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A test kapcsolati mélylélektana:
interkorporealitds, projekcio és introjekcio

Absztrakt: Az embodiment-paradigmaolyan, a fenomenoldgian tdlmutatd, képlékeny,
folyamatosan valtozé multidiszciplinaris tudoményos szemlélet, amelyben a test kultu-
ralis alanyisaga keriil a modszeres vizsgalat fokuszaba. Az individuum a megtestesiilés
szemléletben, mint a kapcsolati halézatokban létezé hus és vér emberi testek szubjek-
tiv testvaldsdgnak tekinthetd. A pszichoterdpia, embodiment f6kuszi meghatarozaséban,
testelmék talalkozasaként konceptualizdlhatd. A pszicholdgia, valamint a pszicholdgia
eszkozeivel torténd gyogyitds elméletei és gyakorlata az embodiment kutatdsi modellje fe-
161 is vizsgalhatd. A megtestesiilés teoretikus foglalata egyfeldl illeszkedik a mélylélektani
és a testorientdlt pszichoterapidk néz6pontjaihoz, masfeldl, jszerti pszichologiai antro-
poldgiaként, izgalmas 1j kutatdsi iranyokat jelolhet ki a human és tarsadalomtudomanyok
szamara. A testben l1étezés lélektana kiindulé pontul szolgalhat az emberi szenvedés és a
civilizacios rossz kozérzet mélyebb megértéséhez, vagyis ahhoz, hogy miként hozzuk létre
és alakitjuk a kultdrankat, illetve arra is valaszokat kaphatunk, hogy az altalunk létreho-
zott kultira hogyan formal benniinket.

Kulesszavak: embodiment-paradigma, testorientdlt pszichoterdpiak, testi tudattalan,
interkorporealitas, projekcid, projektiv identifikdcid, introjekcid, inkorporacid
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A test a lélek?
Interszubjektiv és interkorporealis egymasra hatasok

A filozéfia tobb szaz éves test-1élek problémadja kissé leegyszertisitve és roviden dsszefog-
lalva arrdl sz9l, hogy a lélek és a test két kiilon entitasnak, vagy inkabb egyazon dolognak
tekinthet6-e. A test-1élek dilemmaval a pszicholdgia tudomanya is kénytelen szembesiilni
a lélektan természetének és kutatdsai targyanak meghatarozasakor. A pszicholdgia disz-
ciplina elnevezése az 6gorog [psziikhé] ,1élek” és [logia] szavak Gsszetételébdl szarma-
zik, és egy olyan tudomanydgat jel6l, amely az emberi lelki élet és viselkedés mddszeres
vizsgélatara véllalkozik. A pszicholdgia azonban arra vonatkozoéan, hogy mit is jeldl a
»psziché” vagy a ,1élek” sz6 a tudomanyag elnevezésében, nem rendelkezik konszenzusos
meghatdrozassal, mondhatni inkabb csak kovetni tudja az elmefilozéfiat, illetve nem tud
igazsagot tenni a monista, a dualista és egyéb elméletek vitajaban.

Tanulményomban a test-1élek paradoxont és pszichoterapids vonatkozasait az embo-
diment-paradigma keretében targyalom. Az embodiment-paradigman olyan multidiszcip-
lindris tudomanyos konceptualizaciok és kutatasok sorozatat értem, amelyek a pszichét,
a szelfet, a tarsadalmat és a kulturat nem kiilon-kiilon, hanem az ember testi 1étezésének
metszéspontjaban, komplex egységként vizsgaljak. A tovébbiakban a szerkeszt6i kérdés-
re reflektalok, azazhogy milyen meglatasokat, milyen ujszerti szempontokat nyujthat az
embodiment-paradigma az alkalmazott pszicholdgia, a pszichoterapidk elméletében és
gyakorlataban.

A test mélylélektana. Testvalosag

Sigmund Freud dolgozta ki a pszichoanalizis mddszerét, az els6 pszichoterdpias rendszert,
amely a lelki szenvedés kivaltd tényezdit az Osztonszer( lelki folyamatok kozott fennalld
tudattalan konfliktusok talajan keresi. A lelki gyogyitas 1ényege Freudnal a testi, az 6szt6-
nos folyamatok tudatositasa, nyelvi megfogalmazasa, valamint az élettorténet Gjrairdsa agy,
hogy az életit alakuldsanak a narrativdjaban meghatarozé tudattalan vagyak és elfeledett,
elfojtott traumatikus események is helyet kapjanak. A freudi pszichoanalizis mondhatni
elérevetitette az embodiment-telfogast, ugyanis elgondoldsa szerint az ember egyszerre ala-
nya a tarsadalomnak, a kulttranak és a civilizacionak, melyek elvarasai a szubjektum fe-
lettes énjébe interiorizalodnak, de hatdsuk dltal a test 6szt6nos torekvései féken tarthatok,
civilizdlhatok. Ilyen értelemben a civilizacid és torténelem alakitjak az emberi testet.

Wilhelm Reich, Freud egyik korai kovet6je volt az els6, aki innovativ médon, a pszi-
choanalitikus elméletekre tdimaszkodva elméletekre tamaszkodva a testélményt, a test
megéléséhez kothetd tudatos és a tudattalan testképzeteket, a test tudattalanjanak feltara-
sat helyezte gyogyitd tevékenysége fokuszaba (Reich 1933 [1927]; Blasband 2012). Reich
inditotta utjara az analitikus és egyéb testorientalt pszichoterapiakat, vagy a Magyarorsza-
gon meghonosodott elnevezéssel a szomato-pszichoterapidkat.!

1 Szomato-pszichoterapiaknak vagy test-pszichoterapiaknak (angolul body psychotherapy, somatic psychotherapy,
somatic psychology, francidul therapie psycho-corporelle, somato-psychothérapie, németiil korperpsychotherapie) ne-
vezziitk a Wilhelm Reich munkassagabdl kifejl6dott reichianus, posztreichianus, neoreichidnus és egyéb elméleti
alapokra ¢épiilé, testélménnyel dolgozd terapias formakat (Buda és Indries 2010; Fehér, Indries és Kecskés 2010).
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A testorientalt pszichoterdpias eljarasok hangstlyosan a test kiilonféle élménytarto-
manyainak feltdrasaval, a testséma és a testi létezéshez val6 viszony korrigalasaval, a nem
verbalis 6nkifejez6 viselkedés tudatositasaval és a test oromszerzé képességének fejleszté-
sével foglalkoznak, 6nallo, de szdmos iskolat, modszert és technikat alkalmazé lélekgyo-
gyité iranyzatként. A pszichoterdpids mddszerek egyszerre tekintik a testet az 6nismeret
targyanak, eszkozének és kapcsolati realitast teremtd él6 emlékezetnek és jelenlétnek.

Az analitikus szomatoterapiak feltételezik a tudattalan testkép, azaz a test tudattalan-
janak létezését. A testi tudattalan sokdimenzids fogalmat nem lenne szerencsés leegy-
szerUsiteni, definiciéval merev keretek kozé zarni. A test tudattalanja jelentheti a test
megéléséhez kothetd, de a tudatbol kiszoritott tapasztaldsokat, testképzeteket, a személy
testvalosaganak (corporeality) meg nem élt mindségeit, a vegetativ idegrendszer emléke-
zését és még sok minden mast.

Test, elme, testelme. A sejtek és szovetek tudattalanja

A testorientdlt pszichoterapidas modszerek jelent6s hdnyada a ,testelme” modellre épiil,
vagy ezen a modellen beliil konceptualizalhat6 (Barratt 2010). A testelme a bioldgiai és
lelki, a szomatikus és pszichés folyamatok egységét tekinti kiindulasi pontnak. Ilyen érte-
lemben a ,testelme” interfészként funkcional a materialis 1étezés és ennek (pszicho)ener-
getikai dimenzidja kozott. A testelme (bodymind), mint a szomatikus pszicholdgia egyik
kulcsfogalma, a kartezidnus dualizmus, az elme-test kiilonallosagaval szemben az egész
test és az elme/lélek funkciondlis egységét hangsulyozza. A testelme-koncepci6 elmefilo-
z6fiai pozicidjat tekintve talan leginkabb a kognitiv viselkedéstudomanyok embodiment-
felfogdsahoz, a megtestesiilt kognicié teoretikus alapallasdhoz all kozel, amely szerint az
emberi megismerés a testi létezés altal meghatarozott. Azonban testorientalt pszichotera-
piak testelme-modellje azt isfeltételezi, hogy az emberi tapasztalat egy része — beleértve
a fizikai stresszt, az érzelmi sériiléseket és az 6romoket — az idegsejteken tul a test mas
sejtjeiben is tarolddhat, vagyis, mondhatni, testiink szinte 6sszes sejtjében jelen vagyunk
a sajat torténetiinkkel, tapasztalatainkkal.? Az emléktarolas sejti és szoveti szintd taro-
lasanak modja nem tisztazott, nem is bizonyitott. Azonban érdekes jelenség a terapids
praxisban, hogy kiillonboz6, testi régidkon végzett intervenciok, un. actingok vagy mas
terapids technikak alkalmazasa soran a komplex, nagyrészt tudatosan nehezen el6hivhato
emléksorokon tul idénként nemcsak az ontogenézishez (egyedfejlédéshez) kapcsolhato
élménylenyomatok, hanem a filogenetikus kollektiv és/vagy csalddi traumatizacidk (pl.
holokauszt, haboru stb.) is el6bukkanhatnak (Keleman 1986; Meyer 1991 [1982]). A te-
réapids térben nincs jelentdsége, hogy a torzsfejlédésre, a kollektiv torténelemre vagy a
csaladi tudattalanra vonatkozé emlékek, emlékfoszlanyok valdsak-e, vagy csak a képzelet
el6zetes tudashoz kapcsolodo termékei, viszont megjelenésiikkel mindenképpen foglal-
kozni kell, hiszen a paciensek szubjektiv valosagat képezik.

2 Kevés bizonyiték tamasztja ala az agyon, az idegrendszeren, a neuronokon kiviili sejt- vagy széveti szint(i
(epizodikus) emlékezés 1étezését, de azért sziilettek a témaval kapcsolatban igéretes tudomanyos igény( kutatésok,
a szervatiltetések nyoman kialakulé emlék-transzfer jelenségérél; ezek az eredmények tovabbi vizsgalatok elvégzé-
sére batoritanak (Liester 2020).
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Beszédes testek. Emlékezo testek

A test tudattalan képe (LTmage inconsciente du corps) olyan kiemelten fontos testi
szelfreprezentacid, amely a testi-lelki reakciok alakuldsiaban pervaziv médon megha-
tarozo (Dolto 2014 [1956]). A test képzete egész életiinkon at narcisztikusan libidoval
megszallt bels6 reprezentacioként, a szelfiink részeként van jelen lelki életiinkben. A test-
orientalt pszichoterapiak hangsulyozottan dolgoznak a testélményekkel, feltaré és korrek-
cios szintjiik a verbalis terapidk altal kinalt spektrumon tul, a testi élményszervezddés és
funkcionalitas szintjét is érinti.

A reichianus és egyéb analitikus szomatoterapidk az elfojtast nemcsak absztrakt lel-
ki instanciak intrapszichikus dinamikajaban, hanem konkrétan a hus és vér emberi test
szintjén is elemzik, illetve mddositjak (Reich 1945 [1933], 1980 [1927]). Reich ugy vélte,
hogy az elfojtas eredményeképpen kialakul6 ,izompancél” (testi elfojtds) lenne a neu-
rotikus, s6t akar civilizacids rossz kozérzetnek is a fiziologiai alapja. Az analitikus test-
pszichoterapidk praxisaban a rossz kozérzet és a lelki betegségek gydgyitasdhoz vezetd
»Kiralyi ut” a kiilonféle, spontan vagy indukalt testi élmények altal elinditott verbalis asz-
szociaciosor feldolgozasan tudatositdsan és atdolgozasan keresztiil vezet.

A pszichovegetativ, funkcionalis zavarok gyakran szimbolikus, metaforikus mo-
don kapcsolédnak a meg nem élt, letiltott érzésekkel, traumakkal és egyéb emlékekkel.
A szinergikusan (egymas hatasat kiegészit6 modon) mtikodé szimpatikus (serkentd) és
paraszimpatikus (gatlo) szabalyoz6 idegrendszer is képes az emlékezésre, de (tjra)tanulas-
ra is, igy a pszichovegetativ zavarok is rendezédhetnek (test)pszichoterdpids eszkozokkel.

A szavakon tul, a gyakran kaotikus testi érzetek, a preverbalis emlékanyag, a testi
emlékek, a tudattalan testkép, a szubkortikalis (agykéreg alatti) tudattalan, a viszceralis
(zsigeri) tudattalan feltdrasa dltal a fragmentalt 6néletrajzi narrativa koherens testi-lelki
(élet)torténetté all 6ssze. Konkrétan a fizikummal, akar érintéssel is dolgozé intervencidk
altal a test élménypotencidlja is szélesedhet (Stupiggia 2016). Hazai viszonyok kozott az
érintéssel inkabb csak csoportos helyzetben dolgoznak, de az Eurdpai Test-pszichotera-
pias Egyesiilet (EABP) etikai kodexe, magyarorszagi adaptacidjanak betartasa mellett, az
egyéni terapidban is alkalmazhato.

Fontos distinkcid, hogy a szomato-pszichoterapidk nem tévesztenddk 6ssze a pszicho-
szomatikaval, noha a lelki folyamatok testi hatdsai és a pszichoszomatikus zavarok
kapcsolata a testi tudattalannal ezekben az iranyzatokban is jelents hangsulyt kapnak
(Totton 2015). Igy példaul Alexander Mitscherlich kétfézisos testi elfojtés tedridja a reichi
testi elfojtas elmélete mellett etioldgiai modellként szolgél a testterapidkban. Mitscherlich
a pszichoszomatikus zavarok kialakuldsanak els¢ szakaszat a nehezen feldolgozhaté (tra-
umatikus) élmények, az intrapszichikus konfliktusok, a ,.tiltott vagyak’, az erotikus, illetve
az agressziv fesziiltségek tudatbdl torténd kiszoritasaval magyarazta. Az elfojtas elészor
lelki szinten torténik meg, majd a traumatikus és konfliktusos tartalmak a ,test tudatta-
lanjéba” siillyednek, ami a test vegetativ, azaz bioldgiai szintjén funkciondlis zavarokat,
esetleg betegségeket okozhat a ,,sebezhetd” szervekben (Mitscherlich 1966).
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Testvalosag. Test a szavak el6tt és a szavakon tdl...

A testorientdlt pszichoterapidk altal az elemzés fokuszaba keriilt terapeuta—paciens tes-
ti jelenlét vizsgalata, mas interszubjektiv terdpias kapcsolatra épité lelki gydégyité mod-
szerek folyamatainak a megértéséhez is nytjthat Gj szempontokat. Az interszubjektivitas
személetét a nyolcvanas évektdl a kortars pszichoanalizis talan legbefolydsosabb észak-
amerikai kapcsolati pszichoanalitikus iskolaja tiizte zaszlajara (Mitchell 1988; Mitchell és
Lewis 1999; Indries 2007). A pszichoanalizisben az interszubjektivitds a terapeuta és a pa-
ciens kolcsonos egymadsra hatdsat, mindkettejiik résztvevé-megfigyeldi pozicidjat jelenti.

A testi tapasztalatoknak a kot6dési stilusokra gyakorolt hatasa is fontos teriilete a test-
terapidknak. A kotédés testi dimenzidja kapcsan érdemes megemliteni a kotédéselméle-
tek el6hirnokének, Hermann Imrének, a pszichoanalitikus megkapaszkodas-6szton ted-
rigjat. Hermann azt feltételezi, hogy a csecsemd fogo- és atkarolasi reflexe (Moro-reflex)
a majomfélék megkapaszkodasi késztetésének maradvanya. A majmocskak veszély esetén
visszakapaszkodnak anyjuk testének a szérzetébe. Hermann gy érvelt, hogy ez a megka-
paszkodasi 0szton sériil az embergyerekeknél a szérzet hidnydban, mely szérzet lehet6vé
tenné a megkapaszkodast, ezért a korai testi szeparacié megrazkodtatasa tulajdonképpen
az emberiség kollektiv filogenetikus traumaja (Hermann 1943).

A kotédéselméletek els6 tudomdnyos vizsgélata John Bowlby angol pszichidter nevé-
hez fiz6dik. A kot6dés olyan 6szton természetli késztetést jelol, amely a csecsemét arra
készteti, hogy az 6t gondoz6 személlyel szoros kapcsolatot alakitson ki, mely késztetés
késdbb a felndttkori intimitas és kotddés alakulasaban is meghatarozé szerepet jatszik
(Bowlby 2009; Hamori 2015). A kot6déstapasztalatok jelent6s hatéssal birnak a késébbi
anyai gondoskodas érzékenységének, empatikussaganak és vélaszkészségének. A bizton-
sagos, a szorongo-ellenalld bizonytalan, szorongo-elkeriild vagy dezorganizalt kot6dési
mintdzat is az anya és gyerek kozotti, jelentds részben testinek is tekinthet kolcsonos
kapcsolati matrixban jon létre (Ainsworth, Blehar, Waters és Wall 1978; Hamori 2016).

Az interkorporedlis kapcsolatbdl szarmazé, kotédéssel osszefiiggh emlékek jelentds
részét a szavak el6tti testképzetek és emléknyomok alkotjak, amelyek a felndtt kotédés és
a testiség minGségét is meghatdrozhatjak.

Az embodiment-paradigma szemlélete megkérddjelezheti a kotédéssel mint biopszicho-
légiai sziikséglettel és a kotédési mintazatokkal kapcsolatos kutatasi eredmények univerzali-
tasat, valamint normativ voltat. Szamos kutatds igazolta a kotédés kulturalis meghatarozott-
sagat (Fulop és Szabo 2017). Az embodiment-paradigma mentén visszafelé is vizsgalhatéak
a kultarak. Feltehetd a kérdés, hogy a testek kotédési modozatainak a kutatdsa altal lehetsé-
ges mélyrehatobb megértéséhez jutni az adott kultarardl? Az, hogy mi szamit adaptiv vagy
maladaptiv kotédésnek az euroatlanti vagy mas kultirkorben informativ kiindulépont lehet
kulturalis antropoldgiai kutatasokhoz.
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A lélekgyogyitas testélménye. Testek pszichoterapias kapcsolata

Az (6n)tudat és a tudatos onreflexi6 a pszichoszocidlis fejlédés legkorabbi mozgasos és
egyéb testérzékletek tapasztalati tartomanyara épiilnek. A bontakozdé 6nérzékelés korai
emlékeit nagyrészt szavakkal nehezen kifejezhetd, kiilonb6zé érzékleti-modalitasokban
tarolodo szomatikus engramok alkotjak (Stern 2006 [1990]). A testorientalt pszichotera-
pidk regressziot indukald technikai a verbalitas el6tti tapasztalati regiszterhez kothetd él-
ményanyaggal is dolgoznak, igy keriilhet a gydgyité folyamatok fokuszaba a bontakozd
szelférzet, a preverbdlis szelfmagérzet és érzelmi Gsszehangolddas, az affektiv regulcio, a
korai neuromuszkuldris lenyomatok, a motoros érzetek, a proprioceptiv, viszceralis érze-
tek, a vitalitasaffektusok, a fizioldgids, 6sztonds torténések stb. Egyes test-pszichoterdpids
iranyzatok a személyiség alakuldsaban a pre- és perinatélis diffiz emléklenyomatokat is
meghatarozénak tekintik. Kutatasok igazoltak, hogy mar a magzati korban is rendelkeziink
az onérzékelés képességével. A magzat méhen beliili elmozduldsai és az 6ninditotta mozga-
saibol szarmazo érzetek, majd a késdbbi intrauterin hallési/egyenstlyozasi érzékletek elmo-
sddott emléknyomai a testi tudattalanban 6rzédnek meg. Hasonloképpen a sziiletés el6tti
Osszeolvadds, a biztonsag vagy a diffuz fenyegetettség érzései, illetve a sziiletés élményé-
nek mozzanatai korvonalazatlan, szétfolyé emléklenyomatok masszajaban tarolédhatnak
(Fodor 1949). A preverbdlis életszakaszban, a sziilést kovetGen a testképzetek a csecsemd
és gondozdi kozotti interaktiv és interkorporealis kapcsolatban differencidlédnak (Hidas,
Raffai és Vollner 2020 [2013]).

A korai tapasztalasokat nagyban meghatdrozza a gondozd személy stilusa, vagyis az a
mad, ahogyan a csecsemd testét kezeli. Példdul a ringatas, a fiirdetés, a tisztdba tevés mi-
kéntje, ritmusa, a gondoz6 hangszine, beszédének dallama és 1élegzetvételének emléke is
rogziil. Az interkorporealitasban (a testek kozott) megvaldsulo fizioldgias osszehangolodas
vagy ennek a hianya nehezen verbalizalhat6 kapcsolati tudast hoz 1étre, mely a proceduralis
memoridban tarolodik. A klinikai tapasztalat azt mutatja, hogy az igen korai traumatizacié
emlékezete (vagy a hozza kapcsolodé fantaziakonstrukcidk) nem szepardlt, hanem 6sz-
szekapcsolodd élménykonglomeratumok, tapasztalatstiritmények formdjaban rogziilnek,
amelyek mélyén dontéen nyers, feldolgozatlan testi érzeteket taldlunk. A testi tudattalan
élménykonstellacidit olyan matrixként is felfoghatjuk, amely a felnéttkori élményszervezé-
désre is meghatarozo lehet. A terapia regressziv terében felbukkand ,,emlékek” mibenléte,
azazhogy tapasztalati rekonstrukciok, vagy inkabb késdbb szerzett ismeretekre épiil$ konst-
rukcidk-e, a terdpias folyamat szempontjabol lényegtelenek, hiszen a pszichoterapids mod-
szerek a paciens személyes igazsagaval dolgoznak.

Magyar nyelven tobb rendkiviil atfogd tanulmadny sziiletett a testi viszontéttételrél, vagy-
is a pszichoterapeuta munka kozben atélt testi élményeir6l (Szemerey 2016; Szili 2021).
Amennyiben a terapeuta tudatosan figyel rajuk, ezen testi megélései eszkoziil szolgalhat-
nak a paciens mélyebb megértéséhez. Sigmund Freud ugy vélte, hogy a terapeuta a maga
tudattalanjaval képes felfogni, majd értelmezni a paciens tudattalanjanak kifejez8déseit
(Freud (2003[1913]). Ez a tétel tovabb gondolva azt is jelenti, hogy a terapeuta a maga tes-
tével képes atélni, majd értelmezni a paciens testének tudattalanjat. A viszontattételi testi/
lelki érzések informativak lehetnek a pregenitalis és a preverbalis élmények feltarasahoz,
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mely élménytartomanyhoz a verbalis terapidk sordn a legnehezebb hozzaférni. A terape-
uta viszontéttételi érzései, testi tapasztalasai reakcidk az analizalt érzelmi, kapcsolodasi
mintazatdra. Alapvetéen kétféle viszontattételt kiilonboztethetiink meg: a konkordanst
és a komplementert (Racker 1957). A komplementer viszontattétel esetén a terapeuta a
beteg életének szerepldivel azonosul (pl. hozzatartozéjaval empatizal, esetleg neheztel a
paciensre azért, ahogy a hozzd kozel allo személlyel banik). A paciens szamara fontos sze-
mélyekkel valo identifikacié soran, az interkorporealis, testszintli azonosulas is torténhet,
igy a terapeuta teste is jelezheti, hogy milyen, szavakba nem 6ntétt, érzelmi dinamika zaj-
lik a paciens és interiorizalt bels6 targyai (jelentds személyek bels6vé valt reprezentacid)
kozott. Konkorddans viszontéttétel esetén a terapeuta az analizalttal (pacienssel) azonosul,
a beteget ért bantasokat és érzelmi reakcidkat szinte maga is atéli, mely atéléseknek testi
dimenzidjuk is lehet. Ilyen értelemben a viszontattétel a terapias kapcsolatban részt vevék
interszubjektiv és interkorporealis kolcsonhatasanak tekinthetd.

A projekcié énvédé mechanizmusa sordn az egyén szamara elfogadhatatlan érzé-
sek és én-attributumok elGszor intrapszichikusan elfojtddnak, majd a tulajdonképpeni
projektalas (kivetités) altal ezeket a haritott tartalmakat masban véli felfedezni. A kivetités
sajatos formaja a terapias helyzetben (de a hétkoznapi interakciokban is) a projektiv identi-
fikacio, amikor tudattalan fantazidk vetitdnek ki egy masik személyre, terdpias helyzetben
a terapeutdra. A terapeuta tudattalanul azonosul ezzel ravetitett, vagy mondhatni, belehe-
lyezett, belelatott projekcioval, ennek megfelelGen érez és/vagy viselkedik a kivetitd sze-
méllyel. A kivetité ugy viselkedik azzal, akire projektal, mintha valéban olyan lenne, mint
amilyennek latja, és ezzel eléri, hogy a projekcio befogaddja ugy kezd viselkedni, érezni,
amilyenné a projekci6 valtoztatja. A projektiv identifikicié soran idegen, szokatlan testi
érzések is megjelenhetnek a tudattalan azonosulds hatterén.

Freud irta le az elvesztett személlyel val6 tudattalan identifikdciot a gyaszfolyamatokhoz
kothetd énvéd6 mechanizmusként koncipialta, amely a halleset miatt érzett fajdalom le-
gy6zésének is az egyik modja (Freud 2016 [1923]). Hasonlé mechanizmus a szeretett targy
(a személy belsé leképezSdése) internalizdldsa vagy introjektalasa. Az ,internalizalas”, az
»introjekcid” és az ,,azonositas” fogalmakat Freud és kés6bbi szerzok is gyakran felcse-
rélhet6 terminusokként hasznaljak. Jelen tanulmdnyban az internalizdldson a targy belsé
vilagba valo bevitelét értem (anélkiil, hogy feltétlentiil azonosulna vele), mig az introjekcio
soran a bels6vé tétel és a tudattalan identifikacio is megvaldsul. Nem ritka, hogy az ilyen
azonosuldsos folyamatok sordn a gesztusok, jellegzetes mozdulatok, testtartas atvétele is
megtorténik, vagyis a testi tudattalanban az elveszett, de fontos, akar idealizalt személyek
leképezddése testi azonosulasokkal is végbemehet.

A bels6vé tétel és a testi azonosulds masik formdja az inkorporacié. Az inkorporaciot
egyes tanulmanyok a bekebelezés szinonimajaként hasznaljak. Az inkorpordcié a bels6vé
tétel archaikus formdja, melynek eredetét az oralis fazisban az anyamell bekebelezésének,
internalizdcidjanak a fantaziajaban taldljuk. Az inkorporacié egyik funkcidja a veszteség
tagadasa, meg0rzd elfojtas altal. Az elveszett személyt igy a gydszolo ,testestSl-lelkestdl” a
testébe fogadja, vagyis az inkorporacié a test tudattalanja szintjén is megtorténik. Mind-
ekdzben a gyaszold a lélek mélységeiben kriptat épit, mely egyrészt 6rzi a veszteség emlékét,
masrészt otthont is ad egy néma fantomnak, egy idegennek, az elveszett személy idealizalt
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és/vagy ambivalensen szeretett leképezddésének, amely inkorporacidés mechanizmusok
altal a szelf részévé valik (Ritter 2006, 2015; Abrahdm 2001; Abrahdm és Torok 1998).
Az inkorporécié kovetkezménye, hogy a tudattalan fantdzia szintjén a ,bekebelezett” sze-
mély szinte fizikailag is jelen van a gyaszolo testének a belsejében.

Konklazidok

Sokféle iranybdl kozelithetiink a lelki szenvedés megértéséhez és gydgyitasahoz. Je-
len tanulmany a paciens és a pszichoterapeuta interszubjektiv kapcsolatanak az inter-
korporedlis (testek kozotti) dimenzidjat targyalja az embodiment-paradigma keretében.
Az embodiment-modell mint kutatdsmddszertani perspektiva utat nyit a mar meglévé
pszicholdgiai tudasanyag Gjraértelmezéséhez és Uj hipotézisek vizsgalatahoz.

A pszichoanalizis és egyéb verbalis terapidk, valamint a (testorientalt) pszichoterapiak
embodiment-paradigma keretében zajl6 parbeszéde lehet6vé teszi szamos lélektani elmé-
let tjragondolasat. A megtestesiilés szemlélete, heideggeri fogalommal élve, a vildgban-
vald-1ét (vilagban-benne-1ét) megértését a testelme, a testvalosag és az interkorporealitas
(a testi egyiitt 1étezés) felSl kozeliti meg.

A testélmény, a testi jelenlét, a testi tudattalan, a szubkortikélis tudattalan, a viszceralis
és vegetativ idegrendszeri tudattalan fogalmai Gjszert perspektivakkal gazdagithatjak a
verbalis eszkozokkel dolgozé pszichoterdpidk elméletét és gyakorlatat. Az embodiment-
paradigma ujszert kérdésfeltevései a test human és tarsadalomtudomanyos eszk6zokkel
torténd vizsgalatat is Gj nézépontokkal gazdagitja, ami éltal lehetévé valhat az emberi
szenvedés mélyebb megértése, mely a tudas jo eséllyel jarulhat hozza a civilizacids rossz
kozérzet enyhitéséhez, a lelki gydgyitas hatékonysidganak a javitdsahoz.
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