Практикум по основам психологического консультирования и немедицинской психотерапии

Для анализа был выбран герой 2 серии сериала «Пациенты» (Алекс), который сам себя определил, как «Убийца Медрасэль», летчик истребителя, выпускник школы полетов НАСА. Затрудняющим фактором для анализа выступает нарциссический тип Алекса, который он демонстрирует с самого начала консультации.



Таблица 1. Дифференциальные критерии структуры личности (к.м.н. А. Ежов, Psy4Psy)
	Структурные критерии
	Невротическая организация
	Пограничная организация
	Психотическая организация

	Интеграция идентичности
	Чёткая граница между Я-репрезентациями и объект-репрезентациями
	

	
	

	Диффузная идентичность: противоречащие друг другу аспекты Я и других плохо интегрированы между собой и отделены друг от друга

	

	Механизмы защиты
	
	Частично  расщепление, а также отрицание, всемогущество, обесценивание

	
	Защиты оберегают пациента от интрапсихического конфликта. Интерпретация улучшает функционирование
	

	Тестирование реальности
	Способность к тестированию реальности сохранена: способность различать Я и не-Я, отличать интрапсихическое от внешних источников восприятия и стимулов
	

	

	

	Уровень симптомов
	Моносимптом: одна трудность, недавно возникшая, ситуационно обусловленная
(появился после выполнения боевого задания, приведшего к смерти 16 учеников)
	
	

	Сеттинг
	
	Очень высокая чувствительность к своим границам и нечувствительность к границам терапевта
	

	Контрперенос
	
	Интенсивный, противоречивый, контрастный (то сопереживает Алексу, который многое испытал, то не понимает, что вообще происходит и какова цель встречи)
	Непреходящее чувство удивления, растерянности; спутанность (связано с желанием пациента управлять процессом консультации)

	Основной конфликт 
(Э. Эриксон)
	Нельзя определить по данному интервью

	Объектные отношения
	Нельзя определить по данному интервью

	Основной аффект
	Вина (хотя и не осознается самим клиентом)
	
	



Таким образом, заполненная таблица говорит о том, что Алекс относится или к невротическим или к пограничным пациентам (герой отличается способностью к тестированию реальности, у него нет органических поражений, поэтому вариант с психотической организацией можно признать несостоятельным). Чтобы подробнее понять к какому типу относится Алекс попробуем проанализировать, что об этих типах говорит Отто Кернеберг.
Для начала проведем анализ симптомов, которыми чаще всего наблюдаются пациенты с пограничной патологией.
1. Тревога. Хронической «все пропитывающей» тревоги, которая является одним из симптомов пограничных пациентов, у Алекса отсутствует.
2. Полисимптоматический невроз также отсутствует у Алекса (по крайней мере не были проявлены в рамках той консультации, которые мы видим на экране).
3. Полиморфные перверсные сексуальные тенденции не были отражены в данном фрагменты (даже желание консультанта поднять вопросы, связанные с сексуальностью игнорировались героем)
4. Отсутствует также «классическая» препсихотическая структура личности.
5. Импульсивного невроза и зависимости также нет. Более того Алекс вообще не демонстрирует Эго-дистонного поведения.
6. Отсутствют у Алекса и нарушения характера «низшего уровня».
Таким образом, ни один из симпотомов, который характеризует пограничных пациентов не были нами обнаружены в ходе исследования консультации.
В свою очередь можно заподозрить Алекса в «диффузной идентичности». За время консультации мы услышали о нескольких людях, которые имеют какое-то отношение к жизни пациента. Больше всего в своем рассказе Алекс уделяет внимание своему другу Даниаэлу (именно он настоял на том, что клиенту необходимо обратиться за помощью, то есть его слова воспринимаются Алексом, как значимые, в отличии от жены и отца). Пациенты с диффузной индентичностью отличаются «бледным, плоским, скудным восприятием других», и описание лучшего друга Алексом вполне соответствует этим характеристикам. За все время консультации мы узнаем, что Даниэл гей, хороший бегун, «даст фору во всех видах спорта» (в сравнении с консультантом), врач. Также пациент с диффузной идентичностью «не способен донести свои значимые взаимодействия с другими до терапевта», что также происходит в данном случае. В тоже время нельзя в полной мере определить у Алекса «постоянное чувство пустоты, противоречия в восприятии самого себя», хотя и некоторые слова наталкивают на эти мысли (с одной стороны он убийца невинных детей, с другой стороны он хороший солдат, который служит своей стране). Но при этом вполне демонстрирует «непоследовательность поведения», заявляя вначале консультации, что его активно ищут многие люди, а потом собираясь поехать туда, где и находится больше всего людей, которые желают его смерти. Алекс был удивлен тем, что консультант говорит о противоречиях в его поведении (то есть использование конфронтации), но не готов каким-либо образом реагировать на эти слова. 
Плоскость восприятия других, продемонстрированная Алексом, говорит о том, что он с большой долей вероятности все же является пограничным пациентом.
Достаточно интересны и взаимоотношения Алекса с терапевтом. Алекс изначально пытается сначала определить «правила игры», которыми необходимо следовать, а потом четко направляет терапевта в том, какие вопросы ему следует задавать (к примеру, вопрос о том, видел ли он туннель во время клинической смерти) и какие эмоции должен испытывать. То есть у него вытуриваются хаотичные отношения, а не нормальные отношения между пациентом и терапевтом. Более того Алекс ожидал от терапевта конкретного указания (поехать на «место»), что позволило бы переложить ему ответственность за этот поступок, что выходит за пределы взаимоотношений консультанта и клиента (стоит отметить, что некоторые направления консультирования вообще считают неприемлемым давать советы клиенту). Выстраивание подобных отношений между пациентом и терапевтом в большей степени свойственно именно для пациентов с пограничным расстройством.
Говоря о примитивных защитных механизмах у Алекса можно увидеть отрицание (относительно случая в Медрасэле). А также есть проявления всемогущества и обесценивания,. В тоже время Отто Кернеберг указывает, что данные защитные механизмы свойственны нарциссическим личностям. 
В интервью не было произведено исследование антисоциального поведения, которое особенно значимо для лиц нарциссическго типа, однако преверженность Алекса к вооруженным силам (и его идеалистические представления относительно себя и своей службы) могут подспудно говорить об отсутствии такого поведения. 
Таким образом, с учетом тех особенностей, которые характерны для нарциссической личности у Алекса можно предположить невротическую организацию.
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