
вить содержание из того, что им сказано, хотя это 
желание может неявно присутствовать в коммуни
кации пациента. Более важным становится фру- 
стрирующее ощущение сосуществующих противо
положностей: ощущается сближение с пациентом, 
но в то же время не удается почувствовать, что с ним 
происходит. Этот процесс -  не сумма дискретных со
ставляющих; он может быть понят только в своей 
целостности. Вообще, пограничная личность нена
видит частичные интерпретации; терапевт часто 
чувствует себя преследуемым за то, что несоверше
нен и может даже жаловаться (иногда вслух, пациен
ту!) на то, что его все время критикуют. Часто самые 
благие усилия терапевта сводятся на нет немедленно 
возникающим у пациента гневом и отвержением.

В дальнейшем, когда Аманда обрела способ
ность переживать свою тревогу отвержения, рас
щепление стало ослабевать; путаница уменьшилась, 
и ее воображение постепенно начало функциони
ровать. Постепенно она научилась «находить» меня 
в промежутках между сессиями. Я становился более 
«реальным» объектом и менее «идеализированным 
отцом». Терапия стала живее, хотя внешний мир 
(в котором она функционировала успешно, но мало 
им интересовалась) оставался местом, которое пред­
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ставляло небольшую ценность для нее. Весь инте
рес Аманды был сконцентрирован на возвращении 
в терапию.

Внешние объектные отношения Аманды стано
вились более реалистичными. Постепенно она стала 
более реалистично воспринимать своего мужа, ко
торый много лет нес ее идеализированные проекции 
и который предавал ее своими связями с другими 
женщинами. Ранее его внутренняя мертвенность 
была для нее преследующей, но как только она узна
ла о своих гневных чувствах и приняла их во вни
мание, она смогла справляться с его отчужденнос
тью. Постепенно и без особой охоты Аманда смогла 
начать принимать его таким, какой он есть. Также 
существенно улучшились ее отношения с матерью. 
Это изменение было результатом того, что Аманда 
научилась осознавать, когда она рассержена на мать. 
Сначала она могла ощутить этот гнев только при те
рапевтической поддержке, и часто на это требовался 
не один день. Постепенно интервал между собы
тием и гневом уменьшался, пока, наконец, ее вну
тренняя реакция не стала своевременной. Аманда 
начала противостоять своей матери более уверен
но и смогла улучшить отношения с ней. Заметное 
уменьшение расщепления было свидетельством по
степенного появления функционирующей самости; 
возможности ее воображения росли, и у нее стало 
лучше получаться обнаруживать значения и смысл 
в болезненной тревоге отвержения.

Расщепление между «мертвым» внешним ми
ром и «живым» миром терапии представляло собой 
не только дихотомию хорошего/плохого, но также 
и вхождение в кляйнианскую депрессивную пози
цию, которую в этот период она переживала в от
ношениях со своим отцом. До того, как произошли 
эти перемены, наш процесс в значительной степени 
протекал в пределах параноидно-шизоидной сферы, 
где доминировали расщепление и преследующие
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аффекты. Когда процесс переместился к депрессив
ной позиции, ненависть Аманды ко мне (как отцу 
в переносе, относящемуся к «унылому внешнему 
миру») и ее любовь ко мне (как «некогда любимо
му отцу» в переносе) были пережиты нами гораздо 
более полно. Все же это расщепление было более 
управляемым, и интерпретации стали эффективнее. 
Она могла теперь напрямую столкнуться с расщеп
лением между любовью и ненавистью; с большим 
волнением она начала выражать мне свою нена
висть. Впервые она проявилась в форме шутливого 
замечания: «Там я ненавижу Вас». Постепенно она 
смогла соединяться с аффектом в моем присутствии.

Эта новоприобретенная смелость имела дли
тельный и позитивный эффект. Ранее способность 
Аманды к играм в воображении была очень огра
ниченной, и она почти сразу расщепляла свои эмо
ции на любовь и ненависть. Это расщепление теперь 
уменьшилось, и появились имагинативные способ
ности, о которых она могла сообщить мне и кото
рые были более сложными, чем прежний поток ее 
фантазий, циркулирующих вокруг идеализиро
ванной отцовской проекции. Это важное различие 
проводит границу между тем, что алхимики назы
вали истинным и фантастическим воображением 
(Jung, 1953, par. 360). Пограничная личность часто 
переживает периоды имагинативной пустоты или, 
напротив, чрезмерный поток образов и аффектов 
в бесчисленных пассивных фантазиях, которые раз
рушают способность переживать чувства. Это лож
ное воображение функционирует, чтобы отщеплять 
человека от собственных чувств; оно также усили
вает расщепление между телом и разумом и часто 
проявляется в форме соматических недомоганий. 
Но истинное воображение, согласно алхимической 
метафоре, является намного более реалистичным: 
оно включает чувства, поддерживает рост сознания 
и понимание страданий своей души.
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В связи с этим случаем должна быть упомяну
та еще одна важная тема. Приблизительно за год 
до того, как тревоги отвержения и воображение ста
ли фокусом работы с Амандой, она увидела в сно
видении маленькую девочку, вмерзшую в лед. Лед 
начал таять, и ребенок стал возвращаться к жизни. 
Это сновидение стало решающим моментом в нашей 
работе, причем ему предшествовало странное совпа
дение. В конце одной ничем не примечательной сес
сии Аманда вдруг оглянулась и заговорила со мной 
на французском языке, хотя раньше она никогда так 
не делала. На следующей сессии Аманда спросила 
меня о «субличностях», так как поняла, что по-фран- 
цузски со мной говорила ее «другая личность». 
Мы обнаружили, что эта «личность» несет в себе 
ее сексуальность. Впервые между нами возникло 
эротическое чувство. Я полагаю, что «субличность» 
в сновидении была первым проявлением структуры 
самости; ее появление оказало интегрирующий эф
фект, позволивший преодолеть диссоциацию. Рань
ше эта «личность» была отщеплена и существовала 
в замороженном шизоидном состоянии.

Любовь и эротическое чувство между нами со
хранялись в течение нескольких месяцев, а затем 
исчезли, когда возникли тревога отвержения и де
прессия. Казалось, сначала Аманда должна была 
пережить и выдержать острое чувство отвержения, 
чтобы затем ее самость воплотилась и стала частью 
жизни здесь, в пространстве и времени. Шизоидные 
части самости всегда присутствуют в пограничной 
личности, и их интеграция является необходимой 
для появления позитивной самости.

Появляющаяся самость пограничных личностей 
использует интерпретации удивительным для тера
певта образом. Когда интерпретация принята, часто 
пациент приходит на следующую сессию с реакция
ми, которые, кажется, отрицают ее. Терапевт мо
жет чувствовать озадаченность или сердиться, и он
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часто действует, вторгаясь или избегая контакта. 
«Активность, -  говорит А. Грин, -  это истинная мо
дель разума... Активность -  это не только поведение; 
фантазии, сновидения, слова имеют функцию дейст
вия. Активность заполняет пространство и не тер
пит приостановки переживания» (Green, 1977, р. 41). 
Терапевт может чувствовать, будто пациент отрица
ет сказанное ранее, но это «восприятие» фактически 
служит для блокирования восприятия возникающе
го у терапевта замешательства и отражает его не
способность выдерживать состояние психического 
отсутствия.

Здесь нам стоило бы подробнее исследовать 
некоторые аспекты этого процесса. Если терапевт 
не может контейнировать боль «отсутствия» паци
ента и говорит что-то вроде: «Но в прошлый раз мы 
пришли к пониманию того, что Вы теперь, кажет
ся, отрицаете», то пациент может сказать: «С чего 
Вы это взяли? Что я такого сказал?» Терапевт может 
при этом рассердиться, поскольку его ощущение ре
альности подверглось нападению. Все же терапевт 
неверно понял сообщение пациента и принял его 
как отрицание своих интерпретаций. Но фактичес
ки терапевт высказал предположение, что было до
стигнуто соглашение -  таким образом он пытался 
рассеять свое собственное замешательство и избе
жать ощущения «зависания». Когда пациент гово
рит: «Что я такого сказал, что отрицаю сделанное 
в прошлый раз?», замешательство, как правило, рас
сеивается, и у терапевта создается ощущение, что он 
совершил ошибку, предполагая, что пациент отри
цает реальное понимание.

Теперь терапевту кажется, что пациент про
сто рефлексирует, временно отодвигая в сторону 
то, что было выяснено. Все же терапевт принимает 
это «отодвигание» за атаку на работу, проделанную 
на прошлой сессии; он может счесть это «негативной 
терапевтической реакцией». Фактически, пациент
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пытается использовать интерпретацию, временно 
отрицая ее. Этот акт может казаться абсолютным 
отрицанием. Нарциссизм терапевта атакован, так 
как он хочет, чтобы данная интерпретация была 
значимой; он не хочет, чтобы это было просто еще 
одним шагом к более глубокому уровню. Необхо
димо понять, что пациент пытается освободиться 
от нарциссизма терапевта, используя логику «ни то, 
ни это». Это очень рискованно для него, так как озна
чает, что он начинает больше показывать свою ис
тинную самость и осмеливается игнорировать нар- 
циссические потребности терапевта.

Негативная логика пограничного пациента, 
очень точно описанная Грином, также может быть 
концептуально понята через систему via negativa 
Николая Кузанского, священника и мистика пят
надцатого столетия. Via negativa -  метафизическая 
система, которая через восприятие природы и ис
пользование отрицания пограничной личностью 
создает путь к появлению самости. В рамках этой 
системы любое позитивное утверждение находится 
в оппозиции к другому, демонстрирующему конеч
ность или неполноту первого; таким образом, каж
дое утверждение приводит к другому, которое может 
быть добавлено к предыдущему. Бог, непостижимый 
объект этой диалектики, един; он -  coincidentia op- 
positorum. Следовательно, состояние, при котором 
противоположности объединены, а болезненное 
и обманчивое расщепление может, наконец, быть 
преодолено, представляет собой бессознательную 
цель пограничной личности. Однако для того чтобы 
достигнуть этой цели, требуется путешествие по тер
ритории безумия, где внутренняя жизнь страдает 
от фрагментирования и путаницы; другими словами, 
это полная антитеза единству и гармонии противо
положностей. Кроме того, само безумие, кажется, 
предпринимает меры против психического вторже
ния со стороны других. В этом состоянии безумие -
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это функциональный аспект самости, не нивелиру
ющий сознания. Можно сказать, что безумие -  это 
парадоксальная логика пограничной личности.

Кроме того, терапевт может ошибаться, будучи 
не в состоянии ухватить логику «ни то, ни другое» 
пограничного пациента. Он может попытаться по
нять, что сообщает ему пациент, интерпретируя 
чувства, с которыми сталкивается в контрпереносе. 
Например: «Тревожные ощущения, которые я пере
живаю в присутствии этого человека, сообщают 
мне, что он, возможно, находится во власти тревоги 
отвержения». Фредерик Коплестон описывает это 
как уровень ощущений, которые просто существуют 
(Copleston, 1985, р. 237). Или терапевт может пытать
ся получить знание о пациенте, определяя, что есть 
или чего нет, например: «Она находится в маниа
кальном состоянии, но, возможно, это не главная 
проблема; напротив, мания может оказаться защи
той против депрессии отвержения». Коплестон ука
зывает, что в таком рассуждении «есть и подтверж
дение, и отрицание» (ibid.). С безумием пациента 
нужно встретиться лицом к лицу; терапевт обязан 
научиться пребывать без того, чтобы обязательно 
знать. Таким образом, терапевт отдает должное не
постижимому.

По Николаю Кузанскому, восприятие ощуще
ний соответствует тому, что Грин назвал первичным 
процессом мышления, и дискурсивное рассуждение 
(ratio) соответствует принципу реальности. Логике 
пограничной личности, следующей модели «ни да 
ни нет», в системе Николая соответствует intellectus.

В то время как чувственное восприятие под
тверждает, а рассудок (reason) подтверждает 
и отрицает, интеллект отрицает оппозиции 
рассудка. Рассудок подтверждает X и отрицает 
Y, но интеллект отрицает X и Y как по отдельнос
ти, так и вместе; он воспринимает Бога как со- 
incidentia oppositorum. Это восприятие или ин­
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туитивное понимание не могут, однако, быть 
должным образом выражены в языке, который 
является инструментом рассудка, а не интел
лекта. В своей активности в качестве интел
лекта рассудок использует язык, чтобы пред
ложить значение, а не утверждать что-либо... 
(Copleston, 1985, р. 237, курсив мой.-Я. ZLT.).

Невозможно понять безумные части личности, 
но можно знать, что чего-то не знаешь. Перевод 
безумия на язык дискурсивного процесса (подобно
го каузальной последовательности непройденных 
стадий развития) не позволяет ухватить природу 
безумия и также не может дать пограничной личнос
ти символическое ощущение контейнирования. По
добное редуктивное мышление превращает безумие 
пограничной личности в нечто, требующее упоря
дочения, вместо признания того, что оно столь же 
жизненно важно, действенно и характерно для са
мости, как и другие «более приемлемые» качества 
человека. Редуктивный метод не позволяет исчер
пывающе описать феномен безумия, существующий 
за пределами рационального знания.

Единственное знание, которое является полез
ным при работе с пограничными расстройствами -  
знание, основанное на негативной логике. Безумие 
пациента способно так исказить и разрушить его 
собственное восприятие и восприятие терапевта, 
что, по-видимому, благоприятные взаимодействия 
или интерпретации, которые были прежде приняты 
и интроецированы пациентом, превращаются в пре
следующие объекты. Но следует уяснить, что пере
ход от «благоприятного» к «преследующему» проис
ходит не в результате отщепления пациентом страха 
быть покинутым, так как опыт оставленности не яв
ляется ни причиной, ни не-причиной безумия пациен
та. Мы должны уметь выдерживать «подвешенность» 
в состоянии не-знания и в то же время не отказы
ваться от попыток знать. Такое ожидание может по­
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зволить глубоко прочувствовать психотические час
ти пациента, даже если невозможно по-настоящему 
примириться с ощущением странности и страхом, 
отсутствием и бессмысленностью, которые эти час
ти личности склонны провоцировать.

Безумие: личное или безличное?
Как воспринимается безумие другого человека -  

как личное или безличное? Конечно, оно может ощу
щаться как нечто мертвенное, ужасающее субъекта 
и объект отсутствием какой бы то ни было формы 
и неотъемлемым от него переживанием пустоты. 
Безумие наполнено отсутствием или небытием, 
а не позитивным присутствием чего-то. В терапии 
безумие, которое мы можем заметить, подобно от
чужденному Другому и не имеет никакого отно
шения к пациенту, рядом с которым хочется быть. 
Конечно, трудно принять безумные части, которые 
пациент привносит на сессии. Чтобы избежать кон
такта с ними, мы склонны цепляться за объяснения 
динамики проективной идентификации и произво
дить интерпретации, которые могут даже содержать 
страх отвержения, возникающий у терапевта. Но все 
эти способы -  это защитные стратегии для заполне
ния пустоты, отсутствия переживания, пространст
ва, где мыслей и опыта не существует.

Легко думать о безумии как о чем-то, что надо 
упорядочить. Терапевт может сказать следующее: 
«Вы избегаете тревоги отвержения и боитесь, что 
я тоже оставлю Вас наедине с этим процессом». Это 
объяснение может оказаться верным, но в то же 
время является защитным, то есть представлять 
собой способ избежать отсутствия и небытия, кото
рые характерны для безумия. Подвергаясь штурму 
«благонамеренных» интерпретаций, пациент быст
ро начинает искать убежища в состоянии предель
ного расщепления тела и психики, и интервенции 
терапевта остаются незамеченными. Действитель­
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но, пациент, так же как и терапевт, был бы рад хоть 
за что-нибудь зацепиться -  в этом случае, за интер
претацию тревожного состояния. Тревога пациен
та становится темой, которую нужно упорядочить 
и понять. Она замещает безумие и сводит его к без
личной энергии.

Можно ли рассматривать безумие как личное? 
Могу ли я, или должен ли я любить безумие моего 
пациента? Образ св. Терезы, пьющей гной больных 
пациентов, кажется здесь уместным именно своей 
чрезмерностью. Как может это безумие, которое час
то превращает обоих в роботов, быть частью чьей-то 
человеческой сути? Установка на святость по отно
шению к безумию, позиция «раненого целителя» 
или доктора в плаще мученика, не будет пережи
ваться пациентом как охватывающая и контейни- 
рующая его процесс. Действительно, если терапевт 
идентифицируется со священным образом раненого 
целителя, то разъединение между пациентом и те
рапевтом наверняка произойдет1.

Во многом иная ситуация складывается, если 
терапевт может оставаться в контакте с пациентом, 
обнаружившим свое безумие. Пациент ужасается, 
когда это безумие обнажается. Царство безумия -  
безлюдная страна, место, где смыслы, образы и весь 
потенциал отношений разрушены. Если терапевт 
способен воспринимать безумие как аспект паци
ента и переживать процесс пациента и его безумие 
личностно, по-человечески, тогда может произойти 
перемена: как только кто-либо ступает на чуждую 
территорию безумия пациента, он теряет имеющие
ся у него ориентиры. Исключительно личное отно
шение к этому феномену не может контейнировать

1 См.: Eigen М. The Psychotic Core (1987) -  замечатель
ное обсуждение психоза. Я предлагаю обратить осо
бое внимание на его работу о процессах разделения -  
союза как базовой структуре самости (с. 306-312 
и глава 4).
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его в достаточной мере. Такое ощущение, что без
умие должно быть воспринято в более широкой 
перспективе. И если терапевт сможет создать более 
вместительный контейнер для безумия, ощущение 
безличного измерения станет очевидным. Безумие 
пациента начинает казаться автономным; оно мо
жет восприниматься как механизм или божество, 
отдельная сила, которая не только управляет паци
ентом, но может также управлять ходом встречи 
между пациентом и врачом. Безличная/архетипи- 
ческая перспектива может стать слишком мощной 
и слишком отдалиться от человеческих уровней. За
тем нужно вернуться к меньшей личной структуре, 
хотя вскоре она также станет ощущаться как ограни
чивающая и снова потребует расширения.

Таким образом, восприятие безумия колеблется 
между полярностями «личное-безличное» или «лич- 
ное-архетипическое». Я не сказал бы, что соприка
саюсь с безумием пациента лично, но в то же время 
не могу сказать, что контактирую с ним безличным 
образом. Все же, когда я утверждаю, что отношение 
является личным и безличным, я резюмирую свой 
опыт рациональным образом, разрушающим пере
живание безумия. При этом я противостою разруше
нию странного и даже удивительного способа, кото
рым сцеплены личное и безличное -  это сцепление 
проявляется только при глубокой вовлеченности 
в феноменологию безумия как части личности паци
ента. Однако я могу с уверенностью сказать, что без
умие пациента не является ни личным, ни безличным.

Это различие между личным и безличным 
трансцендентным уровнями обнаруживается в тот 
момент, когда мистику задают вопрос, как он пере
живает Бога -  лично или безлично? Мистик отве
тит, что переживание Бога является очень личным. 
Как только это произнесено вслух, оно начинает 
казаться неверным; тогда мистик станет говорить 
о Боге как о высшем Другом, переживание которого
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принадлежит сферам, которые являются совершен
но безличными. Не получается сказать, что пере
живание Бога является и личным, и безличным. 
Сделать так -  значит исказить и фальсифицировать 
это переживание. Можно только сказать, что пере
живание Бога, которого достигает мистик, -  ни лич
ное, ни безличное.

Такое парадоксальное выражение мистика от
ражает его переживание. У пограничной личности 
«ни да ни нет» вряд ли обладает гибкостью парадок
са, а является, скорее, карикатурой на него. Пара
докс мистика сообщает нам ощущение целостности, 
в то время как парадоксальная логика пограничного 
пациента -  когда ее неуловимая и скрытая истина 
не воспринята -  может стать спусковым крючком 
для ощущения пустоты и путаницы у терапевта.

Пограничная логика «ни да ни нет» кажется от
меняющей все, что бы ни было достигнуто. Напри
мер, в ходе сессии можно приблизиться к ясности 
и путаница уменьшится. Следующая сессия может 
начаться с нападения. Атака пациента -  это способ 
защититься от тенденции терапевта видеть его непа
радоксальным образом. Пациент хочет сказать тера
певту- если терапевт не устранил все возможности 
коммуникации резким разговором или действием,-  
что понимание, достигнутое на предыдущей сессии, 
не является ни верным, ни неверным. Нападая, па
циент просто сообщает о неспособности терапевта 
ухватить парадоксальную природу терапевтическо
го опыта. Если терапевт может приостановить свою 
активность и дать место хаосу и отсутствию знания, 
то затем пациент сможет сказать, что предыдущая 
интерпретация не была ни полной, ни неполной.

В душе пограничного человека и в трудах Ни
колая Кузанского, кажется, присутствует общий 
подход к numinosum. Человек будто говорит: «Ты 
не можешь полностью знать меня. Я -  за предела
ми любого рационального понимания. Ты можешь
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только знать, что чего-то не знаешь. Если знание, ко
торым ты обладаешь, подлинно и надежно, я позво
лю тебе приблизиться к моей душе, но только если 
ты все время знаешь, что ты чего-то не знаешь. Твоя 
потребность знать и твое высокомерие -  самая боль
шая угроза мне, как если бы ты был чем-то меньшим, 
чем ты мог бы быть, пытаясь понять меня». Когда 
кто-либо приближается к душе пограничной лич
ности, он проходит по территории безумия. Жак 
Лакан написал: «Бытие человека не только не мо
жет быть понятым вне безумия -  оно не было бы 
человеческим бытием, если бы в нем не было без
умия как предела его свободы» (Lacan, 1977, р. 215). 
(По этой теме подробнее см.: Eigen, 1986а.) Никому 
и никогда не удастся понять пограничную личность, 
не вникнув в ее безумие.

Безумие пограничного пациента накапливает
ся при переживании невыносимой боли, путаницы 
и замешательства. До известной степени, безумие 
создается отрицанием, расщеплением, проективной 
идентификацией, и идентификацией эго с архети- 
пическими образами (хотя оно также существует 
и априори, подобно хаосу в мифологии и алхимии). 
Безумие защищает от боли, возникающей, когда 
человека ненавидят, делают козлом отпущения, 
а за каждое усилие индивидуации он подвергает
ся атаке со стороны родительской вины и зависти. 
Безумие также помогает притупить боль. В душу, по
кидающую территорию безумия (когда, например, 
она видит и осмеливается быть увиденной), всегда 
возвращается боль, сопровождающая процесс прео
доления расщепления.

Пограничная личность часто действует так, 
что ее поведение кажется безумным, потому что 
боль настолько глубока и настолько велик риск 
ее разбередить, что все пути к душе оборудованы 
контрольно-пропускными пунктами, объездами 
и предупреждениями об опасности. Пограничная
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личность всегда проверяет другого, например, за
давая «атакующий» вопрос. При приближении к по
граничному сектору любого человека загорается 
сигнал тревоги. Coniunctio, с его способностью ис
целять расщепление, всегда сопряжено с невыно
симой болью, очень характерной для него. Эта боль 
и сопутствующее безумие являются центральны
ми для пограничной личности. Пациент и дальше 
будет проявлять «бдительность», чтобы уверить
ся, действительно ли терапевт осознает процесс 
и способен ли соприкасаться с его болью во всей ее 
глубине и с его чувствительностью. Если терапевт 
уверен, что понимает, в то время как пациенту его 
понимание кажется неполным или даже ошибоч
ным, он предпринимает обходной маневр, пока риск 
оказаться брошенным не уменьшится. Эти маневры 
тянут за собой безумие и приводят «к небытию» -  со
стоянию подвешенности и ожидания; пациент смо
трит, почувствуют и поймут ли на сей раз его боль.

Пограничная личность 
и религиозные переживания

Есть ли связь между процессами мышления 
пограничной личности и подлинными пережи
ваниями numinosum, как при мистическом опыте 
или как при via negativa Николая Кузанского? Мис
тики переживают союз с божеством как complexio 
oppositorum. Погружение души в божественное и ее 
последующее отпадение от Бога являются реаль
ностью для мистика, и этот союз затем продолжа
ет жить в его душе. Но для пограничной личности 
ключевым вопросом становится утрата союза. Ка
кими бы ни были переживания союза с numinosum, 
особенно в течение первых месяцев жизни, и ка
кие бы переживания союза ни имели место на более 
поздних стадиях развития, пограничная личность 
не в состоянии усвоить или воплотить их в доста
точной мере.
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Часто пограничные личности могут служить 
связующим звеном с numinosum для других людей; 
например, они могут быть экстрасенсами или тера
певтами, Numinosum может быть живым и необык
новенно целительным для других, когда погранич
ная личность является его проводником. Но оно 
не является таким для него самого. Когда такой че
ловек остается один, numinosum исчезает и больше 
не переживается как целительный Другой, а вместо 
этого становится почти невыносимым напомина
нием о его болезненном отсутствии и отвержении. 
Соматизация, расщепление тела и психики уничто
жают способность дифференцировать чувства и пе
реживать соприсутствие конфликтующих проти
воположностей; одновременность противоречивых 
чувственных состояний приводит в замешательство.

Существует связь между пограничными состо
яниями и подлинным опытом numinosum. Хорошо 
известно проявление пограничных состояний созна
ния при религиозных переживаниях. Например, св. 
Иоанн Креста1 страдал от ужасного ощущения пусто
ты и депрессии. При таких переживаниях «темной 
ночи» его разум часто был пуст и мысли фрагмен
тированы; он жил в отчаянии, чувствуя себя остав
ленным Богом и людьми. Тяжелые переживания за
ставляли его глубоко страдать. Он был подвергнут 
остракизму в своей общине и заключен в тюрьму. 
И все же он был в состоянии оставаться спокойным, 
даже безмятежным, веруя, что его страдание имеет 
своей целью очищение, через которое он мог бы при
частиться Бога (Williams, 1980, р. 159-179).

История жизни св. Иоанна вызывает в памяти 
размышления о диагностике пограничных феноме
нов. Активность «психотического двойника» у Иоан­

1 Святой Иоанн Креста (его имя также передают как 
св. Хуан де ла Крус и как Св. Иоанн Крестный -  исп. 
Juan de la Crus) -  испанский католический святой 
и мистик XVI века, реформатор ордена кармелитов.
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на проявляется в его умственной пустоте. Тревога 
преследования, от которой он страдал, проявилась 
в реакциях окружения, вызванных его поведением. 
Пограничные личности вообще выталкивают свое 
безумие в свое окружение. Тяжелые состояния от- 
верженнности Иоанна характерны для погранич
ной личности, как и чувство пустоты, и склонность 
искать боли. Кроме того, понимание страдания 
как пути к Богу у Иоанна можно понимать как при
знак расщепления на хорошее и плохое, а также ма
ниакальной и всемогущей защит; далее, эти состоя
ния можно рассматривать как защиты от чувства 
ничтожности. Иоанн, возможно, был пограничной 
личностью, но его духовный вклад и его понимание 
сложных медитативных состояний сознания сдела
ли его бесценным источником мудрости.

Но и без исследования пограничной логики 
и ее соотношения с различными мистическими си
стемами можно увидеть связь между пограничной 
феноменологией и религиозными практиками. Рас
смотрим Диагностическое и статистическое руко
водство Американской психиатрической ассоциации, 
3-й редакции (DSM-III)1, которое предлагает следую
щие восемь диагностических критериев погранич
ного расстройства личности:

Импульсивность или непредсказуемость 
по крайней мере в двух сферах, которые по
тенциально могут оказаться саморазрушитель
ными, например, чрезмерные растраты, секс, 
азартная игра, употребление наркотиков, кра
жи в магазинах, переедание, физически само
разрушительные действия.
(2) Явный паттерн нестабильных и интенсивных 
межличностных отношений, например, резкие 
перемены отношения к кому-либо, идеализация,

1 Критерии пограничности, приведенные в новой ре
дакции DSM III-R, не отменяют последующих рас- 
суждений.
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обесценивание, манипуляция (постоянное ис
пользование других в собственных целях).
(3) Неприемлемый сильный гнев или недоста
точный контроль за ним, например, частые 
вспышки ярости, постоянная гневливость.
(4) Нарушения идентичности, проявляющиеся 
в сомнениях относительно нескольких ее аспек
тов, таких как образ Я, гендерная идентичность, 
долгосрочные цели или выбор карьеры, паттер
ны дружбы, ценности, привязанности, напри
мер, «Кто я?», «Я чувствую, что когда я хорошая, 
я как моя сестра».
(5) Аффективная нестабильность: заметные 
сдвиги от нормального настроения до депрес
сии, раздражительности или тревожности, 
обычно длящиеся несколько часов и редко доль
ше, чем несколько дней, с последующим возвра
щением к нормальному настроению.
(6) Нетерпимость к одиночеству, например, 
огромные усилия, направленные на то, чтобы 
его избегать, депрессивность при одиночестве.
(7) Физически саморазрушительные действия, 
например, суицидальные попытки, членовре
дительство, повторяющиеся несчастные случаи 
или драки.
(8) Хроническое чувство опустошенности или 
скуки1.

Но те же самые критерии соответствуют портре
ту Яхве, Творца в Ветхом завете, у которого опре
деленно обнаруживаются, по крайней мере, пять 
из перечисленных критериев! Он был импульсивен 
и непредсказуем до степени саморазрушения. Его 
отношение к своему народу, Израилю, было неста­

1 Рус. пер. см. в: Каплан Г. И., Сэдок Б.Дж. Клиничес
кая психиатрия. М.: Медицина, 1994. Т. 1. С. 655-656. 
В последней, 4-й редакции DSM в список диагности
ческих критериев этого расстройства также не вне
сено существенных изменений. -  Прим. ред.
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бильным и характеризовалось идеализацией и обес
цениванием. Его гнев был очень сильным и часто 
безудержным, и он мог вести себя безжалостно 
и полностью игнорировать свой избранный народ. 
Он разрушил собственное творение потопом. Его 
идентичность была диффузной, поскольку ему нуж
но было постоянное отзеркаливание. Его настрое
ние часто капризно менялось.

С точки зрения диагностики, Яхве -  погранич
ная личность. Этот факт поучителен: Яхве может 
и в самом деле быть пограничной личностью, но он 
также и высший свет, источник numinosum. Лич
ность ветхозаветного Яхве такова, что в ней при
сутствуют не только нуминозность, креативность 
и мудрость, запредельная для любого смертного, 
но она также включает в себя и пограничные черты. 
Возможно, без приносящих страдание пограничных 
состояний сознания человеку не удавалось бы до
стичь креативности, сопоставимой с божественным 
уровнем. В фигуре Яхве свет и тьма поразительным 
образом соединены. Но сочетание позитивного nu
minosum с пограничными чертами -  отличительное 
свойство творческого гения Ветхого завета. Об этом 
нельзя забывать, когда мы пытаемся отделить свет
лые и темные стороны numinosum друг от друга, вы
полняя задачу, необходимую для того, чтобы свет 
мог воплотиться.

Терапевт учится видеть мертвую или пустую са
мость пограничного пациента и выживать при пре
следующих нападениях на любую связь и зависании 
умственных процессов, которое индуцирует логику 
«ни то, ни это». Несмотря на то, что при работе с по
граничной личностью важно обнаруживать хрони
ческие состояния отвержения, эта задача оказы
вается лишь первым шагом на пути к состояниям 
сознания, для которых характерна опустошенность 
и разрушающая разум ярость. Муки отверженности 
могут, таким образом, быть рассмотрены как пере­
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ходный обряд, совершаемый ради воплощения Само
сти. Но проблемы отверженности не объясняют 
пограничное состояние в достаточной мере. Фокуси
рование на них в ущерб вниманию к более глубоким 
уровням numinosum приводит к усилению способ
ности пациента к вытеснению, но не способствует 
воплощению самости как центра, взаимодействую
щего с numinosum.

Технические вопросы
Размышления о пограничной психике и техни

ческие соображения, которые я привожу ниже, ис
ходят из различных источников. К ним относятся 
концепция Биона о том, что у каждой личности есть 
и нормальные, и психотические части; а также ис
следования Юнга по алхимической символике; это 
и мой собственный клинический опыт позитивных 
и негативных манифестаций numinosum; мой акцент 
на важности бессознательной пары. Психотическая 
часть личности, вероятно, содержит образ ребенка, 
представляющего истинную самость или душу. Этот 
образ ребенка часто появляется в состоянии истоще
ния или беспомощности; это мертвая самость, мало 
чем отличающаяся от мертвого Осириса, который то
мился в Нижнем мире и подвергался атаке каждый 
раз, когда делал попытку подняться. Другой образ, 
репрезентирующий психотическую часть челове
ка, -  это пара в состоянии слияния, которая при этом 
радикально разобщена. Эта пара яростно отвергает 
сепарацию, и в то же самое время между участни
ками пары отсутствует какой бы то ни было под
линный контакт. В своей клинической работе с па
циентами я обнаружил, что бессознательная пара 
часто проявляет жестокость, когда каждый ее участ
ник стремится атаковать другого; женская часть час
то обладает мощным фаллосом, а мужская часть по
глощает и калечит. Эта бессознательная пара часто 
проявляется в межличностных отношениях и ведет
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к неразберихе или к садо-мазохистскому взаимо
действию между терапевтом и пациентом. Но это 
взаимодействие является защитной деятельностью, 
в которой участвует и пациент, и терапевт, чтобы 
препятствовать переживанию подлинной природы 
такой бессознательной пары, которая особенно не
навидит душу. Пара, насмерть сцепившаяся в жесто
кой битве, является фактически единым двусторон
ним объектом (Green, 1977, р. 40), который крайне 
враждебен по отношению к ребенку -  пленнику 
на ее территории.

Таким образом, психотическая часть личности 
содержит как душу, так и преследующую пару -  пару, 
существовавшую «до сотворения» и до разделения 
противоположностей. Динамика, действующая 
внутри этой пары, сложна, но исследования Юнга 
по алхимической символике становятся для нас 
некоторым руководством для ее понимания. Сле
дует ли нам расценивать крайне деструктивные 
аффекты, присущие психотической части человека, 
как результат травм развития? А могут ли эти де
структивные аффекты быть, напротив, следствием 
переживания союза, которое включает более ран
ний опыт такого рода, но не сводится к нему? Юнг 
развивает алхимические тексты, иллюстрирующие 
то, как опыт союза сначала создает крайне деструк
тивное содержание; на алхимическом языке это со
держание называют вором или дьяволом, и часто 
оно принимает облик таких животных, как бешеная 
собака, змея, василиск, жаба или ворон (Jung, 1955, 
par. 172). Тень пограничной личности дает убежище 
этому деструктивному содержанию и обычно появ
ляется в виде изменника, который стремится разру
шить что-нибудь позитивное или дарующее жизнь. 
Другая впечатляющая теневая конфигурация -  со
блазняющий демон смерти (Нойманн называет его 
уроборическим инцестом), вовлекающий душу в ре
грессивное слияние и играющий на воспоминаниях 
души о ее первоначальном переживании numinosum.
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Важно иметь двойное понимание этих теневых 
элементов. С одной стороны, их можно восприни
мать как часть интроективной структуры, исходя
щей из постоянной потребности пациента отрицать 
пугающие аспекты своих ранних переживаний. Та
ким образом, создается своего рода внутренняя пя
тая колонна -  что Бион называет лживым злодеем 
(по: Meitzer, 1978, p. 106f). Этот образ злодея явно 
идентичен дьяволу, которому во многих религиях 
присуща разрушительная функция. С другой сто
роны, крайне разрушительные состояния сознания 
могут быть порождены и при переживании союза; 
эти темные создания пытаются разрушить память
о переживании союза с позитивным numinosum. Так 
называемая негативная терапевтическая реакция 
может быть контейнирована, если и пациент, и те
рапевт осознают тот факт, что союз, даже если он 
едва заметен, уже создан. Такие переживания союза 
регистрируются в сновидениях и могут также быть 
пережиты как процессы между двумя людьми.

Опыт союза имеет особое значение при рабо
те с пограничным пациентом. Через него терапевт 
интроецирует ранее отщепленную беспомощную 
самость пациента, которая, как я заметил, обычно 
принимает облик травмированного или измучен
ного малыша. Такие переживания союза, включая 
их конечные демонические результаты, могут об
нажить постоянную внутреннюю борьбу пациента: 
сражение между жизнью и смертью, в котором Бог 
противостоит Сатане. Когда этот конфликт является 
бессознательным, он проявляется в садомазохист
ских парах, которые структурируют внутреннюю 
жизнь пациента и его отношения. Такой садомазо
хистский стиль создает относительно безопасную 
территорию для пациента, даже если он вынужден 
дорого платить за это. Дань собирается в виде неудач 
в отношениях, подрыва любых форм креативности 
и самоутверждения.
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Когда подлинно демонические части личности 
становятся осознанными, начинается новый этап, 
где присутствует серьезная озабоченность суицидом, 
болезнями или несчастными случаями. На данном 
этапе терапевт будет часто задаваться вопросом, 
не было ли лучше прежнее бессознательное исполь
зование пациентом расщепляющих средств! Но если 
в контексте союза можно помочь пациенту выстоять 
перед лицом влечения к смерти -  понимая, что оно 
относится к позитивным переживаниям -  он смо
жет обнаружить новые образы себя и таким обра
зом найти причины продолжать жить. В алхимии 
формы, которые сначала являются опасными (та
кие как «бешеная собака» и «вор»), позже становятся 
защитниками «ребенка», олицетворяющего новую 
самость. Каким-то таинственным способом демо
нические аспекты могут оказаться необходимыми 
для разрушении структур старой личности, которые 
уже отжили свое.

В ходе этого процесса серьезная угроза состоит 
в потребности терапевта контролировать его, и если 
терапевт идет у нее на поводу, он уподобляется 
«старому королю», правящему нормальной компе
тентной личностью. Эта невротическая потребность 
может сильно подорвать целительный процесс, уси
ливая расщепление в пациенте и между пациентом 
и терапевтом. Любому терапевту нужна помощь 
пациента, иначе целительный процесс не сможет 
противостоять мощным силам смерти и разруше
ния, которые появляются из психотических частей 
и пациента, и терапевта.

Решающей для инициирования целительно
го процесса становится способность видеть, что 
для пограничной личности психотическая часть 
является также и связующим звеном с numinosum. 
Но только когда безумие человека начинает обна
руживаться полнее и становится взаимно признан
ным, возможна непосредственная встреча с numi-
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nosum как с трансцендентной Самостью. Я убежден, 
что именно такое переживание Гротштейн называет 
«фоновым объектом»1. Вряд ли можно ожидать при
сутствия numinosum среди путаницы, расщепления 
и отвержения, которые могут доминировать в рабо
те. Но numinosum присутствует, несмотря ни на что. 
Эта трансцендентная Самость не создана в ходе 
межличностных отношений, а скорее, является in- 
creatum (a priori) и врожденным преимуществом па
циента. Когда numinosum воплощается, исцеление 
уже близко.

Но силы смерти или разрушения никогда нель
зя недооценивать. Дьявол действует на этой стадии 
потенциального исцеления как трикстер, соблазняя 
терапевта мыслью о том, что все хорошо, и часто со
вращает его на уход от столкновения с безумием па
циента. Как только numinosum становится частью 
(нормально-невротической) функционирующей лич
ности пациента, мы входим в фазу, в которой паци
ент оказывается на стороне жизни и против смерти.

Связывание нормально-невротической и пси
хотической частей пациента -  ключевая проблема 
терапии. Я уже подчеркивал важность имагиналь- 
ного видения для этого процесса. Кроме того, те
рапевт обязан оставаться бдительным; он должен 
быть осторожен, чтобы не расщеплять пациента 
на отдельные функционирующую и психотическую 
части. Расщепление пациента и отрицание могут 
быть настолько сильными, что «нормальной» части 
терапевт может отдавать предпочтение. Обе части,

1 Он пишет, что это «соответствует наиболее архаич
но организованному внутреннему объекту, который 
обеспечивает фоновую поддержку развитию ребен
ка... он ужасен, великолепен, невидим и покрыт за
весой тайны. Он „позади“ нас и подталкивает нас 
к миру. В моменты спокойствия и отдыха мы мета
форически сидим у него на коленях. При психотичес
ких и пограничных состояниях он серьезно разрушен 
или находится под угрозой» (1979, р. 154).
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напротив, следует рассматривать как фрагменты 
целого.

Обнаружение существования бессознательной 
пары и вхождение в имагинальный процесс, который 
она порождает, может привести к трансформации 
поля взаимодействия таким образом, чтобы могли 
появиться способность играть и переживание транс
цендентной функции (Jung, 1916). Это трансформи
рованное пространство является решающе важным, 
так как дает пациенту и терапевту возможность 
устанавливать связи между нормальными и психо
тическими частями личности, чего нельзя достичь 
с помощью интерпретаций (Grotstein, 1979, р. 175).

У пограничной личности трансцендентная 
функция действует недостаточно эффективно. 
Нельзя сказать, что связи между сознанием и бес
сознательным не существует; на самом деле, у чело
века может иметься канал, через который бессозна
тельное может имеет возможность привноситься 
в сознание. Согласно А. Грину и другим авторам 
(см.: Meissner, 1984, p. 55f), у пограничной личнос
ти не проявляются функциональные переходные 
феномены:

Для пограничных пациентов характерны неуда
чи при создании функциональных побочных эф
фектов потенциального пространства; вместо 
того чтобы демонстрировать переходные фено
мены, они создают симптомы, выполняющие 
функцию переходных феноменов. Я не хочу ска
зать этим, что пограничные пациенты не способ
ны создавать переходные объекты или феноме
ны. Сказать это означало бы игнорировать факт, 
что многие художники являются пограничными 
личностями. На самом деле можно лишь сказать, 
что с точки зрения психического аппарата та
ких людей, переходные объекты или феномены 
не имеют той функциональной ценности, какой 
они обладают для других (Green, 1977, р. 38).
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Пограничная личность почти не может символичес
ки играть с бессознательным, сознательно влиять 
на него или позволить сознательной личности быть 
под влиянием бессознательного. Вместо этого бес
сознательное демонстрирует себя в том, как пациент 
дает крайне конкретные ассоциации на сновидения, 
редко ведущие к другим ассоциациям, или пере
ходит к несвязному потоку мыслей, или наоборот, 
проявляется его полная неспособность к свободным 
ассоциациям или воображению. Пограничная лич
ность может быть экстрасенсом или творческим 
и одаренным человеком, и все же такие люди обычно 
являются лишь «антеннами» для этой информации 
и вряд ли могут взаимодействовать с ней осмыслен
ным образом. Пограничные люди могут часто ис
пользовать свои психические таланты, чтобы помочь 
другим, но почти совсем не могут помочь себе. Под
чиненные бессознательному, они чувствуют себя со
вершенно беспомощными при встрече с его содержа
ниями. Поэтому трансцендентная функция является 
решающей для терапии пограничной личности.

Я предлагаю модель психотической части лич
ности, содержащей родительскую пару, которая 
является единственным объектом (негативное со
стояние гермафродита); в нем душа совершенно 
ошеломлена смертоносной силой (воплощенной в об
лике ренегата). Все же в ходе имагинальной работы 
с бессознательной парой, обнаруживающейся между 
пациентом и терапевтом, может появиться транс
цендентная функция, которая свяжет нормально
невротические и психотические части пациента. 
В течение этого процесса видение будет сильно огра
ничено, если нет глубинного осознания numinosum. 
Этот несотворенный элемент -  часто воспринимае
мый как фоновый или пронизывающий нормальную 
личность и создающий ее «загрязненное» состояние -  
следует рассматривать как неотъемлемое право па
циента и важный источник исцеления.
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Фатальной ошибкой является подход к человеческой 
психике как к чему-то сугубо личностному; либо по
пытка объяснить ее с исключительно личностной 
точки зрения.

Jung, 1937, par. 241

Введение
В «П сихологии  переноса» Юнг объясняет, по

чему для исследования переноса он выбрал такую 
таинственную систему, как алхимия:

Возможность истинного познания и оценки 
существа проблемы, стоящей перед современ
ной психологией, появляется лишь с случае на
хождения точки зрения, лежащей за пределами 
нашего времени. В этой роли может выступать 
лишь другая историческая эпоха в прошлом, ко
торая уже сталкивалась с подобной проблемати
кой, но при других условиях и в других формах 
(Jung, 1946, p. 166)2.

В этой работе я использовал алхимическую симво
лику для рассмотрения пограничного состояния 
как одного из аспектов архетипического паттерна

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология религии // Архетип 
и символ. М.: Ренессанс, 1991. С. 139.

2 Цит. по: Психология переноса // Практика психоте
рапии. M.-СПб.: Университетская книга-АСТ, 1998. 
С. 183.
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coniunctio; таким образом, пограничное состояние 
можно понимать как составную часть большего ар- 
хетипического паттерна, который выходит за рамки 
личностной точки зрения (Jung, 1937, par. 24). «Золо
той осел» высвечивает еще один контекст рефлексии 
пограничных состояний.

«Золотой осел» был написан во втором столетии 
нашей эры. Джек Линдсей, переводчик Апулея, так 
излагает фабулу этой истории1:

Апулей рассказывает историю о некоем Луции, 
который превращается в осла из-за своего чрез
мерного любопытства и из-за магических чар. 
Луций претерпевает всевозможные несчастья 
и страдания, и наконец, он съедает лепестки 
розы и возвращает себе человеческий вид. Тема 
мучений «человека в ослиной шкуре» как вьюч
ного животного, несущего груз неразборчиво
сти мира, или как Христа, несшего сокруши
тельное бремя к подножью Креста, позволила 
Апулею задать новый, поразительный ракурс,

1 «Это один из трех великих образцов фантазийной по­
вествовательной прозы, подаренных нам античным 
миром. Первым был „Сатирикон“ Петрония со своей 
бурной реалистической, иронической и поэтической 
картиной благополучного мира обывателей первого 
века н.э. < ...>  Вторым -  „Золотой осел“. Третьим -  
„Дафнис и Хлоя“ Лонга, [где] ностальгия по греческо
му духу и упущенным им возможностям воссоздает 
образы „обретения потерянного рая“... из поэзии 
культа плодородия» (Lindsay, 1960, р. 13). «Золотой 
осел... подводит итоги своей эпохи и в то же время 
остается вечной фантазией, к которой люди обраща
ются в поисках образов и символов земной жизни. 
С одной стороны, он описывает перелом греко-рим
ской цивилизации; с другой стороны, он пророчески 
предвосхищает реконструкцию четвертого века... 
но превыше всех этих аспектов -  его внутренняя ви
тальность, которая делает его символом жизни чело
века здесь и сейчас, в двадцатом или в любом другом 
веке» (Lindsay, 1960, р. 28).
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с которого он рассматривает и судит челове
ческие деяния. Луций был жаден до запретных 
знаний и практик, которые позволили бы ему 
проникнуть в суть вещей; в результате чего он 
стал жертвой темных сил, к которым взывал. Его 
скитания -  это история долгой борьбы, которая 
привела его к новому уровню, к новой интегра
ции жизни, в которой преодолены его прежние 
стремления и навязчивости (Lindsay, 1960, р. 13).

В «Золотом осле» мучения, которые претерпевает ге
рой романа Луций, исходят от великой богини Иси- 
ды; их функция -  трансформировать его личность, 
подверженную инфляции, в личность, исполненную 
архетипических сил. Применяя на практике теорию 
развития, мы также признаем исцеляющую функ
цию страдания. Но если бы пограничный пациент 
мог переживать архетипическую реальность, лежа
щую в основе его страдания, тогда произошло бы 
не только растворение идентификации эго с архети- 
пическими процессами, но эти процессы также при
обрели бы новую ориентацию. Тема, к которой мы 
обращаемся, по сути своей является религиозной; 
связь с numinosum может быть установлена через 
«служение Богине», то есть через осознание рели
гиозного аспекта женственности, и особенно через 
проживание воплощенности.

Луций -  самовлюбленный и эгоистичный мо
лодой человек из хорошей семьи. Мы знакомимся 
с ним в то время, когда он путешествует; его цель 
состоит в том, чтобы изучить секреты магии. Лу
ций наделен высокоразвитым интеллектом, то есть 
солярным сознанием, и ему свойственен героиче
ский, даже высокомерный, настрой. Его нарциссизм 
делает его безразличным к чувствам других людей. 
Он слишком активно использует механизмы проек
тивной идентификации и расщепления, как показы
вают его встречи с людьми, которые один за другим 
пересказывают истории, полные садомазохистских
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событий, демонической одержимости, расщепле
ния на хорошее и плохое, сексуальных перверсий 
и ужасающих эпизодов отвержения. Все это -  черты 
самости самого Луция, с которыми позже он будет 
вынужден столкнуться лицом к лицу. Действитель
но, Луций встречается с образом своей личности уже 
в самом первом рассказе.

В первой истории Луцию представлены те аспек
ты его личности, которые он отрицает. Он встречает 
пару путешественников, один из которых -  рацио
налист, который горячо спорит с доводами своего 
товарища Аристомена. Раньше Аристомен тоже был 
рационалистом, отвергнувшим Богиню, но теперь 
он верит в ее мощь. Рассказ Аристомена касается 
его друга «Сократа», душа которого была совершен
но подавлена темными силами соблазнения и пре
следования. Образы рационалиста и Аристомена 
(и Сократа) репрезентируют расщепление между 
паттернами отвержения и паттернами поглощения; 
у Луция это конфликтующие аспекты структурной 
основы эго. На этом этапе развития его «как будто»- 
личность обеспечивает ему функциональную от
чужденность от переживания потаенных страхов, 
приводящих к стихийному расщеплению. Источник 
этих разрушительных аффектов -  темный аспект 
Богини (которая в этом рассказе появляется в об
разе ведьмы Мерой); она образует четвертый эле
мент в четверице, состоящей из Луция (центральное, 
или истинное, эго) и пары противоположностей «от
вержение-поглощение».

Рассказ Аристомена о мучительной одержи
мости, жестокости и отвержении эмоционально 
не задевает Луция. Этот рассказ -  прообраз того, 
что в итоге случится с ним, когда он окажется в раб
ском подчинении у темного аспекта Богини; однако 
он не принимает всерьез предупреждение, звуча
щее в этом рассказе. Таким образом, уже в начале 
романа нам представлено «как будто»-качество его
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личности. Неспособность чувствовать сострадание 
и вовлеченность остается главной чертой его харак
тера во всех последующих историях. Он не может 
ни ощутить реальность, ни понять истинное зна
чение историй, которые слышит. Когда мы впервые 
встречаем его, ищущего знания, скрытого в черной 
магии женских сил, он сильно озабочен идеей влас
ти. «Героическое» высокомерие вынуждает его вести 
себя опрометчиво; как всегда в таких случаях, он по
лучает то, чего, как он думает, ему и хотелось. Жела
ния исполняются, но обычно не так, как ожидает эго.

Луций, действуя как человек, страдающий по
граничным расстройством личности, подвергается 
все более мощному преследованию со стороны дру
гих людей, реагирующих на его сексуально-агрес
сивные желания. Отношения со служанкой Пам- 
филы Фотидой (типично «пограничные» по своему 
до-генитальному характеру и отсутствию личной 
привязанности) в конечном счете уничтожают его 
защиты. Фотида ловко превращает его в животное, 
совершая «ошибку» -  давая не то зелье. В результате 
он становится ослом, а не птицей, как он надеялся. 
Неприятности Луция начинаются, когда он обна
руживает, что не может вернуть себе прежний вид. 
Его пограничная натура становится очевидной: рас
щепление, заметное уже по прежним историям, те
перь конкретизируется его униженным положением. 
Он -  человек в шкуре осла; человеческое сознание 
полностью отщеплено от звериных черт.

Стремление Луция понять мистерии темной 
стороны женского начала содержится в желании из
менить форму и околдовывать других. Здесь предпо
лагается способность сознательно создавать состоя
ния проективной идентификации и манипулировать 
ими. Процесс, при котором воображение активизи
руется и аффективно влияет на других (в ходе про
ективной идентификации), является частью того, что 
в античности было известно как мистерия Богини.
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«Золотой Осел» раскрывает древние установ
ки -  и здоровые, и патологические, -  по отношению 
к таким психологическим процессам, как проектив
ная идентификация и воображение. В этом рассказе 
воображение и тело -  средства для восприятия nu
minosum и выстраивания отношений с ним. Глав
ный фокус истории -  доарийская магия, которую 
практиковали в Фессалии. Здесь подчеркнута про
блематичная природа этой магической практики -  
тенденция человека идентифицироваться с силами, 
которые он получил, без уважения к их инаковости; 
внимание также акцентируется на соотношении ма
гии и numinosum, переживаемого через телесность. 
Результатом эволюциии магической практики этого 
типа являются «путь левой руки» в тантризме и Ro
sarium Philosophorum, который Юнг использовал 
как модель переноса. С современной клинической 
точки зрения, роман «Золотой осел» можно рассма
тривать как документ, очерчивающий контуры по
граничных состояния сознания. Он также является 
описанием поведения и установок сознания, свойст
венных многим людям того времени, по отношению 
к психическим и физическим энергиям, связанным 
с центральной мистерией союза, с coniunctio. Об этих 
отношения Мария-Луиза фон Франц, которая явля
ется единственным юнгианским автором, создав
шим полную психологическую интерпретацию «Зо
лотого Осла», говорит:

[Если] исследовать попытки воплощения Бога- 
Отца в христианстве, то каждому ясно, что Бог 
снисходит до человека. Он снисходит из не
бесных сфер в человеческое тело, тщательно 
очищенное от любого macula peccati (нечистот), 
и в какой-то степени принимает человеческий 
облик. При аналогичных попытках воплощения 
Богини это происходит иначе. Венера не снис
ходит и не воплощается в женщине, а обыч
ная женщина становится или расценивается
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как персонификация Венеры и постепенно воз
вышается. В католической доктрине Дева Мария 
является первым обычным человеком, который 
постепенно в ходе исторического процесса был 
возвышен до почти божественного чина. Та
ким образом, при воплощении мужского Бога 
имеет место нисхождение в человека, а при во
площении женской Богини -  возвышение обыч
ного человека до почти божественного уровня.
Я не могу сказать, является ли это общим зако
ном, но считаю, что стоит об этом поразмыш
лять (von Franz, 1980, p. 83).

С учетом того, что в некоторых культурах богини 
снисходят с небес (например, синтоистская богиня 
солнца), и что существуют также патриархальные 
образы богов, бывших людьми до того, как они стали 
божествами (например, Гаутама Будда), дифферен
цирование между мужским и женским отношением 
к numinosum, проведенное фон Франц, оказывается 
для нас полезным. Однако из ее анализа не следует, 
что мужчины и женщины соприкасаются с сакраль
ным разными способами. Обязательным является 
различение между «лунно-земным» и «небесно
солнечным» отношением к numinosum. Как мужчи
ны, так и женщины могут переживать отношения 
с numinosum и в той, и в другой форме, но в течение 
прошлых нескольких тысячелетий патриархальная 
культура и ее акцент на небесно-солнечной форме 
доминировали как для мужчин, так и для женщин. 
Лунно-земная форма была спроецирована мужчи
нами на женщин, чтобы защититься от «пути левой 
руки». Однако это проецирование -  не только защит
ный маневр; оно также является маршрутом «воз
вращения подавленного». Такое приписывание жен
щинам переживания numinosum через телесность 
культурно детерминировано; это специфическое 
отношение к numinosum также может быть присуще 
самой природе женщины. Есть два способа пережи­
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вать numinosum: как эманацию свыше и, в конечном 
счете, как нисходящую инкарнацию или как восхо
дящую инкарнацию. Дифференцировать эти два 
типа отношений с божественным по гендерному 
признаку бессмысленно.

Во времена, когда Апулей писал «Золотого осла», 
патриархальное подавление усиливалось, «путь ле
вой руки» вскоре был забыт, и стали господствовать 
рациональные отношения. Такие установки созна
ния поддерживали подавление «женского» отноше
ния к numinosum и coniunctio.

Когда numinosum переживается как нечто, «вос
ходящее в тело», открывается доступ в сферу транс
формаций, не доступную патриархальному мировоз
зрению, упорядочивающему неупорядоченное. Вне 
зависимости от того, что служит источником этого 
порядка -  божественное просветление при экстати
ческих видениях, научные принципы и уравнения, 
выведенные из них, или теории развития и индиви- 
дуации, -  патриархальная модель использует поря
док, чтобы подчинить то, что кажется беспорядком. 
Таким образом, беспорядок недооценен -  это состоя
ние, которое должно быть преодолено, а не принято 
вместе с присущей ему тайной1.

С точки зрения «Золотого осла» пограничная ди
лемма порождается неверным, ориентированным 
на властный контроль, отношением к «пути левой 
руки» энергий Богини. Такая узурпация власти под­

1 В великих женских мистериях Элевсина факт рож
дения как результат союза между Персефоной и Ди
онисом объявляли так: «Бримо рождает Бримоса!» 
(Kerenyi, 1949, р. 143). Бримо -  это одна из форм Бо
гини; ее имя означает «сила, порождающая ужас... 
ярости» (ibid., р. 142); ее ассоциировали с Плутоном 
и Дионисом, и ее образ связан с установкой на цен
ность имагинального видения и телесного сознания. 
Переживание ужаса и хаоса понималось инициируе
мыми как неизбежно связанное с рождением нового 
сознания.
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разумевает искусное использование энергий вообра
жения и тела; такой человек может манипулятивно 
контролировать других или бессознательно угрожать 
отвержением, сообщая об этом через проективную 
идентификацию. Он также может в манипулятив- 
ных целях отыгрывать сексуальные и агрессивные 
влечения. Расщепление Луция, садомазохистское 
преследование, перверсии и интенсивные пережива
ния отвержения продолжаются, пока он не научится 
осознавать и уважать дионисийские энергии этого 
«пути». Благодаря им он переживает смерть своего 
комплекса власти и упадок своего солярного герои
ческого эго, отрицающего боль и страдание.

Негативный аспект пути левой руки -  это жела
ние постоянного слияния и власти, порождаемой им. 
Нужно отделиться от состояния слияния, но как же 
можно сделать это, не отрицая ценности такого пути 
и его настроенности на numinosum (как это пере
живается на уровне тела)? «Решение» Луция, отра
женное в исходном рассказе Аристомена, состоит 
в том, чтобы создать иллюзорные отношения с Боги
ней, не признавая или недооценивая как ее темные 
и земные качества, так и ее человечность. При таком 
взгляде на Богиню она становится абсолютно хоро
шей Матерью. «Решение» Луция расщеплять и отри
цать оказывается деструктивным. Он демонстрирует 
нам дилемму пограничного пациента в отношении 
слияния и дистанцирования. С одной стороны, 
он стремится овладеть магическими силами, свя
занными с женскими энергиями, а с другой -  под
ходит к мистериям Богини с неприемлемыми уста
новками контролирующего и властного эго.

Комментарии к историям «Золотого осла»

Первый рассказ описывает архетипические 
аспекты, ключевые для пограничной личности. 
Торговец сыром и медом Аристомен обнаружива
ет, что его старый друг «Сократ» теперь нищ и одет
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в лохмотья. Аристомен -  это человек с «позитивным 
материнским комплексом»1. Его сознательная уста
новка -  отрицать негативные аспекты фемининного. 
Такая установка сознания проявляется в этом рас
сказе через склонность приуменьшать страдание 
Сократа. Сократ расказывает ему, как его окружили 
грабители и он едва смог спастись бегством. Затем 
он нашел путь к дому старухи по имени Мероя. Ме- 
роя обрела власть над Сократом, и он был обязан 
исполнять любые ее желание. Он пытался сбежать, 
и по ходу обнаружил темную сущность Мерой:

Она -  ведьма... и колдунья: власть имеет небо 
спустить, землю подвесить, ручьи твердыми 
сделать, горы расплавить, покойников вывести, 
богов низвести, звезды загасить, самый Тартар 
осветить!2 (Апулей, кн. 1, пар. 8).

Сократ дарит нам классическое описание античной 
ведьмы. Эта ведьма может создать ошеломляющую 
путаницу и принести страшную беду, остановить 
или развернуть вспять игру противоположностей 
(von Franz, 1980, p. 22). Особенно интересно то, 
как ведьма манипулирует противоположностями; 
в психике пограничной личности присутствует и пу
таница, и расщепление, и осцилляции «объект-са
мость». Противоположности моментально смещают
ся «изнутри» «наружу» и от «хорошего» к «плохому».

Мероя убивает Сократа, но все считают его 
убийцей Аристомена. В конце этого рассказа Арис
томен говорит: «Сам же, в ужасе, трепеща за свою 
безопасность, разными окольными и пустынными 
путями, я убегаю и, словно действительно у меня

1 Эта юнгианская терминология относится к тем же 
самым феноменам, что и концепция Rewarding Part 
Object Relation (RORU) в модели пограничной лич
ности Мастерсона-Ринсли (Masterson, 1976).

2 Здесь и далее цит. по: Апулей / Пер. М. Кузмина. Се
рия «Литературные памятники». М., 1960.
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на совести убийство человека, отказываюсь от роди
ны и родимого дома, приняв добровольное изгнание. 
Теперь, снова женившись, я живу в Этолии» (Апулей, 
кн. 1, пар. 19). Ужасаясь мысли, что он будет признан 
виновным в убийстве Сократа, подавленный ролью 
«козла отпущения», Аристомен описывает, как он от
вергает себя самого и свою семью. Результатом этого 
столкновения «героического» Аристомена с негатив
ным материнским комплексом стали отвержение 
и избегающая реакция. Можно с уверенностью ска
зать, что это не позитивное завершение ситуации; 
многие пограничные личности имеют такой траги
ческий опыт -  жизнь под угрозой отвержения и в бо
лезненном положении вечного «козла отпущения».

Выслушав этот рассказ, Луций продолжает свое 
путешествие. По пути он останавливается, чтобы 
спросить у старухи дорогу к дому Милона. Она от
вечает:

...ведь дом его первый из всех -  по ту сторону 
городских стен стоит.... -  Видишь, -  говорит, -  
крайние окна, что на город смотрят, а с другой 
стороны, рядом, ворота в переулок выходят? Тут 
этот Милон и обитает, набит деньгами, страш
ный богатей, но скуп донельзя, и всем известен 
как человек преподлый и прегрязный... одной 
наживе преданный, заперся он в своем домишке 
и живет там с женой, разделяющей с ним его 
несчастную страсть. Только одну служаночку 
держит и ходит всегда, как нищий (Апулей, кн. 1, 
пар. 21).

Примечательно расположение дома: рядом с тупико
вым переулком и за пределами города. Сам Милон 
описан как грязный, неопрятный и скупой человек. 
Описание его дома, к которому влечет Луция и кото
рый станет местом проявления его пограничной па
тологии -  превращения в осла -  метко иллюстрирует 
состояние анальной фиксации, типичное для погра­
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ничных личностей. Анальность характеризуется за
топляющими энергиями, поскольку является мостом 
между полярностями индивидуального и архетипи- 
ческого (см. размышления М. Милнер об анальности 
и творческом потенциале: Milner, 1957). Дом Мило
на расположен на «границе», то есть между личным 
и коллективным уровнями бессознательного. По
граничный пациент, то есть лиминальный пациент, 
разрывается между этими уровнями.

Милон олицетворяет негативные черты, харак
терные для многих пограничных личностей, кото
рые часто ощущают себя «грязными» -  чтобы под
держать анальный образ себя, они часто склонны 
и к телесной нечистоте. Такие люди -  типичные 
аутсайдеры, существующие вне группы или даже 
вне общества; они часто наживаются на страдании 
других, временами проявляютужасающее безразли
чие по отношению к другим людям. Этот Милон бо
ится, что может подвергнуться нападкам из зависти, 
из-за того, как одевается, его навязчивой скупости 
и присущего ему женоненавистничества. Его озабо
ченность деньгами указывает на то, что он утаивает 
свою энергию, чтобы не терять ни капли драгоцен
ного либидо. Это типичное пограничное поведение, 
хотя мы иногда встречаем и противоположную тен
денцию, когда энергия человека затопляет других.

Луций находит Памфилу (которая оказывается 
могущественной ведьмой) сидящей у ног Милона. 
Это означает, что ведьма занимает подчиненное по
ложение относительно мужской позиции силы. Эти 
анально-обсессивные властные установки направ
лены на отрицание силы ведьмы: с такими установ
ками жизни и людям отдается самый минимум ли
бидо. Дом Милона олицетворяет собой обсессивный 
контроль и избегание; эти защиты дают Луцию ил
люзию спасительного убежища от ужасающей ведь
мы, от той сферы, с которой он соприкоснулся ранее 
в рассказе Аристомена о Мерое и Сократе. Таким
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образом, в этот момент защиты Луция продолжают 
действовать, и он способен удерживать преследую
щие энергии темной стороны женственности на рас
стоянии вытянутой руки. Но его защиты начинают 
разрушаться. Структуры нарциссического или обсес- 
сивного характера часто удерживают пограничную 
личность на расстоянии от преследующих аффектов, 
хотя рано или поздно эти защиты терпят крах.

На другой день Луций, проснувшись, изучает 
Фессалию. Его описание характерно для погранич
ного состояния сознания, при котором архетипы на
стойчиво вторгаются в реальность:

Вид любой вещи в городе вызывал у меня по
дозрения, и не было ни одной, которую я счи
тал бы за то, что она есть. Все мне казалось 
обращенным в другой вид губительными на
шептываниями. Так что и камни, по которым 
я ступал, казались мне окаменевшими людь
ми; и птицы, которым внимал, -  тоже людьми, 
но оперенными;...и ключевая вода текла, каза
лось, из человеческих тел. Я уже ждал, что ста
туи и картины начнут ходить, стены говорить... 
(Апулей, кн. 2, пар. 1).

Луций изумлен этим вторжением бессознательно
го, но пока способен отстраняться от него: на этом 
этапе путешествия ему все еще удается избегать за
топления бессознательным.

В доме Милона и Памфилы у Луция завязыва
ются отношения со служанкой Фотидой. Он прак
тически ничего по отношению к ней не чувству
ет -  действительно, иногда пограничная личность 
безжалостно равнодушна к другим людям. Юнг го
ворил, что concupiscentia, то есть безудержное жела
ние,- это открытая дверь в психоз (von Franz, 1980, 
p. 31). Ничто в личности Луция не указывает на ува
жение к источнику эротических энергий, он лишь 
вовлечен в их изнуряющую игру. Такое игнорирова­
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ние нуминозного становится опасным и может при
вести только к неприятностям. Фотида оскорблена 
Луцием и в дальнейшем бессознательно противо
действует его желаниям в эпизоде, когда он стано
вится ослом.

Итак, в этой истории безудержные эротические 
желания становятся для Луция воротами в мучи
тельный мир пограничного состояния. Повествова
ние продолжает иллюстрировать структуры, кото
рые обычно проявляются у пограничной личности 
именно в такой последовательности. Луций остав
ляет дом Милона, чтобы нанести визит своей тетке 
Биррене. В отличие от лачуги Милона, дом Бирре- 
ны -  жилище напоказ. Там Луций видит скульптуру 
Актеона, подглядывающего в роще за Дианой, кото
рая собирается искупаться. Изображение намекает 
на серьезные опасности, перед лицом которых ока
жется Луций, поскольку он, как и Актеон, не оказы
вает Великой Богине должного почтения. Актеон 
изображен при входе в священную рощу Дианы, ко
гда он пугает нимф, сопровождающих богиню и пы
тающихся скрыть ее от его пристального взгляда. 
Овидий описывает мощь богини и ее гнева:

Но хоть и тесно кругом ее нимф толпа обступала, 
Боком, однако ж, она обратилась, назад отвернула 
Лик; хотела сперва схватить свои быстрые стрелы, 
Но почерпнула воды, что была под рукой, и мужское 

190 Ею лицо обдала и, кропя ему влагой возмездья 
Кудри, добавила так, предрекая грядущее горе: 
«Ныне рассказывай, как ты меня без покрова увидел, 
Ежели сможешь о том рассказать!» Ему окропила 
Лоб и рога придала живущего долго оленя;

195 Шею вширь раздала, ушей заострила верхушки, 
Кисти в копыта ему превратила, а руки -  в оленьи 
Длинные ноги, всего же покрыла пятнистою шерстью, 
В нем возбудила и страх. Убегает герой Автоноин 
И удивляется сам своему столь резвому бегу.
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200 Только, однако, себя в отраженье с рогами увидел, -  
«Горе мне!» -  молвить хотел, но его не послушался 
голос.

Он колебался, а псы увидали:...
... До добычи жадная стая 

Через утесы, скалы и камней недоступные глыбы, 
Путь хоть и труден, пути хоть и нет, преследуют зверя. 
Он же бежит по местам, где сам преследовал часто, 
Сам от своих же бежит прислужников! Крикнуть хо
тел он:

230 «Я Актеон! Своего признайте во мне господина!» -  
Выразить мысли -  нет слов. Оглашается лаяньем 
воздух.

Стая других собралась и в тело зубы вонзает.
Нет уже места для ран.

.. .Обступили кругом и, в тело зубами вгрызаясь, 
250 В клочья хозяина рвут под обманным обличьем оленя. 

И лишь когда его жизнь от ран столь многих пресе
клась,
Молвят, -  насыщен был гнев колчан носящей Дианы.

(Овидий «Метаморфозы» / 
Пер. С. Шервинского. Книга III)

Непочтительное отношение к архетипическим си
лам может привести к беде, ведь когда с numinosum 
небрежно обращаются и в духовном, и в телесно
эротическом плане, что часто происходит в случае 
пограничной личности, оно становится силой, раз
рушающей жизнь. Фон Франц говорит:

Собаки олицетворяют собой аспекты животной 
страсти, приводящие к диссоциации. Этот мотив 
является, на самом деле, очень глубоким, ведь 
если человек выходит за пределы человеческо
го -  или идет наверх в царство богов, или вниз 
в царство животных -  это одно и то же... Таким
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образом, мы можем сказать, что картина, ко
торую Луций встречает у входа в дом Бирре- 
ны, предвосхищает всю его проблему в целом: 
при входе в царство Великой Богини и в царст
во животной жизни вы обязательно заплатите 
за это (von Franz, 1980, p. 32).

Позитивный аспект мотива «собак» появляется 
в египетском мифе, где они помогают Исиде найти 
разбросанные части тела Осириса (Harding, 1934; 
Mead, 1906, v. 1, p. 197f). В этом мифе собаки олице
творяют телесное сознание и действуют совершенно 
противоположно кровожадным псам Актеона. Еги
петской мифологией пронизан весь роман Апулея, 
особенно ярко это проявляется в описании посвяще
ния Луция в мистерии Исиды и Осириса. Этот миф 
дает нам еще один контекст процесса, существенно
го для искупления Луция1.

В мифе Исида собирает разбросанные по все
му свету части Осириса (который был расчленен 
демоническим Сетом). Сета можно рассматривать 
как существо, подходящее для персонификации аф
фективных порывов, изматывающих пограничную 
личность и угрожающих разрушить хрупкое ощу
щение связности, которое может возникнуть. Когда 
у пограничного пациента констеллируются ком
плексы, например, при вымышленной или актуаль
ной угрозе отвержения, его начинают захлестывать

1 Я всюду говорю об этом как об описании процес
сов соматического бессознательного (Schwartz- 
Salant, 1982). Как я писал в главе 5, Юнг применя
ет термин «соматическое бессознательное», чтобы 
описать опыт бессознательного, который возможен 
при «спуске в тело». Таким образом, он отличает этот 
процесс от ментально-психического опыта, который 
может быть получен посредством рефлексии, интуи
ции, и даже экстатических состояний, ведь все это 
может существовать при минимальном телесном 
сознании.
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негативные аффекты, которые в конце концов при
водят к состоянию почти хронической психической 
диссоциированности. Комплексы пограничного 
пациента отличает персеверация вследствие их не
достаточной связности, что происходит из-за от
сутствия функционирующей структуры самости. 
Расчлененный Осирис олицетворяет самость в ее 
беспомощном, диссоциированном состоянии. Исида, 
сестра и жена Осириса, в конечном счете, приходит 
ему на помощь. Сначала ее ведут говорливые дети, 
затем собаки, а затем дух из Нижнего мира -  Анубис.

«Говорливые дети» могут олицетворять собой 
то множество мыслей и фрагментированных идей, 
которые с такой легкостью занимают доминирую
щее положение в ходе терапевтической сессии. Если 
следовать логике мифа, мы увидим, что эти фрагмен
ты не поддаются интерпретациям, интервенциям 
и даже эмпатическим реакциям. Напротив, терапевт 
может использовать их, чтобы вызвать ассоциации 
и также рассматривать их в качестве индикаторов 
путаницы, которую не следует упорядочивать с по
мощью логики. «Дети» также репрезентируют уме
ние играть в условиях хаоса и предлагают средст
во, с помощью которого терапевт может отойти 
от позиции силы, основанной на знании. К тому же 
«дети» уязвимы, в отличие от Сета, непроницаемого 
для чувств, чья ярость легко разрушает терапевти
ческий опыт.

«Собаки» -  следующие проводники Исиды -  
олицетворяют способность слушать свое тело. Так 
как пограничный пациент задействует расщепление 
тела и разума, важным исцеляющим средством ста
новится «слушание» своего тела и помощь пациенту 
в том, чтобы он тоже смог слушать свое тело. Если те
рапевт позволяет себе быть «воплощенным» (состо
яние, которого нелегко достигнуть в присутствии 
пограничного пациента, так как его расщепление 
по своей природе «заразно»), отношение терапев­
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та к своему телу может быть впоследствии интро- 
ецировано пациентом. Когда терапевт использует 
тело как точку отсчета, он отслеживает ощущения, 
связанные с различными соматическими состояни
ями. Такие ощущения приводят нас к диссоцииро
ванным сферам личности пациента. Если терапевт 
способен использовать и рефлексировать свои телес
ные ощущения, а не отодвигать их на второй план 
при интерпретировании материала пациента, то он 
часто обнаруживает тревогу отщепления и страхи, 
которые иначе могли бы остаться незамеченными. 
Таким образом, можно использовать тело как про
водник для воображения, чтобы следовать за про
цессом пациента, и в то же время рефлексировать 
различные жалобы, фантазии и прочую «болтовню». 
Синтез ощущений порождает мысль или образ, объ
единяющий в себе все фрагменты. У этого процесса 
синтеза есть мифологическая репрезентация в об
разе Анубиса, который в египетском Нижнем мире 
сопровождает души мертвых.

В этом процессе есть специфическая логика 
(Schwartz-Salant, 1982), состоящая в игре с противо
положностями, их соединении и разъединении, ко
торая сопротивляется интерпретациям, выходящим 
за их пределы. Интерпретирование относится к ра
ционально-дискурсивному подходу или к «решению 
задачи», тогда как мифологическое сознание требует 
синтеза. В мифе об Исиде появлению согласованно
сти способствует Анубис. Его внешность подчерки
вает важность спонтанных телесных переживаний1.

В «Золотом осле» показано, как слияние эго 
со сферой страстей вместо сохранения почтительно­

1 В этом контексте зажатость в области таза, ассоции
рованная с анальной фиксацией пограничного паци
ента, легко порождают у терапевта ригидность, пре
пятствующую чувству открытости, воплощенности, 
и подозрительность к процессам воображения, ис
ходящим от тела.
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го отношения к ним приводит к потере позитивных 
черт телесного сознания. Все же у Луция остается 
возможность обрести мудрость, когда Биррена пред
упреждает его, что Памфила -  ведьма и нимфоман
ка, которая пытается завладеть каждым молодым 
человеком:

Первой ведьмой она считается и мастерицей за
клинать души умерших. Нашепчет на палочку, 
на камешек, на какой другой пустяк и весь звезд
ный свод низринет и мир погрузит в древний 
хаос... Если же кто воспротивится или прене
брежет ею, тотчас обращает в камень, в скоти
ну, в любого зверя или же совсем уничтожает 
(Апулей, кн. 2, пар. 5).

Но Луций, слыша это предупреждение, еще больше 
заинтригован, и желание научиться магии Памфи- 
лы поглощает его:

...А я, и так полный любопытства, лишь только 
услышал давно желанное слово «магическое 
искусство», как, вместо того, чтобы избегать 
козней Памфилы, всею душою стал стремиться 
за любую цену отдать себя ей под начало, гото
вый стремглав броситься в бездну.

Вне себя от нетерпения я вырываюсь из рук 
Биррены, как из оков... Ускоряя шаги, как без
умный: «Действуй, Луций, -  говорю сам себе,- 
не зевай и держись! Вот тебе желанный слу
чай...» (Апулей, кн. 2, пар. 6).

Пограничный пациент не реагирует на интерпрета
ции позитивно, даже если они несут мудрое видение 
его конфликта пациента. Сновидения могут быть 
проинтерпретированы адекватно, но все же паци
ент, искренне желая принять понимание терапевта, 
будет вести себя так, что полностью перечеркнет 
интерпретацию. Похоже, что пограничной личнос
ти предназначено пройти некий путь и что понима­
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ние, интеллектуально сформулированное терапев
том, даже мудрое, будет только усложнять этот путь. 
Путь всегда подразумевает муки. В действиях погра
ничного человека часто скрыта мудрость, которая 
импульсивно отвергает аналитическое понимание. 
Конечно, это верно и для Луция. Пограничная лич
ность должна развить способность извлекать уроки 
из опыта. Только тогда она сумеет принять большую 
мудрость бессознательного.

В еще одной сцене этого романа Телефрон, 
гость в доме Биррены, рассказывает свою историю. 
Еще молодым он взялся в Фессалии за работу сторо
жа -  охранять от ведьм трупы в ночь перед похорона
ми. Когда в комнату вползает ласка, Телефрон прого
няет ее, но затем погружается в глубокий сон. Утром 
он просыпается и обнаруживает, что с трупом все 
в порядке; тогда он получает свои деньги. На следую
щий день вдову мертвеца обвиняют в том, что она 
отравила своего мужа. Старик, который ее обвиняет, 
приводит египетского жреца, который возвращает 
тело к жизни. Оживший рассказывает, что действи
тельно был отравлен и что, несмотря на то, что его 
караулили, ведьма превратилась в ласку, побывав
шую в комнате. Только в этот момент Телефрон по
нимает, что, к своему ужасу, заснул на своем посту 
и что его нос и уши были отрезаны ведьмами для ис
пользования в магических обрядах. Его уверенность 
в том, что он способен бодрствовать всю ночь, ре
презентирует «солярную» установку его сознания, 
которое не признает и не уважает силы темноты.

Ласка -  это поразительно точный образ той нега
тивной и наводящей ужас хитрости (von Franz, 1980, 
p. 38f), которая обескураживает пограничного чело
века и тех, кто с ним взаимодействует. Ласка похожа 
на лису, но намного более жестока. Ее считали кол
довским животным и верили, что она беспощадна, 
жестока и хитра. «Ласка» как аспект бессознатель
ного может разрушить инстинкт человека, который
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символизируют нос и уши -  органы, важнейшие 
для выживания человека. Потеря этих органов под
разумевает, что услышанное не учитывается долж
ным образом. Эти органы восприятия разрушены 
негативными аспектами бессознательного, пред
ставленными здесь лаской. Они становятся канала
ми для паранойяльного восприятия, всегда содержа
щего зерно правды.

Ласка добывает себе пищу под землей, ласка 
как аспект бессознательного охотится на то, что ле
жит в основании защит личности. Следовательно, 
ласка в целом олицетворяет такую функцию бес
сознательного, которая делает негативные аспекты 
жизни-ложь, извращенную сексуальность и соблаз
нение -  доступными для восприятия эго (von Franz, 
ibid.). Эти некрофилические тайны могут разрушить 
отношения. Вместо того чтобы встретить эти тем
ные аспекты существования лицом к лицу, погра
ничная личность отщепляет их и часто снижает свои 
требования к тайной жизни воображения и ведет 
себя отвратительно с точки зрения «нормальной» 
личности; таким образом, человек теряет инстинк
тивную мудрость, которую также дает «ласка».

Ласка как аспект бессознательного проявляет
ся при взаимодействии с пограничной личностью. 
Например, пациент может начать терапевтическую 
сессию с вопроса вроде «Что мне дает то, что я на
хожусь здесь?» Этот интересный вопрос имеет тен
денцию возбуждать в терапевте тревогу. Терапевт 
может ответить или не ответить. И то, и другое ка
жется неподходящим. Ответ на этот вопрос создает 
у терапевта расщепление тела и разума. Не отвечать 
на него кажется садистическим. Любой вариант 
чувствуется как трусость. Когда человек оказывает
ся перед такого рода дилеммой, тенденция состо
ит в том, что телесные ощущения игнорируются, 
а пониманию и воображению не доверяют. Но такая 
реакция просто указывает на хитроумное воздейст­
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вие «ласки», пожирающей наше доверие телесному 
сознанию и инстинктам. Когда терапевт оказыва
ется под влиянием ласки как аспекта бессознатель
ного, нет ничего необычного в том, что он станет 
делать «развоплощенные» признания общего пла
на -  например, «сейчас я чувствую замешательство» 
или «я ощущаю энергию нападения» -  и будет уве
рен, что и он, и пациент искренне делятся чувствами 
друг с другом. Такими утверждениями терапевт не
явно перекладывает вину на плечи пациента.

Если терапевт отвечает на вопросы пациента, 
не используя имагиналъный взгляд и не слушая 
тело, то путаница только усилится. Следовательно, 
терапевтический процесс может быть искажен -  то, 
что выражается терапевтом, может «зацикливать» 
как пациента, так и его самого, и даже повлечь за со
бой завершение работы. Когда в сессии доминирует 
комплекс ласки, трудно ответить даже на простой 
вопрос, поскольку пациент интуитивно ощутит те 
аспекты терапевта, восприятия которых терапевт 
хотел бы избежать. В них отражены черты отщеп
ленной тени терапевта. Хотя оптимально терапевт 
должен быть способен иметь дело с такими содер
жаниями своей психики, но при безжалостной атаке 
негативного взгляда «ласки» сопротивление в контр
переносе у терапевта быстро возрастает. Это может 
значительно навредить терапевтическому процессу. 
Все же «ласка» -  это темный аспект Богини; искусст
во терапии состоит в том, чтобы вернуть истинное 
видение и инстинктивное ощущение в отношении 
этих темных аспектов негативных проявлений.

Луций глух к многочисленным предупрежде
ниям, весь мир хочет подготовить его к опасностям, 
грозящим ему со стороны сил, к которым он при
ближается. История о ласке также не может его про
будить. И за ней следует блестящая сцена, которая 
предвещает судьбу Луция и содержит множество 
тем, разрабатываемых далее в романе.
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Ведьма Памфила увлеклась каким-то молодым 
человеком и посылает Фотиду достать прядь волос 
с его головы, чтобы она могла его приворожить, 
воспламенить его желание и привести его к своим 
дверям. Фотида не достала прядь волос и вместо это
го приносит Памфиле козлиную шерсть, которую 
она взяла со шкур, приготовленных для бурдюков. 
Тем временем, выслушав историю о ласке и не при
думав ничего лучше, напившийся Луций покидает 
дом Биррены. Уходя, Луций заявляет о своем жела
нии помочь на следующее утро на празднике в честь 
бога смеха. Затем он случайно натыкается на козли
ные шкуры. К этому моменту мощная магия Пам- 
филы уже действовала и пьяный Луций был уверен, 
что бурдюки -  это грабители, которые пытаются 
пробраться в дом. Обнажив свой меч, он поразил их; 
затем вбежал в свою комнату, бросился на кровать 
и сразу же уснул.

На следующее утро мы обнаруживаем Луция, 
оплакивающего свою судьбу. Вся его героическая 
доблесть улетучилась; вместо того чтобы действо
вать, как человек, который гордится своими делами, 
он трусливо ноет в страхе. Он боится, что его будут 
преследовать за жестокое убийство, и он мелочно 
уходит в бесполезные защиты. Луций прожил состо
яние отреагирования агрессивной тени при abaisse- 
ment du niveau mental1, но когда его «нормальное» 
сознание возвращается, он не может выдержать свою 
хтоническую маскулинность и одержим комплексом 
«козла отпущения», который истощает любого по
граничного человека (Регега, 1986).

Затем разворачивается история на празднике: 
неспособность Луция посмеяться над собой пря
мо связана с тем, что ему не хватает видения. Сна
чала он и не видит ничего подозрительного в том, 
что происходит, несмотря на очевидные сигналы

1 Понижение ментального уровня (фр.).
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в поведении окружающих. Он не может отделить 
свою способность воспринимать от своей озабочен
ности тем, «насколько ужасна его ситуация». По тра
диции, на празднике Риса его обвиняют в убийстве, 
но когда он сталкивается с правдой о том, что «убил» 
три бурдюка вместо трех грабителей, юмор этой си
туации недоступен для него, настолько он поглощен 
чувством унижения и тревогой. Эти ограничения 
восприятия становятся все более серьезными, ведь, 
упрямо сохраняя свою прежнюю точку зрения, со
средоточенную на своих опороченных чувствах, Лу
ций отказывается почтить Эроса, бога этого празд
ника, и принять честь быть в центре веселья.

Установка сознания Луция нацелена на конкре
тизацию воображения. Он не может отличить вооб
ражаемый мир от реальности. В рассказе показаны 
истоки этой типично пограничной дилеммы: Луций 
отщеплен от мощи имагинального мира, представ
ленного Памфилой. Если бы он мог задействовать 
чувство юмора, появилась бы возможность его само
реализации. Но Луций завяз в трясине своего стрем
ления к власти и контролю. Он не способен уважать 
Эрос; следовательно, эго не обладает способностью 
к воображению в достаточной мере, чтобы освобо
диться от этого болезненного состояния. Поведение 
Луция, таким образом, обеспечивает предпосылки 
для его превращения в осла. Фактически он и есть 
осел; нарциссическая близорукость заставляет его 
вести себя таким образом. В следующей сцене он 
становится таковым в буквальном смысле.

Пограничным пациентам, которым присуще 
чувство юмора, легче выдерживать страдания. Не
хватка чувства юмора может влиять на терапевти
ческий процесс разрушительным образом. Например, 
пациент может начать сессию с жалобы, которая ка
жется настолько возмутительной, что трудно не сде
лать по-дурацки беспечный комментарий об этом. 
Например, терапевт может сказать: «Это не конец
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света». Пациент будет жаловаться на полном серьезе 
(даже если терапевту это покажется совершенно не
значительным), как будто он оплакивает грех перед 
богом. На самом деле ему самому следовало бы по
смеяться над своей инфляцией, а вместо этого в ре
зультате индукции инфляция часто проявляется 
в легкомысленности терапевта или в шутках. Часто, 
спустя несколько месяцев, терапевт удивляется, ко
гда слышит, как пациент говорит: «В последний раз, 
когда я говорил о моих чувствах, Вы смеялись надо 
мной!» Несомненно, пациент страдал и продолжает 
страдать из-за того замечания терапевта.

Имея дело с пограничными пациентами, те
рапевты склонны относиться слишком серьезно 
и к себе тоже. Часто они не понимают, какими аб
сурдными бывают люди; им свойственна тенденция 
быть чрезмерно серьезными и навязчивыми по по
воду ошибок в понимании. Озабоченность своими 
ошибками и игнорирование абсурдности подавляет 
осознавание того, что исцеление, если оно вообще 
происходит, приходит из глубин.

История продолжается буквальной метаморфо
зой Луция в осла. Фотида говорит Луцию, что она ви
новата в его мучениях и обещает помочь, показывая 
ему колдовство Памфилы. Они вместе подглядывают 
за Памфилой, когда она натирается мазью и превра
щается в птицу. Луций жаждет того же. Он просит 
Фотиду достать для него эту мазь: «...и так устрой, 
чтобы стал я при тебе, Венере моей, Купидоном кры
латым!» (Апулей, кн. 3, пар. 22). Фотида дает ему 
какую-то мазь, и он натирает ей свое тело. Но она 
«ошиблась» и дала ему не ту мазь. Вместо того чтобы 
стать птицей, Луций превращается в осла. Фотида 
говорит, что ей ужасно жаль, и рассказывает о про
стом противоядии: Луций должен только съесть розу, 
чтобы вернуться в человеческий облик. Но по со
седству не оказалось ни одной розы, их некогда ис
кать, и Луций проводит ночь в конюшне.
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Тут-то и начинаются настоящие неприятности 
Луция, поскольку в дом Милона врываются разбой
ники и забирают его с собой. Он не смеет есть розы, 
которые он увидел в этот момент, поскольку вернуть 
себе человеческий облик сейчас означало бы неиз
бежную смерть от рук разбойников. Действитель
но, если Луций станет собой, его убьют; эта часть 
рассказа иллюстрирует очень осторожное отноше
ние пограничного пациента к эксгибиционизму. 
Луций, будучи ослом, должен теперь жить намного 
ниже своего человеческого потенциала. Это уни
женное состояние -  большая проблема для погра
ничной личности, и кажется, что она может быть 
в безопасности, если только станет меньше, чем она 
есть; иначе она подвергается завистливым атакам 
и отвержению.

Во времена Апулея выражение «быть ослом» 
имело определенные символические коннотации 
(von Franz, 1980, p. 46f). Осел означал вожделение 
и символизировал, кроме всего прочего, неконтро
лируемый сексуальный голод. Осел был также сим
волом египетского демона Сета, который расчленил 
Осириса. Таким образом, «стать ослом» означает 
идентифицироваться с Сетом, богом агрессивной 
и компульсивной деструктивности. Осел был так
же священным животным Диониса. Быть в слиянии 
с аффектами, принадлежащими этим подземным бо
гам, значит подвергаться мучениям и диссоциации, 
ведь эти аффекты являются для любого человека 
слишком мощными, чтобы их вынести. Инфляция 
такого рода -  основной фактор психоза.

Действительно ли превращение в осла -  это при
знак психоза? Некоторые люди, вышедшие из пси
хоза, говорят о том, что в течение психотического 
эпизода они чувствовали себя подобно животным. 
Луций, однако, не теряет чувства реальности; 
он проявляет бдительное внимание к событиям сво
ей жизни и не искажает их. Нельзя сказать, что он
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оказался в психотическом состоянии, но, конечно, 
он поглощен комплексом, для которого характерны 
необузданные эмоции.

Опыт Луция может помочь нам понять, как ощу
щается пребывание в пограничном состоянии. Ал
легорически говоря, пограничный человек часто вы
ставляет себя ослом. Этот человек редко реализует 
свои способности в полной мере; если бы погранич
ный человек больше использовал свои способности 
и силы, он чувствовал бы, будто рискует самой своей 
жизнью. Конечно, это отражено и в приключениях 
Луция. Кроме того, человека в пограничном состоя
нии часто затапливают сексуальные и агрессивные 
аффекты большой интенсивности (или он совершен
но от них отщеплен). Подобно Луцию, пограничный 
человек поглощен аффектами. Внутренне погра
ничный человек может фактически понимать то, 
что происходит, но не способен справиться со своим 
страданием.

В античности осел также был связан с Сатур
ном -  планетой, олицетворяющей депрессию и все
возможные притеснения и ограничения. Таким 
образом, другой аспект того, каково «быть пре
вращенным в осла» -  это пребывать в депрессии 
из-за покинутости. Пограничный человек подвер
жен не только чувству оставленности, но и бесконеч
ной угрозе оказаться в депрессии. Часто вся жизнь 
выстраивается вокруг избегания этих преследую
щих состояний.

Луций-осел измучен разбойниками и попадает 
на самое дно депрессии из-за покинутости, от кото
рой, кажется, нет спасения. Фактически, расщепле
ние между его нормально-невротической личностью 
и психотической частью начинает уменьшаться. Эта 
часть истории олицетворяет растворение нарцис- 
сических и обсессивных защит Луция (которые так 
явно присутствуют на празднике Риса) и проявление 
его подспудной депрессии покинутости.
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При неврозе энергии человека иссушаются 
комплексом, который посягает на эго и захваты
вает некоторые из его функций, но оставляет эго 
относительно функционирующим. При погранич
ных состояниях, однако, комплекс поглощает все 
эго и инкапсулирует его. Человек не теряется в бре
довых идеях, как это было бы при психозе, но, по
добно Луцию, пойман в ловушку своего защитного 
панциря, и в некотором смысле, находится внутри 
и выглядывает. Случайному наблюдателю человек, 
страдающий от пограничного состояния, может ка
заться нормальным, но это ни в коем случае не так. 
Пограничный пациент захвачен комплексом.

Еще одна перспектива появляется, когда на ма
териале «Золотого осла» мы размышляем о погра
ничных состояниях: искупление Луция состоит 
в поедании розы, священного цветка богини Исиды. 
Такое средство спасения религиозно по своей сути. 
Фон Франц писала, что Луций подавлял, прежде все
го, свою земную, религиозную страсть (1980, р. 49). 
Роза, которую должен съесть Луций, -  символ Боги
ни, который олицетворяет энергию любви, не от
носящейся ни к какому человеку. Напротив, роза 
представляет собой уровень эротических и агрес
сивных энергий (у розы есть и шипы), которые яв
ляются безличными. Эти уровни никогда не могут 
быть полностью воплощены; при этом они никогда 
не могут быть изжиты в человеческих отношениях. 
Желание слиться с ними и обладать ими, когда они 
действуют, приводят к бесконечной садомазохист
ской вовлеченности. Альтернатива слиянию с ними 
найдена в уважении тайны coniunctio, сакрального 
брака противоположностей. Как я уже подчеркивал, 
в опыте coniunctio сочетаются оппозиции слияния 
и дистанцирования, которые являются теми со
стояниями, что так изматывают пограничного 
человека. Coniunctio -  центральный архетипический 
исцеляющий образ; неудивительно, что мы находим
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его в «Золотом осле». Путь Луция к исцелению -  это 
эмоциональное путешествие через религиозные 
структуры, связанные с союзом и во времена антич
ности ассоциируемые с Богиней.

Однако эго Луция слито с энергиями, которые 
необходимы для этого союза; таким образом, ин
фляция, «загрязненное» состояние идентифика
ции с нечеловеческой силой, становится огромной 
проблемой. Он хочет быть богом. Однажды осла- 
Луция покупает группа людей, несущих с собой об
раз сирийской богини Кибелы. Эти люди выглядят 
как танцующие дервиши и пророчат, якобы вдохнов
ленные небесным дыханием Кибелы; фактически 
они -  лжецы, симулирующие состояние экстаза.

Пограничных людей часто влекут к себе хариз- 
матичные личности, обладающие связью с духов
ностью и ведомые не просто мощными влечениями, 
а силами, кажущимися более высокими. Религи
озные лидеры, которые привлекают пограничного 
человека, могут быть подлинными, но их (погранич
ные) последователи редко могут усвоить духовные 
ценности, а напротив, фиксируются на идеализации, 
которая обычно разрушается, если в личности лиде
ра обнаруживаются недостатки. Поиски духовного 
измерения жизни становятся заменой религиозному 
опыту. В подлинном религиозном опыте эго разбито 
и отвергнуто великой силой, вызывающей образы, 
обычно связанные с numinosum -  те, что внушают 
страх, терроризируют, приносят красоту, свет и бес
конечность. В псевдорелигиозных поисках эго на
ходит святилище, которое может послужить убежи
щем, но пытки повседневной жизни продолжаются 
наряду с переживаниями пустоты и террора поки
нутости. В этом духовном поиске пограничная лич
ность может быть по-детски наивной, обесценивая 
темные теневые аспекты жизни. На какое-то время 
эти темные силы могут быть отодвинуты, но в ко
нечном счете они затопят такую наивность.
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В крайнем случае процесс отщепления от тем
ных аспектов души пограничного пациента про
является в нанесении себе телесных повреждений. 
Если терапевт говорит пациенту, что тот делает 
символ конкретным, то встречает сопротивление. 
Часто пациент отвечает так, что становится ясно, 
что он очень смущен сознательной установкой те
рапевта. Он может сказать: «Почему я не могу про
сто порезаться? Почему это должно что-то симво
лизировать?» Кажется, что пациент оказался в мире 
архаичных верований, как будто он перенесся 
в примитивную культуру, в которой повреждения 
тела имеют сакральное значение. Нужно признать, 
что здесь проявляется феномен, совершенно исклю
ченный из современных коллективных ценностей. 
Когда пограничный пациент наносит себе повреж
дения, это не может быть понято просто как пер
версия; акты самоповреждения могут часто иметь 
спасительные аспекты. Если пациент не разыгры
вает это, он может потеряться в шизоидной пусты
не. И в самом деле, акты самоповреждения часто 
оказываются единственным способом, каким па
циент может сохранить контакт с телом и продол
жать жить. Эти действия могут иметь даже большее 
значение; они часто создают контейнер для страсти 
пациента. Акты самоповреждения невозможно точ
но интерпретировать и, в основном, они остаются 
мистерией.

Самоповреждение -  это экстремальное состоя
ние в пограничном поведенческом спектре. Намного 
больше распространена страсть к союзу, к coniunc
tio. Страстность, фиксированная на садомазохизме 
и слитая с безличными и архетипическими энер
гиями -  это, конечно, характерная черта личности 
Луция. В страсти Луция к союзу, которая больше, 
чем просто телесная, можно обнаружить и религиоз
ный уровень. В античности coniunctio, как полагали, 
был мистерией; это его свойство сохраняется до се­
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годняшнего дня, даже при том, что его переживают 
многие люди.

Однажды в ходе телефонной сессии с пациент
кой, когда я интерпретировал сновидение, содер
жащее образы союза, я ощутил качественное из
менение в чувствах между нами, что можно было 
ощутить как своеобразный поток энергии. Эта энер
гия была эротической, но странной и нуминозной, 
и привела меня к пониманию уникальности этой 
коммуникации, которой никак не мешал тот факт, 
что мы говорили по телефону на расстоянии более 
чем тысяча миль. Я спросил эту пациентку, замети
ла ли она какое-нибудь изменение в это время; она 
описала сходную реакцию. Затем я спросил, пережи
вала ли она что-то подобное раньше? Она вспомнила, 
что около двадцати лет назад при работе над своей 
докторской диссертацией она любила свою работу 
так, что это было похоже на союз; она переживала 
эту любовь к своей работе как живущую своей собст
венной жизнью. С тех пор у нее не было ничего по
добного и она решила, что это было, вероятно, собы
тие, которое случается «один раз в жизни», и что это 
никогда не повторится.

Ночью после этого переживания ей приснился 
следующий сон: королева тараканов и ее супруг воз
вращались на землю из космоса. Ее ассоциация с та
раканами была о том, что они выживают в любых 
условиях. В результате нашего разговора по теле
фону и сновидения образ союза стал центральным 
в нашей работе. До этого я не думал, что эта женщи
на хоть как-то знакома с этими сферами психики. 
Она казалась слегка шизоидной, прилежной, по
слушной, интеллектуальной, и была заинтересована 
в том, чтобы больше осознавать. Она была, в общем, 
пациентом, для которого терапия казалась полез
ной и приемлемой. Она также успешно ассимили
ровала интерпретации сновидений. Но только после 
того как произошло это переживание coniunctio, она
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действительно начала расцветать и реализовывать 
себя. Начали проявляться ее глубинные женские 
ценности, и только тогда я узнал, что я работал с че
ловеком, у которого я мог многому научиться.

В этом случае coniunctio оказался скрытым, 
но готовым вновь появиться в любой момент. 
Он пережил столетия патриархального подавления 
и переоценки рассудочного просвещения.

Я снова подчеркиваю решающую теневую про
блему: никто не может присвоить этот образ coniun
ctio и его энергии. Они не являются ни полностью ар- 
хетипическими, ни совершенно человеческими. Они 
принадлежат лиминальной «промежуточной» сфере. 
В «Золотом осле» главная проблема -  это вечное же
лание Луция завладеть энергиями, которые создают 
состояния союза. Юнг говорит, что жадность дела
ет coniunctio невозможным (von Franz, 1980, p. 58). 
В другой истории девушку Хариту, захваченную 
теми же разбойниками, которые похитили Луция, 
освобождает Тлеполем, ее возлюбленный. Но Тле- 
полема жестоко убивает Тразилл, имя которого 
означает «спешка, или нечестие, которое возника
ет из предвзятости и зависти» (Knight, 1985, р. 122). 
В свою очередь, Тразилл убит Харитой, которая за
тем убивает себя. Таким образом, этот coniunctio 
умирает из-за неассимилированных хтонических 
влечений персонажей, из-за жестокого и завистли
вого желания -  или завладеть coniunctio, или раз
рушить его. Превращение Луция в осла становится 
судьбой каждого, кто идентифицируется с архети
пом. На самом же деле архетип его поглощает. Му
чения Луция -  потенциальное очищение, очень по
хожее на «темную ночь души», которую вытерпел 
св. Иоанн Креста, ведь Луций живет в состоянии 
загрязненности, слившись с силами, которые он 
должен был осознать и почитать в качестве Другого. 
Вышеупомянутый рассказ показывает трагические 
последствия идентификации эго с архетипическими
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силами, которые иначе были бы доступны как по
могающие создать coniunctio.

Если терапевт не интегрировал в достаточной 
мере свою хтоническую тень, он не сможет создать 
атмосферу контейнирования, которая нужна па
циенту. Таким образом, я не уверен, что возможен 
успех конфронтации с одержимостью пограничного 
пациента демонической смертельной силой без ин
тегрированной и воплощенной тени -  такой, кото
рая может действовать как внутренний отражатель 
и источник силы для терапевта. Демоническая сила 
греется в лучах интерпретаций и рефлексии, кото
рые не имеют прямого контакта с инстинктивными 
чувствами. Когда терапевт противостоит бешеной 
интенсивности силы смерти, он запросто становит
ся «развоплощенным» и «рассудочным». Искуше
ние состоит в том, чтобы рассматривать пациента 
как равного, будто двое вместе изобретают страте
гию того, как обращаться с влечением к смерти! Этот 
демон смерти (или призрак-любовник, вампир, са
танинский дух и т.д.) создает поле взаимодействия, 
с которым нужно встретиться самости терапевта, 
не сливаясь с ним и не воюя с ним интеллектуаль
но, а напротив, поддерживать душу пациента, когда 
сам пациент беспомощен в этом. Такое бдительное 
внимание не удается сохранять ни посредством тон
кой рефлексии, ни острым умом. Это состояние спо
койной бдительности, поддерживаемой с помощью 
наших самых хтонических качеств -  тех состояний, 
которые могут появляться в сновидениях как угро
жающие фигуры. Когда Сет повержен Гором, он несет 
Осириса на своих плечах: только когда хтоническая 
тень интегрирована, самость может существовать 
как устойчивое ядро.

Я не буду детально обращаться к мифу о Купи
доне и Психее, чтобы не повторять большую часть 
работ фон Франц (1980), Нойманна (1956), и Хилл
мана (1972). Каждый из этих авторов подходит
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к этой истории по-своему, и продолжают появляться 
во многом новые подходы к этому замечательному 
рассказу (например, Ross, 1990). Я только хотел бы 
подчеркнуть, что миф о Купидоне и Психее -  куль
минация «Золотого осла» и представляет собой за
мечательный архетипический паттерн, цветущий 
пышным цветом среди феноменов, называемых по
граничными. Каждое задание Психеи олицетворяет 
состояние сознания и проблемы, которые, как прави
ло, встречаются при работе с пограничными пациен
тами. Отчаяние Психеи, проявляющееся в терапев
тическом пространстве, редко понимают как муки 
страдающей души. Требование, чтобы Психея сорти
ровала фактически бесконечное количество зерна, 
точно олицетворяет ужасную путаницу, которая так 
часто обнаруживается в ходе терапии. И ее задание 
добыть золотое руно от ужасных овец может ука
зывать не только на безудержную импульсивность, 
но также и на общую терапевтическую динамику им
пульсивных, рациональных интерпретаций, которые 
должны быть отложены (Тростинка советует Психее 
подождать и собирать шерсть после захода солнца). 
Более того, задание Психеи принести воды из Стикса 
требует вмешательства Юпитера для его успешного 
завершения; это может олицетворять отвержение па
циентом и/или терапевтом творческого вдохновения 
в ходе терапевтической встречи. Последнее задание 
Психеи -  спуститься в подземный мир к Персефоне, 
чтобы та дала ей своей красоты в сосуде. Возможно, 
самые большие расхождения в критических интер
претациях касаются значения этого задания и со
бытия, которое следует за ней -  вознесение на небеса 
Купидона и Психеи, которые теперь навеки вместе. 
Я хотел бы предложить следующие размышления 
по поводу спуска Психеи к Персефоне, так как они ка
жутся мне имеющими отношение к тому, как в этой 
части истории высвечивается архетипическая осно
ва исцеления пограничного человека.
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Персефона, подземный аспект Афродиты/Ве
неры, указывает на мощную связь между Богиней 
Подземного мира и Богиней Любви. Персефона наи
более известна как дева, или Кора, которую похи
тил Гадес, затем ставшая царицей подземного мира. 
Персефона, похищенная богиня, которая должна 
преодолеть потерю своей матери через пережива
ние низших энергий Гадеса; тогда она получит свою 
собственную женскую силу. Гадеса в античности 
идентифицировали с Дионисом; следовательно, 
можно видеть в Персефоне образ того, кто похищен 
экстатическими жизненными силами, и особенно 
теми силами, которые могут зажечь воображение. 
Культ Диониса, особенно в его ранней минойской 
форме, был связан с прорицанием. Персефона яв
лялась тем, кто участвовал в инициациях Элевсин- 
ских мистерий, в мерцающем видении, которое 
греки называли elampsis, «горение» (Kerenyi, 1949, 
р. 114). Отметим следующие атрибуты Персефоны 
и ее царства: дионисийское видение, переживаемое 
при экстазе, корни которого в сексуальности; жен
ское божество, управляющее телесным бессозна
тельным (подземный мир), в которое проникает эта 
дионисийская сила; уровень психической реаль
ности, переживаемый через «пылающее» видение. 
Царство Персефоны понимают как часть телесно
го бессознательного, и его видения, возникающие 
при посредничестве эротических энергий, принад
лежат культам пути левой руки. Территория Пер
сефоны -  царство смерти, преследования, потерь, 
сексуальности и видения.

К сфере Персефоны, аналогичной «подземным 
водам» Rosarium, можно приблизиться должным 
образом только через опыт coniunctio. Человек мо
жет познать это переживание через взаимодейст
вие с другим человеком, или через акт интроверсии, 
в котором он ведом внутренними образами Самости. 
Такая связанность с Другим принципиально важна
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для того, чтобы переживание энергий Персефоны 
не было таким деструктивным и сокрушительным.

Рассказ о Купидоне и Психее дает нам средст
во войти в пространство, где отношения являют
ся самой сутью. Баночка с красотой Персефоны 
содержит дающую жизнь субстанцию, оживляю
щую инертную материю. Эта субстанция способна 
убить одну форму существования и породить дру
гую. Но на самом деле к нему можно приблизиться, 
только понимая и почитая потенциал его смерто
носности. Такие проблемы являются наиболее на
сущными при работе с пограничным пациентом, 
центральная тема которого -  возрождение мертвой 
самости.

Мы могли бы описать субстанцию в баночке 
с красотой, которую дала Персефона, как полноту 
страсти, которая аннигилирует наше привычное 
ощущение пространства и времени и открывает нам 
бесконечное пространство, где может произойти co
niunctio. Мы оказываемся в той области, где энергии 
coniunctio обретают большую субстанциональность, 
переставая быть чисто психическими и становясь 
более воплощенными в материальном мире. Когда 
поле взаимодействия становится живым и обрета
ет форму, то его процессы и энергии, ранее бывшие 
за пределами понимания, становятся доступными 
для сознания. «Подземные воды» необходимы, чтобы 
этот процесс произошел; дионисийская сексуаль
ность и мистическая радость существуют в пределах 
динамики coniunctio как «третье», которое существу
ет в каждом и между двумя. Результат этого пережи
вания -  смерть старого сознания и рождение нового, 
в котором отношение, символизируемое coniunctio, 
становится центральным.

«Золотой осел» помогает нам понимать погра
ничные состояния сознания; фабула этого романа 
указывает на способ рассмотрения пограничного со
стояния в пределах большего контекста, чем в рам­
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ках моделей развития. Луций искуплен, только ко
гда он подчиняется Исиде, Великой Богине, и хочет 
умереть. После многих испытаний он, наконец, по
ворачивается к женскому аспекту трансцендент
ности. Он разворачивается к numinosum, когда оно 
проявляет себя снизу, через тело, и отдается силе, 
большей, чем он сам. Прекрасна его мольба в конце 
книги, часть которой приведена здесь:

Владычица небес, -  будь ты Церерою, благодат
ною матерью злаков... будь Прозерпиною, ноч
ными завываниями ужас наводящею, что трили- 
ким образом своим натиск злых духов смиряешь 
и над подземными темницами властвуешь... 
женственным сиянием своим каждый дом осве
щающая. .. как бы ты ни именовалась, каким бы 
обрядом, в каком бы обличии ни надлежало 
чтить тебя, -  в крайних моих невзгодах ныне 
приди мне на помощь... Совлеки с меня образ 
дикий четвероногого животного, верни меня 
взорам моих близких, возврати меня моему Лу
цию! Если же гонит меня с неумолимой жесто
костью какое-нибудь божество, оскорбленное 
мною, пусть мне хоть смерть дана будет, если 
жить не дано (Апулей, кн. 11, пар. 2).

Приближение к женской стороне numinosum яв
ляется центральным на пути Луция к исцелению, 
как и в моем подходе, предполагающем акцентиро
вание внимания на поле взаимодействия, которое 
обладает собственной архетипической динамикой. 
Этот подход включает готовность терапевта пожерт
вовать интерпретациями или пониманием. Действи
тельно, нужно пожертвовать этим солярным миро
воззрением ради оживления поля взаимодействия, 
в котором два человека могут обнаружить общий 
мир воображения, что повлияет на их работу.

Страдание пограничного человека может быть 
облегчено, когда обнаруживается сфера воображе-
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ния и происходит особое фокусирование на coniunc
tio. Юнг писал:

Невроз теснейшим образом связан с проблемой 
нашего времени и в действительности представ
ляет безуспешную попытку со стороны индиви
да разрешить всеобщую проблему в своей собст
венной личности (Jung, 1942а, par. 18)1.

Жизнь пограничной личности «глубоко связана 
с проблемами нашего времени». Пока жизнь чело
века не искуплена посредством энергии coniunctio, 
он будет страдать от состояний слияния и дистан
цирования, которые являются «неудачной попыт
кой со стороны человека решить общую проблему 
в пределах своей личности». Coniunctio -  сложный 
процесс, который состоит не только из состояния 
союза, но и из состояний отчаяния, хаоса и глупос
ти -  безумия «темной ночи души». Искупление воз
можно, только если пациент и терапевт способны 
к обнаружению (иногда заново) тех сфер истинного 
воображения, которые строго подавлялись иудео- 
христианскими установками сознания по отноше
нию к женскому аспекту numinosum. Возрождая 
силу воображения в человеческих отношениях 
и обнаруживая поля взаимодействия, в которых 
основная структурная единица -  отношение per se, 
мы ориентируемся на женские установки сознания 
и ценности как в жизни, так и в психотерапии. Стра
дание пограничного человека имеет telos, и неко
торые достигают этой цели, а от других она траги
чески ускользает. Эта цель является также telos3ом 
человечества.

1 Цит. по: Ю нг К. Г. Психология бессознательного //
Очерки по психологии бесознательного. М.: Когито-
Центр, 2006. С. 29.
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