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Din moştenirea conceptuală a psihopatologiei lui Jaspers se impun 3 teme 

majore: 

 Reacţia psihopatologică comprehensibilă, în continuitatea celei 

normale 

 “Procesul psihopatologic”, ce realizează “ruptura” psihică spre 

delir 

 Diferenţa între forma şi conţinutul tulburărilor psihice; de ex. 

halucinaţiile, delirul, fobia, obsesia sunt forme deosebite de 

tulburări psihice; iar fiecare dintre ele pot avea diverse conţinuturi 

sau teme. Diferenţa între formă şi conţinut e preluată, ca şi alte 

concepte, din filosofia lui Jaspers.  

Relaţia dintre aceste arii conceptuale a fost puţin analizată în sec. XX şi 

apoi uitată după DSM III (1980). 

Ea merită readusă în dezbatere în prezent, când psihopatologia  clinică 

comprehensivă tinde să fie reelaborată prin prisma doctrinelor cognitiviste şi 

evoluţioniste. 



 

 

 

Cea de a doua problemă (De ce apar manifestări de tip depresiv fără a fi 

corelabile cu semnificaţia corespunzătoare, de pierdere?) a devenit tot mai 

pregnantă în a doua jumătate a sec.XX, când s-a constatat că stări depresive pot 

apărea: 

-după epuizări psiho-fizice 

-în urma cumulului unor evenimente nespecifice 

-la stresori minori, în caz de eşec, în lipsa unui suport social 

-uneori, în urma unor evenimente aparent pozitive (avansări, căsătorie, 

naşterea unui copil). 

Corelaţia semnificaţiei cu evenimentul trăit a început să fie interpretată 

mai lax. Cum e posibil să apară o stare depresivă după evenimente pozitive? 

Acest fapt a pregătit terenul pentru interpretarea evoluţionistă. 



 

 

 

 

Invocarea de către Jaspers a depresiei şi geloziei ca prototipuri ale 

reacţiilor şi dezvoltărilor anormale sugerează un aspect “formal” al trăirilor 

omeneşti (reacţie, dezvoltare), trăiri care în psihopatologie îşi reduc nuanţele şi 

bogăţia ce caracterizează viaţa obişnuită. Bogăţie şi nuanţe care rezultă din 

conpenetranţa cu varietatea situaţiilor de viaţă. 

În aceeaşi direcţie, a impunerii unor stări psihice formale, rigide şi 

nenuanţate, ne îndrumă şi luarea în considerare a altor tipuri (forme) de trăiri 

umane, cum ar fi frica (ce stă la baza fobiei patologice) sau obsesia (ce stă la 

baza tulburării obsesiv-compulsive). Dar, pentru a continua comentariul ce a 

început cu reacţia depresivă şi dezvoltarea prevalentă de gelozie,va fi adusă în 

discuţie, în primă instanţă, euforia sărbătorească, ce stă la baza devierii spre 



episoadele maniacale, partenere ale episoadelor depresive în tulburarea 

bipolară. 

Invocarea concomitentă a depresiei şi maniei oferă ocazia de a evidenţia 

noua direcţie în care evoluează psihopatologia, odată cu dezvoltarea doctrinei 

evoluţioniste. Şi care promite o adâncirea înţelegerii problemelor ridicate de 

psihopatologia lui Jaspers, prin ideea activării unor module psiho-antropologice 

adaptative care scapă de sub controlul subiectului şi se impun rigid şi 

decontextualizat. 

Psihopatologia evoluţionistă propune ca o parte din stările 

psihopatologice să fie interpretate ca perturbări în manifestarea unor mecanisme 

(structuri) funcţionale adaptative de tip “modular”, care au fost selecţionate 

evolutiv pentru utilitatea lor;... şi cu care subiectul este dotat, ca şi cu nişte 

unelte pe care le poate folosi la nevoie, dacă situaţia o cere. 

Pentru psihismul uman, ideea modúlelor psihice nu poate fi utilizată în 

sensul specific – și simplificator - în care aceasta a fost invocată în 

psihobiologie, unde s-a subliniat: - transmiterea genetică a unor modúle 

comportamentale cu baza în reţele neuronale precise;- în alta specificitate faţă 

de stimuli declanşatori;- neamestecarea cu alte module (încapsulare) etc. 

Pentru modulele psiho-antropologice se cer avuţi în vedere și factorii 

culturali ai “memelor” (Dawkins) care, în mare parte, au o funcţionare 

supraindividuală. Memele ar implica și normativitatea ce ordonează practicile 

instituţionale... şi valorile care ordonează logosul narativ. Funcţionarea umană 

la nivel memetic se reflectă doar în mod secundar în structura psihismului 

individual. Totuşi, prin aceeaşi reflectare şi asimilare, se constituie specificul 

uman al psihismului. 

Această structură modulară bio-psiho-antropologică, ar putea fi urmărită 

coerent pentru cazul depresiei şi al maniei, considerate ca sindroame ce derivă 

din trăiri normale, comprehensibile. 



Privitor la interpretarea depresiei, psihopatologia evoluţionistă sugerează 

câteva situaţii în care comportamentul de tipul retragerii inhibate, asemănător 

depresiei, are o valoare adaptativă, fapt ce-l face selecţionabil evolutiv. Aşa ar 

fi: -hibernarea,-  retragerea inhibată hipocatabolică şi cu redusă expunere la 

stres, ce se instalează în condiţiile reducerii resurselor sau a nevoii de refacere 

(de ex. în cazul unei leziuni corporale); - sumisiunea (supunerea) care inhibă 

agresivitatea intraspecifică şi poate salva individul de agresiune a unui animal 

prădător; - mimarea morţii (Totstellreflex) scade interesul prădătorului, care nu 

consumă victime bolnave sau moarte. 

        Conduita de retragere şi supunere este specifică înfrângerii, eşecului şi 

pierderii, nu numai la animale, ci şi la om; comportamentul regresiv are aceeaşi 

semnificaţie. Eşecul şi înfrângerea au pentru om semnificaţia unei pierderi (a 

ceea ce ar fi putut obţine şi avea); iar retragerea inhibată este utilă nu doar 

acumulării de energie şi forţă, ci şi reculegerii şi reelaborării unei noi strategii 

de acţiune şi luptă. 

La om se adaugă însă multe alte semnificaţii socio-culturale adaptative 

ale conduitei de retragere inhibată pentru refacere (şi reculegere strategică) după 

pierdere. Un aspect de articulare cu biologia îl constituie ataşamentul, care se 

dezvoltă mult la mamiferele cu mod de transmitere K (puţini urmaşi, 

investisment parental amplu). Omul reprezintă extrema acestui model. Datorită 

dezvoltării ample a “creierului social” şi a capacităţii de mentalizare (Theory of 

Mind), ataşamentul are la om o dezvoltare specială (prin mecanismul “internal 

working model” descris de Bowlby). Acest fapt explică intensitatea depresiei 

normale după pierderea figurii de ataşament=doliul. Doliul are valoarea 

adaptativă de a permite refacerea în persoană a structurilor necesare pentru noi 

ataşamente, care au importanţă pentru sentimentul de protecţie şi siguranţă în 

confruntarea cu situaţiile noi. 

Alte semnificaţii adaptative ale comportamentului de tip depresiv la om 

ar fi:-   conduita identificării cu suferinţele mitice ale zeului, în cadrul ritualului 



sacral (post, sobrietate, penitenţă); - penitenţa autoimpusă de cel ce se simte 

vinovat; - retragerea inhibată pentru refacerea stimei de sine după o experienţă 

dezonorantă; -valoarea cathartică a narativităţii tragediei. 

 



 

 



 

 

În psihopatologie întâlnim deci două fenomene ce se petrec concomitent: 

m.p.a.a.se activează, se dezimplică din latenţă la solicitări minime sau 

nespecifice: ex.schimbarea ambianţei,un eveniment pozitiv; manifestarea sa este 

rigidă, formală, simplificată, decontextualizată, dominând ansamblul trăirilor 

subiectului şi neputând fi controlat voluntar şi comprehensibil. 

Se ajunge astfel la o stare psihopatologică. 

Această modalitate dezvoltă ideea reacţiilor comprehensive ale lui 

Jaspers, subliniind faptul că depresia şi gelozia psihopatologice sunt trăiri 

simple, rigide, mult mai puţin nuanţate de cât tristeţea sau gelozia ce-i chinuie 

pe unii oameni. În plus, aceeaşi schemă etiopatogenică poate fi sugerată şi 

pentru fobie, obsesie şi, mai ales, manie. 

 



 

În concluzie 

 

Atât în stările depresive, cât şi în cele maniacale endogene, un modul 

psiho antropologic adaptativ se dezimplică din starea sa latentă, în care zace ca 

instrument potenţial la dispoziţia subiectului. Stările depresive şi maniacale apar 

la solicitări minime (ale vieţii curente) şi se manifestă rigid, simplificat, 

decontextualizat, necontrolat, insensibil la argumente. 

Aspectul formal morfologic constă în acest caz în manifestarea exagerată, 

în prim plan, a unui model comportamental de tip modular ce apare simplificat, 

pregnant, nearticulat cu restul trăirilor interioare ale subiectului şi cu datele 

situaţiei. 

Invocarea de către Jaspers a reacţiei anormale depresive-care antrenează o 

dispoziţie afectivă–şi a dezvoltării prevalenţiale (de gelozie)–care se referă la o 

preocupare tematică privitoare la raportarea interpersonală–a abordat două 



instanţe distincte. Deoarece Jaspers nu  a făcut un inventar al acestora şi nicio 

analiză a structurilor psihice implicate, au existat dificultăţi în sistematizarea 

tulburărilor formale morfologice. 

O scurtă comentare a fobiei poate ajuta la clarificări în acest domeniu. 

Dacă anxietatea generalizată este o trăire dispoziţională similară cu 

depresia şi mania, fobia, care derivă din frica normală, are o altă structură 

formală. 

Fricile normale, comprehensibile, ca şi trăirile fobice anormale 

(ex.agorafobie), se referă la un pericol cunoscut sau prezumat cu o anumită 

probabilitate, pe care subiectul tinde să-l evite; iar în caz de confruntare, se 

asigură. Forma de trăire fobică presupune explicit un plan metareprezentaţional, 

care se plasează la alt nivel structural decât trăirea actuală, prin care subiectul se 

raportează la o situaţie dată (ex.trăirea spaimei sau a atacului de panică). 

Subiectul, care în prezent e angajat în diverse situaţii, îşi poate reprezenta 

situaţia fobogenă, care în normalitate derivă din experienţa biografică. Şi el îşi 

organizează strategic conduitele viitoare în raport cu această cunoaştere şi 

reprezentare. 

Sunt implicate astfel mai multe instanţe ale Self-ului. 

 



 

 



 

 



 

 

 

Tulburările formale structurale 

Conceptul de tulburări formale, în sensul în care l-a utilizat Jaspers, s-a 

referit în mare măsură la procesul psihopatologic prin care se instalează delirul 

primar din schizofrenie. 

Dar, în concepţia lui Jaspers, acest proces este incomprehensibil. De 

aceea, nici nu s-au făcut mult timp eforturi pentru a se construi modele 

interpretative, cel puţin parţiale. 

Dat fiind faptul că zona incomprehensivă a psihopatologiei cuprindea 

schizofrenia în totalitatea ei, dezorganizarea schizofrenă făcea şi ea parte din 

aceste tulburări formale structurale. De fapt, expresia s-a păstrat în prezent doar 

în legătură cu tulburările formale de gândire şi vorbire din schizofrenie. 



Această zonă de dezorganizare – şi a depersonalizării autiste –a fost şi 

calea prin care cognitivismul actual a început studierea sistematică, pe modele 

experimentale, a tulburărilor formale structurale. 

În continuare se va urmări această cale, pornind de la circumscrierea 

generală a problemei, trecând prin studiile referitoare la autism, obsesionalitate 

şi dezorganizare schizofrenă, pentru a termina cu delirul schizofren. 

 



 

 



 

Pentru toate tulburările formale structurale se pot avea în vedere un nivel 

restrâns şi unul larg. 

La cel mai restrâns nivel, tulburările formale structurale se exprimă în 

perturbarea filtrului informativ atenţional, care ordonează ierarhic, în mod 

spontan, informaţiile în importante (esenţiale) şi neimportante (neesenţiale). 

Acest sens e prezent în toate tulburările formale structurale deja menţionate. 

La cel mai înalt nivel, tulburările formale structurale pot fi considerate ca 

tulburări ale unei funcţii generale a coerenţei centrale, ce reuneşte sintetic 

multiplul şi diversul într-o ordine ierarhică a unei unităţi;şi care se şi care se 

distribuie, ca nişte “fractali”, în diverse zone de trăiri şi afirmare ale subiectului, 

atât identitar, cât şi situaţional. El se aplică însăşi situaţiei speciale a delirului 

primar. 



Delirul primar din schizofrenie se articulează cu simptomele de prim rang 

Schneider, cu fenomenele de supravegherea intimităţii şi cu cele de referinţă, în 

cadrul unei mixturi dintre aspectul tematic al delirului şi cel formal. 

Analiza delirului primar, care are semnificaţia şi a unei tulburări formale 

structurale a psihismului persoanei, are următoare caractere:convingerea 

delirantă se instalează brusc, precedată de o dispoziţie delirantă, în care se 

manifestă trăiri de referinţă, ce exprimă incapacitatea subiectului de a structura 

ierarhic informaţiile accesibile;convingerea delirantă se dublează de invazia 

intimităţii de către accesul unor persoane care în mod normal pot fi ţinute la 

distanţă de această zonă, exprimându-se astfel o prăbuşire a structurii diagramei 

intim-public. 

 

 



 

 

 

Fenomenele de transparenţă influenţă, articulate în mod obişnuit cu cele 

de supravegherea intimităţii, pot fi analizate ca rezultând din prăbuşirea 

arhitectonicii care structurează diagrama intim-public a trăirilor psihice 

interioare ale subiectului. În mod normal, subiectul îşi delimitează şi ţine sub 

control o zonă psihică a intimităţii, în care împărtăşeşte cu altul secretele şi 

acceptă sugestii în atitudini şi decizii. Iar la alt pol, o zonă a relaţionării-

intrapsihice şi efective–publice, în care sunt plasate persoanele cărora nu li se 

acceptă accesul în intimitatea proprie  a gândurilor secrete şi a deciziilor. 

Sugestiile şi intervenţiile ce vin din acest pol, sunt filtrate de o decizie care 

ierarhizează importanţa acestora pentru subiect. Prăbuşirea acestei structuri 

ierarhice face să apară sentimentul intervenţiei directe a altora în controlul 

intimităţii gândurilor proprii şi deciziilor personale în acţiune. Se pierde astfel 



sentimentul apartenenţei la sine a acestor trăiri („ownership”), cu trăirea 

fenomenelor de transparenţă-influenţă. 

O analiză fenomenologică făcută din perspectiva acceptării unei structuri 

formale ce ierarhizează self-ul identitar şi relaţionarea acestuia cu aspectele 

situaţionale actuale, ar putea evidenţia acele stări psihopatologice care exprimă 

perturbarea acestor structuri formale, incoerenţa lor centrală. Modelul general ar 

fi cel al perturbării, în diverse instanţe şi forme, a unei ”funcţii generale a 

coerenţei centrale”, cu particularităţi ce ţin de incidenţă, tip de tulburare, 

gravitate etc. 

Ideea tulburărilor formale sugerată de Jaspers în urmă cu 100 ani, rămâne 

o importantă sugestie ce poate fi reluată în prezent din perspectiva studiilor 

cognitiviste, fenomenologico-existenţiale şi evoluţioniste. 

 

 


