College Assessment psychoanalytische processen - 29 september 2020.
IDENTITEITSONTWIKKELING VANUIT EEN HEDENDAAGSE PSYCHO-ANALYTISCHE VISIE: DE SUBJECTWORDING

Algemene insteek:
· Welke processen spelen daarbij een rol?

· Hoe doen die zich voor in de verhouding tussen subject en ander, wat kan er daarin verkeerd lopen?

· Hoe keert dat terug in latere stoornissen en in de behandeling? 
SUBJECTWORDING, ALGEMEEN.
Motief bij de baby? Noodzaak aan een antwoord op ‘Schmerz’, dwz onlust, aangeduid door (a) van ‘arousal’, in combinatie met hulpeloosheid – huilen als appèl
Reactie ouders: verzorging in combinatie met spiegeling binnen een dragende verhouding (‘containment’)
Als resultaat ontstaat er een duurzame verwachting op grond van conditionering: dat de ander hulp zal bieden als ik pijn ervaar.
BELANGRIJKE GEVOLGEN: 
· aanvankelijk somatische arousal/aandrift/onlust (a) wordt gekoppeld aan externe ander,
·  wordt dus intersubjectief, (a) krijgt plaats en betekenis in de verhouding tussen infans en ander, 
· en krijgt het kleur van hét basisaffect: ‘onlust’ wordt angst, op de grens tussen het somatische (aandrift/spanning) en het psychologische

Basisaffect: 

· aanvankelijk automatische angst (paniek)

· evolueert naar separatieangst = dé oerangst bij iedereen (‘verlatingsangst’)
Merk op: 
· belang van de blik (gezien worden; “ze zien mij niet staan”, “graag gezien worden”)
· het antwoord van de ander is nooit voldoende, want 
· honger, dorst,… keren telkens terug; 
· ouder moet interpreteren wat de aard van de onlust bij baby is 
Dit verklaart een centraal element in de subjectwording: het tekort.
= interactie tussen baby en ouder, tussen subject en Ander, wordt voortdurend herhaald, met als motor het tekort.

Tijdens die interacties worden wederzijdse identiteiten uitgebouwd, samen met een typische bijbehorende verhouding:

· identiteit van het kind (‘dit voel je, dit ben je’)

· identiteit van de ander

· de verhouding tussen de twee

De resultaten van de interacties zijn telkens anders: tussen elke ouder en elk kind (ook bij dezelfde ouders) ontstaat er een verhouding met heel eigen accenten waardoor de respectieve identiteiten een ‘eigen’ invulling krijgen (kinderen uit hetzelfde gezin hebben niet ‘dezelfde’ ouders – cfr de verschillende herinneringen achteraf, op volwassen leeftijd, tussen kinderen van dezelfde ouders). 

Subjectwording is géén geïsoleerd proces, de vorming van de ‘eigen’ identiteit hangt samen met de identiteit van de ander, en ruimer: met de invulling van de wereld op zich, dit allemaal op basis van de interactie tussen subject-in-wording en Ande.
= ontstaan van de ‘psychische realiteit’ (zie: Theory of the mind, Theory of the world): de wijze waarop een subject in de (sociale) wereld staat
Specifiek psychoanalytische uitwerkingen van de allereerste processen:

· Freud, ontstaan van het oer-ik (incorporatie versus expulsie)
· Lacan: het spiegelstadium (identificatie als aliënatie)
· Recenter: attachment theorie en mentalisatie
Implicaties daarvan, kort samengevat: 

· binnen/buiten zijn veel minder gescheiden dan gedacht, lopen grotendeels door elkaar
· identiteit is een symbolico-imaginair omhulsel rond het lichaam-als-organisme, en dan vooral rond de driftmatige componenten in dat organisme

· wordt opgebouwd op grond van beelden en woorden, aangereikt door de ander/Ander (= symbolico-imaginair)
· beelden en woorden mbt: wat voel je, hoe ga je daarmee (niet) om, ruimer: wie ben je, wie moet je worden, op basis van de ons voorgehouden spiegelingen

· merk op: geen ‘ontplooiing’ van identiteit, wel constructie; vandaar: ‘subjectwording’
·  ‘psychische realiteit’: betreft de constructie van de eigen identiteit, de identiteit van de ander, en de relatie tussen de twee, ruimer: de relatie met de buitenwereld, de andere anderen.
Basisproces: identificatie met wat voorgehouden wordt door de Ander.

Dus: sterke determinatie, weinig vrijheid, weinig originaliteit, grote afhankelijkheid van en overeenkomst met Ander. 
Weinig aandacht voor het tegenoverstaande proces, op grond waarvan verschil ontstaat, eigenlijk enkel bij Lacan (cfr infra: separatie).
Vraag: hoe ontstaat dan het verschil met anderen en een ‘eigen’ identiteit?
Eerste proces (identificatie): duaal, slechts twee termen, kind en ander. Duaal (of: imaginair), dwz geen mogelijkheid tot verschil.
Verschil met de ander kan pas nadat er een derde term in het spel treedt (maak eens een onderscheid tussen L en R?)
= noodzaak aan een derde punt; triangulariteit als basis van het verschil
Overgang van duaal naar triangulair = overgang van willen samenvallen met wat ander voorhoudt naar afstandname daarvan, reflectie en keuze. 
Gevolg: men valt niet langer samen met wat ander voorhoudt, en men valt ook niet meer samen ‘met zichzelf’ – ontstaan van de ervaring van verdeeldheid, van het verdeelde subject. 

Klassieke lezing daarvan bij Freud: het Oedipuscomplex. Hedendaagse theorie is behoorlijk verschillend van Freuds tijdsgebonden visie (patriarchale maatschappij).
Overgang op grond van de oedipale structuur = overgang van duaal naar triangulair.
Bevat vijf belangrijke uitbreidingen:

(1) van infans – ander naar kind – 1e Ander – 2e Ander

(2) van (a) naar a/-phi (‘fallicisering’/seksualisering)
(3) van infans naar jongen/meisje en kind/ouder

(4) van algemene onlust en angst naar signaalangst

(5) van separatieangst naar intrusieangst 

Van infans – ander naar kind – 1e ander – 2e ander

Klassiek: van infans – moeder, naar kind – moeder – vader

Hedendaags: 1e en 2e ander

Peuter ervaart 

· dat het antwoord op tekort door 1e A nooit voldoende is

· dat verlangen van 1e Ander ook naar iets/iemand buiten het kind gaat, naar 2e Ander

· kind leert zichzelf zien door de blik van de 1e A, van de 2e A; leert zien hoe de 1e A naar de 2e A kijkt, en omgekeerd; leert welke plaats het daartussen kan/moet innemen

= introductie van het verschil, met mogelijkheid tot keuze (‘aan wiens verlangen beantwoord ik wel of niet’)
Van (a) naar a/-phi (‘fallicisering’/seksualisering)

(a) = niet-gedifferentieerde arousal (lust/onlust) waarvoor infans antwoord bij ander zoekt; eerste psychologische vormgeving: (separatie)angst; ruimere definiëring: aandrift, spanning (zie hedendaags: stress); merk op: geen enkel antwoord is definitief, (a) blijft insisteren.
Vanaf de leeftijd van twee, drie jaar: aandrift krijgt een geseksualiseerde betekenis, het antwoord wordt nog steeds bij de ander gezocht, ook hier is geen enkel antwoord definitief; veronderstelling dat de ander ‘het’ zou hebben, wat een antwoord zou moeten bieden op mijn aandrift/mijn verlangen. Dit ‘het’ wordt in de lacaniaanse psychoanalyse benoemd als de ‘fallus’-als-betekenaar voor wat ik verlang, dwz het veronderstelde antwoord op wat ik verlang, antwoord dat er evenwel nooit volledig komt, want het is een steeds verschuivende betekenaar (denk aan: “Die man (die vrouw) heeft ‘het’”).
= ‘fallicisering’ (seksualisering) van (a), dus zowel van de spanning als van het tekort 

(toepassing: reclame, ‘alles’ wordt geseksualiseerd, en dus verkoopt het).

Van infans naar jongen/meisje en kind/ouder

Twee cruciale verschillen, meteen twee verhoudingen als onderdeel van onze identiteit: gender en generatie.
Infans = genderloos (blauw en roze)

Vanaf 2-3 jaar: duidelijk besef van geslachtsverschil (plus: ‘willen weten’), duidelijk besef van generatieverschil (zoektocht naar familiale structuur en verhoudingen)

Twee belangrijke en blijvende onderdelen van identiteit:

· verhouding tot ander van andere geslacht

· verhouding tot ander van de autoriteit

Deze verhoudingen zullen centraal staan in psychologische en psychiatrische problemen, net zoals ze ook centraal staan in de ‘normaliteit’.
Van algemene onlust en angst naar signaalangst

Bij infans: (a) = arousal, onlust; ander biedt antwoord, telkens opnieuw.
Gevolg, via conditionering: verwachting dat ander mijn problemen oplost

Gevolg daarvan: separatie-angst (verlatingsangst).
Evolutie op grond van overgang duaal naar triangulair: het kind leert dat de ander het verlangen/de verwachting van het kind vooral inlost als het kind zelf beantwoordt aan het verlangen/de verwachting van de ander.
Gevolg is een belangrijke verschuiving: separatie-angst wordt angst niet te voldoen aan de verwachting/het verlangen van de ande, waardoor hij/zij mij niet zal helpen, mij in de steek zal laten. 
= angst dat ik niet goed genoeg ben, niet voldoe

Concreet: verschuiving van een algemene separatieangst naar een partiële en particuliere signaalangst in verhouding tot het verlangen van de ander (‘Ik moet dit en vooral dat doen, opdat de ander tevreden zou zijn’).

Lacan: ‘Le désir de l’homme, c’est le désir de l’autre’, met een dubbele betekenis: verlangen naar, verlangen van. 

Vergelijk met de oorspronkelijke freudiaanse invulling: angst om niet te voldoen aan het verlangen van de ander = ‘castratieangst’; huidige invulling: angst om niet (voldoende) te beschikken over ‘de fallus’, als betekenaar, met een verschillende uitingsvorm bij mannen en vrouwen:

· mannen: niet genoeg de fallus te ‘hebben’ voor de A

· vrouwen: niet genoeg de fallus te ‘zijn’ voor de A

Gevolg: het kind/het subject zal zich blijven inspannen om toch maar goed genoeg te zijn in de ogen van de A, met als resultaat een eindeloze verschuiving in het zich identificeren met het veronderstelde verlangen van de Ander (zie hoger: gebruik daarvan door reclame). Dergelijke identificaties gebeuren hoofdzakelijk in de taal (cfr infra, parenthesis over taal).

Van separatieangst naar intrusieangst 
Introductie van het verschil (jongen/meisje; ouder/jonger) in combinatie met ontbreken van definitieve antwoorden op het tekort/het verlangen opent de mogelijkheid voor het subject om zelf keuzes te maken en een stuk autonomie op te bouwen (zie ‘koppigheidsfase’).
= separatie, als proces dat tegenover identificatie staat

Gevolg: intrusieangst (tegenover separatieangst): de angst dat de ander te dicht op mijn huid komt, zich te veel opdringt waardoor ik geen eigen plaats, geen autonomie krijg.

Merk op: 
· Bij een individu meestal overwicht van één van de twee angsten; meest courante is separatieangst. 

· Separatie en intrusieangst zijn veel minder bestudeerd – meest voor de hand liggende verklaring is dat de groep met verlatingsangst veel sneller aanklopt bij de hulpverlening, terwijl de groep met intrusieangst dat net niet doet.  

Parenthesis: taal en identiteit
Functies van de taal

(1) bemeestering van (a) 
identiteitsontwikkeling is terzelfdertijd driftregulering/affectregulering op grond van symbolisering

symbolisering werkt angstdempend, met illusie van bemeestering

(2) betekenaars zijn bouwstenen voor identiteit (‘vertel mij wie je bent’)
identiteit is narratieve identiteit

(3) communicatie

(4) bewustwording

Zelfreflectie en bewustwording kan slechts ten volle via woorden

SUBJECTWORDING VANUIT EEN LINEAIRE ONTWIKKELINGSVISIE
(zie hoofdstuk 7 van het handboek voor de schematische voorstelllingen en de algemene redenering; zie ook S.Vanheule, Modellen in de Psychoanalyse, college 11)
Taal, ruimer, symbolisatie, staat in voor de ontwikkeling van de identiteit (subjectwording) én voor de bemeestering van de driftmatigheid (a) (affectregulering). 

Taal, dwz betekenaars, maken angst beter hanteerbaar omdat dit de illusie van bemeestering schept (zie de verhouding tussen het hysterisch en het meesterdiscours); het niet-gezegde, het niet-zegbare, het ‘onvoorstelbare’ is beangstigend.
Bij uitbreiding kunnen we de volledige subjectwording beschouwen als één langgerekte poging om het Reële te bemeesteren via het Symbolische, en dus als defensie tegen (a). Vandaar de  hedendaagse visie: dat identiteitsontwikkeling en affectregulering (driftregulering) twee kanten van dezelfde medaille zijn. 
Idee van freudiaanse defensiemechanismen (hedendaags: ‘coping mechanisms’) moet derhalve uitgebreid worden: de subjectwording = één langgerekte ‘coping’ of defensie.
Subjectwording als ontwikkeling van een defensie tegen (a) kan vanuit twee invalshoeken begrepen worden:

· Vanuit ontwikkelingsvisie met een lineaire tijd, grotendeels gebaseerd op Freud

· Vanuit een circulair-structureel model met logische tijden, gebaseerd op Lacan 

In die ontwikkeling wordt de STRUCTUUR van het subject vastgelegd: neurose, psychose en perversie.
Daarbij aansluitend ook een dimensioneel gegeven; dit betreft de POSITIE van het subject op het continuüm weinig/incongruente versus veel/congruente symbolisatie: aktuaalpathologie versus psychopathologie.

Freuds theorie schetst twee tijden, met accent op afweermechanismen:
Eerste tijd, primaire afweer.

Ontstaan van het ‘ik’

Op de overgang van het pre-talige naar het talige. Is bepalend voor structuur van het subject. 
Defensie gericht tegen (a) via Ander

= poging om het Reële te bemeesteren via het Symbolico-Imaginaire

Dit betreft de (mythische) overgang van lichaam naar geest (cfr Plato), en verloopt via de Ander 
= primaire defensie


Is bepalend voor de manier waarop een subject IN de taal staat

Is bepalend voor de manier waarop iemand zich verhoudt TOT de Ander (= concrete anderen & het talige)

De primaire defensie bepaalt de psychische structuur van het subject. Er zijn drie verschillende structurele manieren om zich te verhouden tot de Ander: neurose, psychose, perversie (perversie komt niet aan bod, zie daarvoor colleges Genderstudies, 2de master, gedoceerd door M.Desmet).
Tweede tijd, secundaire afweer.

Bouwt verder op de primaire defensie, maar grijpt volledig plaats binnen de taal, binnen het symbolico-imaginaire. Is bepalend voor de symptoomopbouw en de positie van het subject.
Secundaire defensie is het meest bekend, omwille van de zichtbaarheid in de kliniek. Het adjectief ‘secundair’ wordt meestal weggelaten. 

Aangezien secundaire defensie volledig binnen de taal gebeurt, samen met de symptoomconstructie, wordt het onderliggende (a) en het R vaak door de clinicus over het hoofd gezien; concreet: de traumatische voorgeschiedenis aan de basis van veel stoornissen wordt nauwelijks opgemerkt, de behandeling richt zich op de zelfverwonding, de eetstoornis, de dwanghandelingen…
Structureel: de structuur van het subject

· Neurose: primaire of oerverdringing, gevolgd door secundaire of na-verdringing

· Psychose: primaire of oerforclusie (verwerping), gevolgd door secundaire of na-forclusie
In de psychoanalytische theorie heeft enkel de oerverdringing een uitwerking gekregen; de andere primaire defensiemechanismen zijn slechts logische veronderstellingen.
De structuur van het subject wordt bepaald door de overgang van (a) naar S1 via (A)

De positie van het subject wordt bepaald door de omvang en de kwaliteit van de symbolisatie. 

Dimensioneel: de positie van het subject

Secundaire defensiemechanismen ontwikkelen zich volledig binnen het talige; de talige, defensieve bewerking van (a) in en via A kan kwantitatief meer of minder zijn, kwalitatief beter of slechter (cfr: ‘congruentie’ uit de attachment theory: de mate waarin de door verzorgingsfiguren aangeboden spiegelingen overeenkomen met wat het kind zelf ervaart).

Dit omhelst het onderscheid tussen de aktuaalpathologische en de psychopathologische positie van het subject, naast de normaliteit.
· Aktuaalpathologisch: minder en/of kwalitatief slechtere representaties van (a) (‘incongruent’),  accent op verdeeldheid lichaam/geest
· Psychopathologisch: meer en/of kwalitatief betere representaties van (a), zij het met accent op een verdeeldheid binnen het subject die voor conflict zorgt.
· Normaliteit: meer en kwalitatief betere want congruente representaties, met een verdeeldheid die een basis biedt voor zelfreflectie en keuze.
SCHEMATISCH

Zie handboek pagina 164
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Hét standaardvoorbeeld van een defensiemechanisme is de verdringing als basis van de neurose, met het onderscheid tussen de primaire oerverdringing en de secundaire ‘eigenlijke’ verdringing.

NEUROSE – VERDRINGING

Verdringing kadert binnen een complexe theorie die vaak op een kinderachtige manier voorgesteld wordt om ze daarna te benoemen als onwetenschappelijk  (“stromanredenering”).

Achtergrond ligt in eerste kliniek (Breuer, Freud, Janet):

· Vaststelling dat patiënten met een traumatische voorgeschiedenis niet beschikken over herinneringen aan de trauma’s; idee van ‘afweer’

· Die ‘herinneringen’ blijken er op een of andere manier wel te zijn, want ze hebben pathologische effecten

· Dus: idee van splitsing in het psychisch functioneren, met een ‘afweersysteem’ tussen de twee systemen; afweer wordt later ‘defensie’, met als belangrijkste voorbeeld ‘verdringing’

· Freud veronderstelde dat er oorspronkelijk wèl herinneringen in beelden/woorden aan het trauma zouden geweest zijn, en dat de patiënt die beelden/woorden uit het bewustzijn verdrongen had; dit klopt niet, de hedendaagse visie (die in de kiem ook reeds bij Freud aanwezig was) is dat het affect, veroorzaakt door het trauma, nooit verwoord werd, en gefixeerd blijft op een niet-bewust, niet-verbaal niveau, met pathologische effecten tot gevolg. 

Deze theorie wordt door Freud met vallen en opstaan ontwikkeld tussen 1895 en 1915. Samengevat onderscheidt hij drie tijden, die ik hier in omgekeerde volgorde beschrijf (van ‘nu’ naar ‘vroeger’):

· De ‘terugkeer van het verdrongene’

Typisch voorbeeld: verspreking (ruimer: fouthandelingen, ‘Fehlleistung’)

Dit illustreert hoe elke defensie mislukt: wat er afgeweerd wordt (hier: wat er verdrongen wordt) keert op een of andere manier altijd terug (zie constructie van symptomen).
· Onderliggend proces: eigenlijke verdringing of na-verdringing

Betreft reeds in taal uitgedrukt materiaal (dus: bewust) dat beangstigend wordt, en daarom uit het bewustzijn geweerd wordt (motief: angst) en bijgevolg opnieuw onbewust wordt

Gevolg: iets ontbreekt in het bewust - talige, maar kan wel associatief teruggevonden worden

· Basis proces: oerverdringing of primaire verdringing

Grijpt plaats op de primaire overgang van pre-talig naar talig

Freud: ‘Niederschrifte’, meerdere ‘neerschriften’ – ‘Bejähung’, bevestiging/erkenning door opname in normale taal

Oerverdringing: bepaald psychisch ‘materiaal’ maakt omvorming naar talige representatie niet mee, blijft achter in de vorige uitdrukkingsvorm. ‘Oerfixatie’ is een correctere benaming dan oerverdringing. 

Motief: traumatische angst & overspoeling door een teveel aan traumatische prikkels.
Merk op: is nooit bewust geweest, vandaar beter ‘fixatie’ dan ‘verdringing’. Wat hier ‘ontbreekt’ (in de taal) heeft altijd al ontbroken en kan niet ‘terug’ gevonden worden.

Klinische voorbeelden:

· Handboek, p.159 e.v. ‘Daar spreek ik niet over mijn zolder of over mijn tandarts’ = naverdringing
· Handboek, p.160: Breuer & Anna O:  ‘Erganzungsreihe’ = betreft oerverdringing
Klinische ervaring toont de vreemde verhouding tussen trauma en geheugen: er zijn geen normale verbale herinneringen, wel onderliggende affecten in combinatie met verregaande psychische en somatische effecten; bovendien wil/kan/durft het subject nauwelijks spreken over wat er gebeurd is (cfr infra, college over PTSD).  

Cfr Freud, ‘ordening van het psychisch materiaal’, schematische voorstelling, Handboek, p.161.
Op basis daarvan maakt Freud een etiologische redenering (‘etiologisch’: mbt het ontstaan van de stoornis):

· Eerste tijd is ‘schrikhysterie’ (in de latere terminologie: oerverdringing); betreft trauma, waarvan de ‘voorstelling’ ontbreekt (dit is ‘onvoorstelbaar’)
· Tweede tijd is de eerste neurotische defensie (in de latere terminologie: naverdringing)

· Derde tijd is de verdere ontwikkeling, met symptoomopbouw 
Meest didactische voorbeeld: de evolutie van paniek en ‘vrij vlottende angst’ naar een fobische constructie.
Belangrijke implicatie van deze redenering: het symptoom (dat vaak beschouwd wordt als ‘de’ stoornis op zich, en dus als wat door de behandeling weggewerkt moet worden) is een oplossingspoging van het subject, omdat het een poging is om (a) toch maar bewerkbaar te maken. 
Vandaar freudiaanse ideeën zoals ‘ziektewinst’ (primair en secundair) en ‘symptoombalans’.

Schematisch-lineair voorgesteld (handboek pp. 164-174):
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Eindresultaat: verdeeld subject

· Verdeeld tussen (a) en S1

· Verdeeld tussen S1 en S2
Nb de uitdrukking ‘iets wat ontbreekt in het Symbolische’ kan twee verschillende vormen van ‘ontbreken’ aanduiden:

(1) Iets wat nooit gesymboliseerd geworden is = kern van het onbewuste

Metapsychologisch probleem: welk statuut? Geen duidelijk antwoord op. Hedendaags antwoord: affecten (uitgewerkt in Verhaeghe, ‘Intimiteit’, 2018); merk op: dit ‘tekort’ in het Symbolische is een ‘te veel’ in het Reële (paniek, somatisering, …).
(2) Iets wat defensief uit het symbolico-imaginaire geweerd geworden is, zonder al te veel succes, want het keert terug in/verschuift naar andere voorstellingen/betekenaars; dit worden de symptomen,  als defensieve bewerkingspogingen. 
SYMPTOMEN,  in de psychoanalytische betekenis van het woord:

Handboek pp. 168-172

· Geen synoniem van ‘klachten’

· Definitie: betekenisvolle constructie bovenop een onderliggend conflict met als doel de angst hanteerbaar te houden; typisch voorbeeld: fobische constructie

· Het motief voor de symptoomopbouw is het hanteerbaar houden van de angst; daarom is elk symptoom een poging tot ‘oplossing’, tot ‘coping’

· Geen enkel symptoom kan (a) in het R volledig afdekken of bewerken, vandaar een uitdrukking van Lacan: ‘het stopt niet zich niet te schrijven’

· In die zin zijn er ‘geslaagde’ en ‘mislukte’ symptomen (vandaar: ‘symptoombalans’; mensen komen op consultatie wanneer het symptoom meer verlies dan winst oplevert)
· Criterium voor (ab)normaliteit van een symptoom is dubbel: voor het subject betreft het de mate waarin de angst hanteerbaar gemaakt wordt; voor de maatschappij de mate waarin het symptoom afwijkt van de sociale norm. Merk op dat die twee criteria elkaar heel vaak niet overlappen. 
· De constructie ervan gebeurt volgens bepaalde associatieve regels in de taal, op grond waarvan een de-constructie mogelijk wordt; zie voorbeeld in handboek pp.168-169, het vergeten van de naam ‘Signorelli’

· Let op de gelaagdheid die in elk symptoom aanwezig is: het R met daarrond het S-I; Freuds metafoor: de oester (het subject), de parel (het symptoom), de zandkorrel (a in het R)

Schema van de lineaire symptoomopbouw (handboek p.170 e.v.), met als slotsom:

· Symptomen treden nooit geïsoleerd op, 
· ze functioneren steeds binnen een verhouding (opnieuw zelfde voorbeeld: signorelli), in twee richtingen: tov (a) en tov (A), waarbij het vaak over een concrete ander gaat.
· Een dergelijke verhouding kan een typische vorm aannemen bij een subject, typisch omdat ze telkens opnieuw terugkeert; dit benoemen we als het basisfantasma.
BESLUIT: POSITIES EN STRUCTUREN VAN HET SUBJECT
Structuren (Neurose, Psychose) op grond van de primaire defensie

· Neurose, op basis van oerverdringing: dit is de ‘normale’ verhouding tot de taal en de Ander (vandaar: empathie op basis van herkenbaarheid)

· Psychose, op basis van forclusies (verwerping): dit is een andere verhouding tot de taal (vandaar: het ‘unheimliche’ gevoel bij het contact, er is te weinig herkenbaarheid)

Positie op grond van de kwaliteit en de omvang van de symbolico-imaginaire bewerkingen

· Dimensioneel: subject kan verschuiven op de as van aktuaalpathologisch naar psychopathologisch

· Treedt op in elke structuur, dus zowel een aktuaalpathologische als een psychopathologische kant in neurose als in psychose

· Differentiaaldiagnostisch twee verschillende vormen van angst: langs de aktuaalpathologische kant is er weinig symbolico-imaginaire bewerking van (a), dus is angst eerder paniekangst, zonder inhoud; langs de psychopathologische kant is er eerder te veel symbolico-imaginaire bewerking met conflictueuze inhoud, dus eerder bewerkte angst (signaalangst, fobie)

· Langs de kant van de aktuaalpatologie veel meer onbewerkte, niet-gementaliseerde (a), met als gevolg effecten die somatisch voelbaar worden – dit zijn géén symptomen in de hoger gegeven betekenis van het woord, wel fenomenen (cfr infra: somatische angstequivalenten)

· Langs de kant van de psychopathologie ivnden we het omgekeerde: een overmaat aan symbolico-imaginaire bewerking, met conflictueuze inhoud, vandaar de constructie van symptomen. 
Lineair schema, zie handboek p.173
Opvallend bij subjectwording: de structureel bepaalde verdeeldheid

(1) Verdeeld tussen (a) en representatie (zie het oude dualisme lichaam/geest)

(2) Verdeeld tussen S en A 

(3) Verdeeld tussen de betekenaars (dochter, zus, vrouw, moeder,…)

Verdeeldheid kan een basis zijn voor conflict, en vervolgens voor afweer (defensie), in eerste instantie tegen (a), maar bij uitbreiding ook tegen A en tegen ‘zichzelf’ (verdediging tegen ‘eigen’ (a) verschuift naar verdediging tegen ‘zichzelf’ en/of tegen A)
SUBJECTWORDING VANUIT EEN CIRCULAIR-STRUCTUREEL MODEL
(Zie hoofdstuk 8 van het handboek, voor de schematische voorstellingen en de algemene redenering)
De lineaire redenering geeft de indruk dat alles vastgelegd wordt in de kindertijd, en dat terwijl een aantal psychische processen zich op elk ogenblik in iemands leven kunnen voordoen, zeker wat de effecten van trauma betreft. 
Lacan brengt Freuds theorie op een structureel niveau, waardoor de subjectwording niet langer beperkt blijft tot een lineair ontwikkelingsperspectief, maar ook in het hier en nu begrepen kan worden.
Overgang van lineair rechtlijnig schema naar structureel-circulaire benadering: zie de verhouding tussen hysterisch discours en meesterdiscours (handboek p.174).
Dezelfde processen (identificatie, defensie, …) worden daarbij hernomen en uitgebreid met het idee van separatie, binnen een model van structurele verhoudingen.

ALIËNATIE

Aliënatie – ‘primaire aliënatie’ (ander accent door ‘aliënatie’ ipv identificatie; idee van vervreemding treedt meer naar voren).
Schematische voorstelling p.182, fig 7

Merk op: dit proces kan zich om het even wanneer voordoen, dus niet enkel aan het begin van de ontwikkeling; 
Klinisch: bij het optreden van een trauma;

(a) staat hier voor een structureel bepaald tekort (= eerste, primair tekort)

Aliënatie – ‘secunaire aliënatie’

Schematische voorstelling p.184, fig 8

Subject probeert het verlangen van de A te beantwoorden (dwz het gefalliciseerd tekort) en gaat zich daarom identificeren met de betekenaars die de A voorhoudt; dat lukt nooit volledig, vandaar circulair (maar niet wederkerig) proces

Het subject wordt voortdurend ‘geproduceerd’ door de betekenaarsketting: ‘le signifiant c’est ce qui représente le sujet auprès d’un autre signifiant’, zonder ooit volledig te worden of een eindpunt te bereiken
Gecombineerd levert dit de “symbolische realisatie van het subject” op, en die is:

· Contingent

· Noodzakelijk

· Onmogelijk 

Cfr fig 9, p.185: ‘ce qui ne cesse pas de ne pas s’écrire’ (wat niet stopt zich niet te schrijven)

Klinische praktijk (pp.185-187)

Is identiteit alleen maar een verhaal, een constructie, binnen de betekenaars? Indien ja, dan kan je van een baby om het even wie of wat maken (constructivisme).
Dit is niet geval, vandaar dubbele correctie nodig: 

· Zie declenchering (het uitbreken) van een pathologie: lichaam als tuchè (toeval),  omgeving, leeftijdsgebonden lichamelijke processen, …
· Subjectwording = aankleding van het lichaam op grond van betekenaars (we ‘verwerven’ ons lichaam), met in de kern het reële lichaam als organisme

Cfr onderscheid tussen het reële, het imaginaire en het symbolische lichaam, toepassing op de geneeskunde
· Gevolg: ‘ons’ lichaam wordt door de Ander bepaald, maar onder ‘ons’ lichaam ligt het lichaam-als-organisme

SEPARATIE

Dit is de meest enigmatische en minst bestudeerde kant van de subjectwording: ontwikkeling van ‘eigen’ keuzes en autonomie

‘eigen’, tussen aanhalingstekens omdat:

· keuze door het subject beperkt blijft tussen wat bij (A) voorhanden is (gevolg: mijn identiteit is een ‘origineel plagiaat’)

· Onduidelijkheid wie of wat kiest er eigenlijk?
Noodzakelijke voorwaarde opdat keuze mogelijk wordt: de aanwezigheid van een tekort, een opening in de (A), in de betekenaarsketting (ouders die ‘alles’ invullen, laten geen enkele keuze toe bij het kind, behalve totale weigering)
Op grond van een opening in het Symbolische ontstaat de mogelijkheid tot verschuiving, en dus tot creativiteit; (didactische illustratie: denk aan een schuifpuzzel).

Concreet, tijdens de subjectwording: de Ander (de ouder) ‘moet te wensen overlaten’, zodat iemand kan kiezen voor een eigen invulling van het verlangen. 

“Hij of zij zegt/vraagt dit of dat, maar wat bedoelt hij/zij eigenlijk?” = het enigmatische van het verlangen van de ander

‘Wat wil de Ander van mij?’ Ultiem antwoord: zichzelf aanbieden als opvulling van het tekort van de Ander: ‘Veut-il me perdre?’ Cfr fantasieën over de eigen dood

Oedipalisering: het tekort/het verlangen van de ander wordt geseksualiseerd

Schematisch, p.189, fig 10: separatie op grond van de opening tussen subject en Ander

Separatie, etymologisch: se parare (Latijn), se parer (Frans): zichzelf voortbrengen, zich verdedigen

Cfr typische oorsprongsvragen bij kleine kinderen en hun bijbehorende zoektocht naar antwoorden met vaak eigen invullingen op grond van wat ze (niet) te horen krijgen

Op grond van separatie ontstaat het verschil, tussen kind en ouders, tussen jongetje en meisje, tussen ik en ander; vandaar dat separatie pas ten volle mogelijk is wanneer de oedipale, triangulaire structuur doorgang vindt.

Belang van de separatie blijkt vooral uit de gevolgen wanneer de separatie géén doorgang vindt:

· Bij psychose: volledig samenvallen met/volledig afscheiden van (A); holofrase

· Bij neurose: iemand die zich ‘opoffert’ voor het verlangen van de (A)

Volledige separatie is een illusie, de determinerende vraag blijft: “Wat wil die A van mij?”.

BASISFANTASMA ALS DUURZAME VERHOUDING TUSSEN S EN A

Zie handboek pp. 191-194
Subjectwording = vliegwielbeweging tussen aliënatie en separatie

Zie fig. 11 p.192 en formule, p.193

Omvat een voortdurend uitbreidende invulling van de identiteit van het subject, van de ander (Ander) en van hun verhouding.

Vliegwielbeweging en invullingen grijpen plaats rond een centraal tekort.

Merk op: is nooit af

Het resultaat is niet alleen de invulling van de identiteiten van subject en ander en hun onderlinge verhouding; ook de invulling van de ‘theory of the mind’, ruimer ‘theory of the world’. Cfr Freud: ‘psychische realiteit’.

= continu proces, waardoor verandering in identiteit, in verhouding tot ander en in denkbeelden over de wereld mogelijk blijven

Psychoanalytische benaming: de ontwikkeling van het BASISFANTASMA, als een duurzame, zich herhalende verhouding tussen subject en Ander/ander, waarin beide identiteiten uitgetekend liggen, rond een tekort en een verlangen. Is bijgevolg gebaseerd op de aliënatie (samenvallen met) en separatie (afstand nemen van).

Zwakkere synoniemen: rolpatronen, scenario, cognitief-affectief script

Wanneer pathologie? Wanneer de vliegwielbeweging stilvalt en er een fixatie ontstaat. Gevolg: herhaling, eventueel herhalingsdwang, nauwelijks nog verandering.
Een pathologische structuur is pathologisch omdat een bepaalde vormgeving van het basisfantasma gefixeerd blijft; een assessment moet daar oog voor hebben.  

Dit is des te meer het geval OMDAT DIE VERHOUDING ZICH ZAL HERHALEN TIJDENS DE BEHANDELING. Dit is wat Freud de ‘overdracht’ noemde. 

Doel van het assessment is zicht krijgen op het basisfantasma – op ontstaansgeschiedenis ervan en op de manier waarop het zich herhaalt tegenover de therapeut – met als doel het te wijzigen. 

Zoals gezegd in het eerste college: pathologie ontstaat in de verhouding tot de Ander/anderen, dus moet assessment zicht richten op deze verhouding (die zich bovendien herhaalt tegenover de therapeut), waarbij het doel van de behandeling het wijzigen van die verhouding wordt.

DIFFERENTIAALDIAGNOSTISCHE IMPLICATIES

Zie handboek pp. 195-197

Normaliteit:

· evenwicht tussen aliënatie en separatie 
· voldoende congruente spiegelingen/mentalisatie die het verdeeld zijn tot een basis van zelfreflectie en creativiteit maken (ik kan nadenken over mezelf)

· gebaseerd op een veilige hechting

Pathologie: 
· onevenwicht tussen aliënatie en separatie (hetzij te veel aanklampend, hetzij teveel afstotend, hetzij labiele wisselingen tussen de twee)

· te weinig spiegelingen/mentalisatie, te vaak incongruent = aktuaalpathologisch

· wel voldoene spiegelingen, maar incongruent en basis van een conflictueuze verdeeldheid = psychopathologisch

· gebaseerd op een onveilige hechting 
Terugkeer hiervan in de therapeutische relatie:

· te weinig dragende aliënaties gekregen: separatie-angst overweegt, aanklampend bij therapeut

· te veel aliënatie opgedrongen: intrusie-angst, afstand houden 

· beide aanwezig, zonder integratie – splitting

Accent op processen laat toe voorbij het descriptieve te kijken; voorbeeld: eetstoornissen – is op zich een onbruikbare categorie.

· Anorexie tegenwoordig overal: gebaseerd op een verplichte aliënatie met een onrealistische slankheidideaal = de hysterische versie, het willen voldoen aan het verlangen van de Ander

· Klassieke anorexie: NIETS willen van de ander, alles weigeren van de A = accent op de separatie

Denkoefening: Wat zullen de effecten van die twee verschillende versies zijn op de behandeling? 
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