Mihalj Szentmartoni

RELIGIOZNOST I DUSEVNO ZDRAVLJE*

Oprezan pristup problemu

Proucavanjem odnosa izmedu religioznosti i duSevnog (mentalnog)
zdravlja stupamo ne samo na neistrazeno podruéje nego i na skliski teren
najneobi¢nije interdisciplinarnosti. Velika nesigurnost i tapkanje karakte-
riziraju i stru¢nu literaturu jednog i drugog podrucja tj. i religije i psiho-
patologije. Ameri¢ki psiholog Gregory Zilboorg, koji je u mnogolemu
ispravio Freudovo jednostrano vezivanje religioznosti s neurozom, ipak
je ovako pisao: »Skeptican sam s obzirom na tendenciju.. . da se poveze
mentalno zdravlje i religiozni Zivot. Ako je netko mentalno bolestan, ne
moze postati ni uspjeSan pometad ulica, a kamoli voditi adekvatan re—
ligiozni Zzivot. S druge strane imamo velike kriminalce s dubokim religioz—
nim zivotom i neurotike autenti¢ne svetosti. Zbog svega toga vrlo sam
oprezan kad se naglasava da vjerski Zivot pomaze mentalnom zdravlju i
obratno, da mentalno zdravlje pospjeSuje religioznost.«* Osim ove nacel-
ne teskote, mirnom proucavanju problema na putu stoje i neki stari i novi

nesporazumi.

Neki nesporazumi  izmedu  psihologa i teologa

Prvi nesporazum izmedu psihologije i teologije jest shvadanje da
svaka mentalna poremecéenost a prirori ¢ini religioznost odredene osobe

neautenti¢nom. To shvadanje bilo je popularno u proSlom stoljeéu, ali tra-

Predavanje odrZano na Tribini Filozofsko-teoloZkog instituta u Zagrebu, 17. studenoga
82.
e Citirano prema: R. J. BECKER, »Religion and Psychological Health« u M. P.

STROMMEN, Research on Religious Development, New York: Hawthorn Books, 1971,
ttr. 392.
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je jos i danas. Tvrdi se: ova ili ona povijesna li¢nost bila je mentalno po-
remeéena, npr. neurotik, padaviar i si.; prema tome, niSta S§to je rekla
ili napisala nema vrijednosti. Znamo da su neke poznate svjetske osobe
uistinu bile mentalno poremedene; ipak, njihovo djelo time ne gubi na
vrijednosti. Ako koga zanimaju imena, mozemo spomenuti Kanta, Schil-
lera, Beethovena, Dostojevskog.*

Drugi nesporazum ti¢e se pojave religioznog genija. Najplodonosni—
je tlo za razvoj religioznog genija bila bi kombinacija religiozne sposob—
nosti i neurotske strukture li¢nosti, nekako po onom shvadéanju: genijalnost
i ludost srodne su pojave. Na takvoj osnovi pokuSavali su neki mentalno
bolesnima proglasiti neke istaknute religiozne osobe proSlosti. Tako je sv.
Pavao postao epilepti¢ar. MoZzda nije suviSsno napomenuti da nam pozitivni
podaci §to ih imamo o njemu ne pruzaju dostatan klini¢ki materijal za
takvu dijagnozu.

Treéi nesporazum odnosi se na neke izvanredne religiozne fenomene
kao S§to su vizije, audicije, ekstaze i dvojnost (rascjep) li¢nosti. Takve se
pojave s neobi¢nom lakoéom svrstavaju u bolesne. Taj stav preuzeli su i
neki teolozi te ga nastojali primijeniti u tumacenju Biblije. Tako je odre—
deni broj velikih proroka postao »klini¢ki slu¢aj«. Na zanimljiv nacin
do sli¢nog rezultata dosli su i oni koji su interpretaciji Biblije pristupili sa
stavom suprotnog predznaka, tj. misleé¢i da su ekstaza, opsjednuée i misti¢—
na stanja najeminentnija djelovanja ljudske psihe.

Nasuprot ovim nesporazumima stoje neke <c¢injenice Kkoje unose bar

nesto jasnoée na ovo zamrSeno podrucdje.

Prvo, nije svaka vizija, audicija ili ¢ak dvojnost li¢nosti u sebi bo—
lesna pojava." Takve pojave dogadaju se i u sasvim normalnih ljudi. Po—
sebno, Sto se ti¢e dvojnosti (rascjepa) li¢nosti, govori se ¢ak o optimalnoj
dvojnosti kao o temelju zdrave psihe. Tako Koestenbaum u svojoj »Klini—
¢koj filozofiji« strukturu tzv. »bipolarne li¢nosti« analizira na temelju
dvojnosti subjekta i objekta.” Uostalom, u svakom <¢inu savjesti lezi jedan

rascjep li¢nosti.

Drugo, sve do danas na podruéju duSevnog Zivota nemamo jasan i
jednoznacan kriterij razlike izmedu normalnog i abnormalnog, bolesnog
i zdravog. Psiholozi i psihijatri uglavnom smatraju normalnim onoga
koji je sposoban funkcionirati u svojoj okolini, bar na prosje¢an nacin.
Ali, moze li nas to zadovoljiti? Tko ¢e se usuditi takav kriterij primijeni-

* Usp. L. VETO, Tapasitalati vallaslHektan, (Eksperimentalna psihologija religije),
Budapest: EES, 1966, str. 244. Autor je svoju knjigu, prema vlastitim rije¢ima, napisao na
temelju knjige svjetski poznatog psihologa religiie W. GRUEHNA Die Frommigkeit der
Gegenwart.

' O tome opZirno piife klasik na podrudju znanstvenog proucavanja misticizma E.
UNDERHILL, Mysticism, New York: Dutton, 1961.

e P. KOESTENBAUM, The New Image of the Person, London: Greenwood
Press, 1978.
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ti, recimo, na umjetnost pa reli: lijepo je ono, S§to je prosjec¢no? Ili ga
primijeniti na moral pa reéi: najvis§i moral jest prosjean moral? Kriterij

prosjeka jo$ je manje primjenljiv na religiozno doZzivljavanje.

MoZe li religioznost  uzrokovati  dusevnu bolest?

Ne treba posebno dokazivati da na psihijatrijskim odjelima ima
prilicno mnogo pacijenata s izrazitom religioznom simptomatologijom. No
bilo bi pogreSno iz toga zakljuciti da su to religiozne patologije, tj.
tvrditi da religioznost izravno uzrokuje mnoge teske psihicke deformacije.
A bilo je takvih pokusSaja. Tako je Boisen tvrdio da je psihoza u biti reli-
giozan proces s pomoc¢u kojega pacijent nastoji asimilirati neke aspekte ko—
nac¢ne zivotne filozofije. No kako je glavni kriterij i znacajka shizofrenije,
0 kojoj govori Boisen, osiromaSenje kontakta sa stvarno$éu, odnosno otude-
nost od nje (impaired reality testing), ni religiozne ideacije shizofrene
osobe ne mogu se uzeti s vise objektivnosti od drugih ideacija. To shva—
¢anje potvrduje i W. L. Lowe koji je na temelju relativno velikog broja
klini¢kih slucajeva pronaSao da su religiozne preokupacije shizofrenih pa—
cijenata uvijek naknadna pojava, a nikad uzrok, pa c¢ak ni precipitativni
faktor psihoze, a predstavljaju zapravo teSku anksioznost, a ne stvarne
misti¢ne dozivljaje.* Religiozne su pojave kod psihoza, dakle, jedan od
simptoma unutar dane bolesti, a znamo da je formacija simptoma odrede—
na kulturnim faktorom i prijaSnjim iskustvom pacijenta. Tako su npr. u
paranoji bile Ceste religiozne ideacije: opsjednuéa, komuniciranje s Bo—
gom 1 nadnaravnim svijetom; danas paranoidne ideacije imaju nove sa-
drzaje: pacijenta kontrolira CIA, misli mu se dirigiraju kompjuterima, sa-
telitima i si. Duhovito primjeéuje S. Stoiljkovi¢: »Sa razvojem industrije
1 tehnike mnoge sumanute ideje su se modernizirale.«® Ipak, religioznost

u odredenim uvjetima moZe dovesti do patolo$ke strukture li¢nosti.

Religiozna patologija

Religioznost je multidimenzionalna stvarnost. Obi¢no se navodi pet

dimenzija: religiozna vjerovanja (ideoloska dimenzija), religiozni ¢ini (ri—

tualna dimenzija), religiozni osjeéaji (iskustvena dimenzija), religiozno
znanje (intelektualna dimenzija) i religiozna prozetost (konsekvencijalna
dimenzija)." Predimenzioniranje nekih od tih faktora na rac¢un drugih

uzrokuje gubitak ravnoteZze u osobnoj uravnotezenosti, a u ekstremnim

' Citirano prema: O. S. WALTERS, »Religion and Psychopathology* u L. B.
BROWN, Religion and Psychology, Aylesbury: Penguin, 1973 str. 358.

'S, STOILJKOVIC,  Psihijatrija sa  medicinskom psihologijom, Beograd/Zagreb:
Medicinska knjiga, 1979, str. 67.

' Usp. G. E. W. SCOBIE, Psychology of Religion, London: Batsford, 1975, str.
65.



slu¢ajevima moze dovesti do rascjepa li¢nosti. Ovdje bismo se zaustavili
samo na moguénosti hipertrofije misaone, kognitivhe dimenzije religioz-
nosti. Misao o Bogu moZe ispuniti vise ili manje prostora u svijesti re-
ligiozne osobe. Do stanovite »nabujalosti« misli o Bogu dolazi u svakog
normalnog Ccovjeka-vjernika u nekim Zivotnim situacijama, kad jedino
rjeSenje vidi u religioznom odgovoru. (Narod to kaze ovako: Kad se
netko ne moZze moliti, neka ide na more.) Ali kad ti razlozi nestaju, obic-
no se religioznost vraéda u normalu (ali moze i perzistirati, kao u Luthe-

rovu slucaju).

Medutim, religiozna se misao moZe i umjetno predimenzionirati, npr.
pretjeranim postom, samocéom, ustrajnim bavljenjem religioznim spisima.
Posljedica te hipertrofije religiozne misli jest karakteristi¢an rascjep li¢-
nosti, kad se razvija privatno ja sasvim uronjeno u religioznost koja viSe
nema veze s okolinom; socijalno ja zakrzlja. Takva osoba sebe smatra
vrlo religioznom, ali od te religioznosti okolina ima malo koristi. Iz svim

jesti se briSe sve drugo, osim vlastite religioznosti.

Ovo sigurno nije sve S§to se o patogenoj funkciji krivo shvadene i
zivljene religioznosti moze reéi. No iscrpnost nam ovdje i nije svrha, veé
smo htjeli samo upozoriti na neke opée tendencije. NaSa prva spoznaja
mogla bi se ovako izreéi: Premda ima religioznih deformacija, ne moze
se tvrditi da bi religioznost mogla biti uzrokom teskih duSevnih obo—

ljenja.

Religioznost i psiha

Ako sad prijedemo na pozitivnu ulogu religioznosti s obzirom na
dusevno (mentalno) zdravlje, moramo tvrditi nesto analogno nasem pr—
vom zakljuc¢ku. Religioznost, kao $§to ¢emo to vidjeti, moZe imati pozi—
tivan utjecaj na dobrobit covjekove psihe, tj. igra pozitivnu ulogu na
planu mentalne higijene, ali to ne znacli da bi se religiozno$éu mogle li—
jeciti psihoze, pa je ¢ak neodgovorno tvrditi to i za neuroze. Drugim
rije¢ima, religija ne moZe =zamijeniti psihijatriju, odnosno psihoterapiju.
DusSevne se bolesti isto tako ne lijece molitvom i obraéenjem, kao ni
glavobolja ili druge organske bolesti. A ne moze se tvrditi ni to da su
religiozni ljudi opéenito wuzev§i »normalniji« ili »zdraviji« od onih koji
ne vjeruju, premda ¢emo biti slobodni upozoriti na neke egzistencijalne i
psihi¢ke prednosti kojih religiozna osoba ima.

Ovo razgrani¢enje podrucéja spominjemo zato S$to neke danas$nje ka-
rizmati¢ke grupe pretjeruju u isticanju religioznosti tvrdeéi da bi ona
mogla i morala imati i neke terapeutske funkcije. Govori se o lijeCenju
Duhom, o Kristo-terapiji i si.* Religioznost, medutim, ima drugu funkciju

e Npr. F. MACNUTT, Die Kraft z» heilen, (Das fundamentale Buch iiber Heilen
durch Gebet), Graz: Styria, 1977; B. j. TYRRELL, Christotherapie: Selbsterfahrung und
Heilung, Graz: Styria, 1978.

116



u covjekovu zivotu. Time ne zelimo nijekati ni c¢udesa, ni eventualnu te-
rapeutsku ulogu molitve i drugih religioznih vjezbi. Upravo o tome Ze-
limo govoriti. Ogradujemo se samo od nezakonitih poopéenja. Da bismo
pozitivnu funkciju religioznosti s obzirom na mentalno zdravlje mogli
razumjeti, potrebno je najprije razmotriti dvije stvari: ulogu relif*ioznosti
u covjekovu psihickom Zivotu opdéenito, te mehanizam neuroza i njihovo

lije€enje napose.

Za Beckera religioznost Je onaj skup ponaSanja u kojima se oflituje
¢ovjekova usmjerenost prema Apsolutnom (Bogu, Stvoritelju, bozanskoj
volji, posljednjem temelju bitka). Ta wusmjerenost prema Bogu osmisljava
i paradoksalne elemente Zzivota, ali ne samo njih: svaki onaj djeli¢ isku—
stva u kojem je prisutna ta referencija, C¢ovjekova usmjerenost prema
Bogu, postaje religiozno iskustvo. Religioznost se, zapravo, ti¢e problema
smisla zivota u svjetlu BoZje namisll, ali se ta »BoZzja prisutnost« u covje—
kovu Iskustvu nuZzno odcituje i u svagdanjem Zzivotu ovdje [ sada.'

Ovakva Interpretacija religioznosti ovlaséuje nas da formuliramo Jed—
nu pretpostavku: Odredene (pozitivne) znaclajke li¢nosti postaju oclite pre—
ko (po) zrele i refleksivne religioznosti. (Ovdje govorimo o takvoj reli—
gioznosti, tj. o zreloj i refleksivnoj, svjesno shvaéenoj). Takva religiozna
osoba, naime, imat d¢e perspektivu koja omogucéuje smisleno i svrsishod—
no organiziranje njezina zivota i Iskustva. Drugim rije¢ima, imat ¢e prin—
cip za organizaciju integriteta li¢nosti. Postojanje takve perspektive u
obliku osobne zrelosti postulira u prvom redu Allport, ali i drugi. Dalje,
takva ¢e osoba imati temelj za suolenje s neugodnim Iskustvima a da je
ona ne razgrade. Ona bi — Imajuéi pred ofima navedene pretpostavke —
morala biti neovisna u svojim sudovima [ stavovima, te bi trebalo da,
konaé¢no, pozitivno vrednuje sebe i druge. Sve su to, lako ¢éemo prepo—
znati, poZzeljne kvalitete koje karakteriziraju i dobro mentalno stanje. Ako
su one plod religiozne orijentacije, onda nam se ¢ini plauzibilnom gornja
pretpostavka, tj. da je religioznost najbolji temelj za dobro mentalno
stanje, bududéi da se kvalitete kao $§to su »ego-snaga«, »identitet«, »pot—
puno funkcioniranje osobe« i »psihi¢ko zdravlje« podudaraju s religioz-
noscéu.

Ipak, u Jednoj se tocki psihicko (mentalno) zdravlje i zrela reli—
gioznost ne podudaraju, ili bar nisu sinonimi: upravo u religiznoj us—
mjerenosti. Ona je transcendentalna tofka referencije I, kao takva, stav—
lia nas pred jednu trans-empiri¢ku dimenziju kad se radi o prilagodbi,
nutarnjoj harmoniji ili psihi¢koj ravnotezi religioznog <covjeka. U biéu
religioznog Ccovjeka Ima jedna »drugacljost« koja se ne moze tretirati na
istoj razini kao ostali postulati psihickog integriteta. Tu postoji opasnost
nedopusStenog skoka Iz empirijskog u nad-empirijski svijet. Ipak, ako
¢ovjeka gledamo u njegovoj cijelosti (ukljucujuéi, dakle, teoloSku pers-

" Usp. R. J. BECKER, »Religion and Psychological Health,« u nav. dj., str.
392-—-393.
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pektivu), i tu trans-empiric¢ku dimenziju moramo wuzeti u obzir. Jer,
moze li se Covjek uopée definirati bez te usmjerenosti prema Bogu? Na
¢ovjekovu bit, uci nas filozofija, spada i C¢injenica da je kontigentno bice,
tj. da nema dostatan razlog opstojanja u sebi, nego ga treba traziti izvan
sebe. Drugim rije¢ima, on je stvorenje. Bez te dimenzije Covjek nije
shvatljiv. Zakljucak je polaziste i temelj naSe antropologije: <Covjek je po
svojoj naravi religiozno biée. U takvoj antropologiji, oclito, ne moZe se
govoriti o potpunom <¢ovjeku bez tematizirane religioznosti. Ali, ¢ini se
da psihologija ovdje nema dalje S$to reéi; podrucje pripada filozofima.

Uzroci neuroza

Prelazeé¢i na podruéje koje je adekvatnije za psiholoSko istrazivanje,
htjeli bismo reé¢i neSto o pozitivnoj ulozi religioznosti s obzirom na neuro—
ze. Da bismo mogli pratiti taj, za neke moZzda nov i neobi¢an nacin
pristupa, bit ¢e korisno neSto ukratko reéi o uzrocima neuroza. Ima ih

mnogo, nabrojit éemo samo neke.

1. Kompleksi su neugodni psihi¢ki sadrzaji, snazno afektivho oboje—
ni, koji trajno utje¢u na psihu. To su nesvjesni, podsvjesni i potisnuti
sadrzaji, zelje, nagoni i teZnje zajedno s inhibicijama koje im stoje na
putu. Slikovito bismo rekli da se radi o nekoj mikropsihi unutar psihizma,
koja (mikropsiha) ima vlastiti zivot i dinamizam. Naj¢eS¢e nije u har—
moniji s cjelinom psihe, pa svojim izbijanjem prijeti upravo toj harmo—
niji. Kao takav, kompleks blokira mnogo psihi¢cke energije, a u pod—

svijesti djeluje na stvaranje neurotskih simptoma.*"

2. Sok je drugi uzrok koji moze proizvesti neurozu. Radi se o snaz—
nim osjeéajnim potresima izazvanim jakim doZzivljajima u situacijama ko—
je nadilaze otpornu snagu osobne organizacije. Klasi¢an primjer opisan je
u knjizi »Tri Evina lica«<. Nju kao <¢etvorogodiSnju djevojéicu prisilili su
da poljubi mrtvog djeda. Taj dogadaj je znacio toliki Sok za nju da je
postao jezgrom nove osobne organizacije.**

3. Opéa stagnacija duSevnog zivota takoder moZe biti uzrok neuro-
ze. Zivjeti zna&i biti u stalnom pokretu, promjeni, zna&i napredovati.
Potpuna mentalna pasivnost uzrokuje neurozu. Poznate su neuroze zatvo—
renika u samicama. Frankl u svojim psiholoS§kim memoarima iz koncen—
tracionog logora najautenti¢nije moZze svjedoliti za to: prezivjeli su oni
koji su to htjeli; propali su oni koji su klonuli i prepustili se apatiji.*”

" Usp. V. HUDOLIN, Psihijatrijsko-psiholoski leksikon, Zagreb: Panorama, 1968,
str. 223.

" Usp. C. H. THIGPEN and H. M. CLECKLEY, The Three Faces of Eve,
New York: McGraw-Hill, 1957. Postoji i hrvatski prijevod, ali mi ne stoje na raspola-
ganju bibliografski podaci.

y. E. FRANKL, .trotzdem Ja zum Lehn sagen, Miinchen: Kosel, 1977.
Hrvatski prijevod izaiiao je u seriji »Oko tri ujutro« pod naslovom: Zaho se niste
ubili?, Zagreb 1978.
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4. Frustracije se definiraju kao nesavladive prepreke na putu prema
svrsishodnom djelovanju. Danas se opaza odredeni pad otpornosti prema
frustracijama. Buduéi da neuspjeh i frustracije spadaju u normalne zZi—
votne pojave, mjera mentalnog zdravlja i nije odsutnost frustracija iz
zivota nego razina tolerancije. Ako se covjek slomi pod teretom frustra—
cije, reakcije su ili agresija ili depresija ili apatija. Takve neurotske re—
akcije znace veéu teSkoéu u prilagodavanju od frustracije, jer su neade—
kvatne reakcije. Ako se netko nade pred zidom, ocito je da udaranje gla—

vom o njega nije najadekvatnije rjeSenje.

5. Tjeskoba (anksioznost) je strah bez poznatog vanjskog podrazaja
uz specifican oblik nutarnje napetosti i nemira. Tjeskoba je <¢esta, gotovo
redovita popratna pojava neuroze; neke neuroze karakterizira tako da

se govori o anksioznim stanjima, odnosno anksioznim neurozama.

Ovo nisu jedini izvori neuroza, nego samo naj¢es¢i. Necemo ih dalje
nabrajati, jer nam to nije svrha, ali jo§ viSe zato, S§to oni nisu sami po sebi
nosioci neurotskih stanja. Prave razloge neuroza, naime, danas viSe ne
trazimo u izvanjskim faktorima ili okolnostima, nego unutar li¢nosti, u
nutarnjoj strukturi psihe. Odatle jedan novi termin u suvremenoj psiho—
logiji li¢nosti: nutarnji milieu, nutarnji svijet (ako taj izraz znaci isto S§to
i »milieu«). Jer kako je moguée da jedan te isti dogadaj: Sok, frustracija
itd. u jedne osobe izaziva neurozu, a u druge ne? Razliku, odcito, treba
traziti unutar li¢nosti. Ne reagiramo jednako na vanjski svijet. Ono S§to
kod jednog izaziva neurozu, kod drugog spada jo§ u normalne pojave
svagdanjeg zivota. Dva studenta padaju na ispitu: jedan bjezi u bolest,
drugi sa smijeSkom Izlazi na drugi rok. Dvije se djevojke razoclaraju u
ljubavi: jedna izvr§i samoubojstvo, druga trazi novog momka. Nismo

jednako ranjivi.

U vezi s nutarnjim milieuom zanimljivo je spomenuti ovo: §to je
neka osoba na viSem stupnju kulturne Ijestvice, to je ranjivija. Ili neSto
stru¢nije receno: Sto je neka osoba sloZenija, diferenciranija, to je labilni-
ja njezina nutarnja struktura pa je viSe izloZzena opasnostima s obzirom
na svoj integritet. Jedan se akademik moze slomiti pod teretom nelega
§to obi¢an seljak neée wuzeti previse tragi¢no (npr. smrt djeteta, gubitak
posla i si.). Vjerojatno je zbog toga neuroza bolest kulturnih ljudi i
sredina. Jasno, iz toga ne slijedi da je bolje biti primitivniji nego se
truditi oko vlastite izobrazbe; radi se samo o opcéoj zakonitosti psihicke

razvijenosti.
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Religioznost i nutarnji milieu

U ovoj tocki stizemo do pozitivne wuloge religioznosti u mentalnom
zdravlju. Iz prethodne analize uzroka neuroza slijedi da za prevenciju
neurotskih pojava (mentalna higijena) nije dovoljno otklanjati samo vanj—
ske povode, nego je mnogo vaznije jaCati nutarnji milieu osobe. Potrebno
je osigurati takav nutarnji svijet, integritet koji osobu moZe ocuvati od
dezintegracije u ¢asu krize. Tvrdimo: religioznost na jedinstven  nacin po-
maze upravo  takvom jaclanju  nutarnjeg milieua. Ona to postiZze na vise

nacina.**

Opcéenito govoreéi, religioznost koncentrira C¢ovjeka na nutarnji svijet.
Religioznost spada medu najintimnije osobne dozivljaje. Nijedna druga
kulturna ili estetska djelatnost ne mnaglaSava toliko usmjerenost na sebe,
kao religija. Ona zahtijeva stalno obraéenje, S§to zna¢i da se osoba mora
stalno baviti sobom. Dakle, prva i mozda najvaznija uloga religioznosti
s obzirom na mentalnu higijenu jest ta Sto Covjeka vrada sebi, njegovoj
nutrini. A ovo je cilj i psihoterapije, jer poznato je, da neurotski simptomi
predstavljaju razlic¢ite male bjegove od sebe, od svojeg problema.

Molitva je zapravo takav proces koji ide u dubinu. Pri svakoj mo—
litvi Covjek se vraca sebi; iskljucuje sve faktore koji ga mogu rastresati i
prepusta se nutarnjim pokretima. (Zelimo li to prevesti na jezik su—
vremene psihologije, onda bi Rollo May rekao da se radi o prisluSkivanju
poruka organizma, a geStaltisti bi govorili o tome kako postati svjestan
kontakta izmedu sebe i svoje okoline.)

U ovoj tocki povuéi ¢emo jednu smjelu paralelu. Naime, pozitivnu
ulogu religioznonsti s obzirom na mentalnu higijenu najbolje ¢emo ra—
zumjeti ako je stavimo u paralelu s tehnikama i ciljevima psihoterapije.
Znano je da psiha posjeduje odredene samoregulatorne procese za cuvanje
vlastita integriteta. Kad to ne funkcionira, psihoterapeut ih primjenjuje
na umjetan i koncentriran nacin. Situacija je identi¢na kao i pri or—
ganskim oboljenjima. Organizam proizvodi antitijela, sam se brani od
bolesti. Ako to nije dovoljno, u organizam se moraju unijeti iste supstan—
cije u potenciranoj dozi. Psihoterapija nije niSta drugo (neka mi kolege
oproste na ovoj didakti¢koj simplifikaciji!) nego primjena na potenciran
i umjetan nacin onih prirodnih psihi¢ckih procesa koji bi u normalnim
uvjetima automatski branili psihu od dezintegracije. U daljnjem tekstu
pogledat ¢emo nesSto od tih psihi¢kih procesa i pokazati na njihovu sli¢—
nost s onim procesima koje takoder religioznost moZe na poseban nacin

pojacati.
1. Katarza, duSevno (CiS¢enje, svrha je svake psihoterapije, premda
je izraz potekao i vrlo asocira na psihoanalizu. To je proces kojim po-

1' U daljnjem slijedimo u glavnim crtama malu, ali u mnogo&emu originalnu
knjigu V. SATURA, Religion und seelische Gesundheit. Linz: Veritas-Verlag, 1981.
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tisnute ideje bivaju dovedene do svijesti i zatim na neki nacin abreagi-
rane. Sv. Ignacije, veliki autor na polju duhovnog zivota, vise od 300
godina prije Freuda formulirao je to ovako: »VaZzno je da se Covjek naj-
prije oslobodi neurednih sklonosti.«" Pritom on misli ne samo na mo-
ralne »neurednosti« nego na svaki takav impuls ili stav koji ko¢i ostva—
renje osobe: mrznja, pretjerana odanost nevaznim stvarima, tjeskoba, za—
vist, neprijateljski osjecaji, itd. Takvi sadrzaji suzuju zivot i apsor-
biraju dragocjenu zivotnu energiju. Jedan od najnezdravijih sadrzaja psi-
he jest tjeskoba, jezgra svake neuroze. Religija ima jedinstvene mogucénosti
da razrijeSi tjeskobu. Jedan od naj¢eséih poziva u Bibliji jest: »Ne bojte
se.« Religija tjeskobu i svaki mnezdravi strah razrjeSava u prvom redu

vijerom u Providnost.

2. Osjeéa’]  prihvaéenosti i sigurnosti ~osnovni je preduvjet i tehnika
psihoterapija svih vrsta. Terapeut zahtijeva empatiju: bezuvjetno prihva—
¢anje osobe i gledanje stvari s njezine perspektive. Takav stav pomaze
pacijentu da se osjeta prihvadenim, u sigurnosti, da bi se mogao povjeriti.
Zivjeti u sigurnosti znac¢i znati da nisam sam, osamljen, znati da nekamo
pripadam, netko me razumije, bezuvjetno prihvac¢a, misli na mene, za—
nima se za moju sudbinu. Pritom razlikujemo dvije vrste sigurnosti: ne—
posrednu i konaé¢nu. Neposrednu sigurnost daje nam pripadnost obitelji,
prijateljskom krugu, narodu itd. Budud¢i da sve to ima svojih granica, ¢o—
vjek trazi konac¢nu sigurnost za svoju egzistenciju. A to moze dati samo
religija. Ako nje nema, covjek nuzZno trazZi surogat: ideologiju, nazor
na svijet. Ova svijest: netko me nosi — to daje osje¢aj konacéne sigurnosti.
To je zapravo iskustvo milosti: prihva¢enost od Boga. Psihijatar, isusovac
Samuel Natale duhovito je definirao Utjelovljenje kao »BoZju Empatiju«:
bezuvjetno smo prihvaéeni jer je Bog u$ao u na$§ svijet da stvari vidi s

naSe perspektive.*'

3. Smisao. Danas se sve viSe naglaSava da vjerojatno jedan od glav—
nih uzroka suvremene neuroze jest nedostatak smisla Zivota, nemoguénost
da se zivot osmisli. Viktor Frankl skovao je ¢ak i novi termin u obliku
»noogene neuroze«, Ciji je uzrok egzistencijalni vakuum, tj. nemogudénost

nalazenja smisla.** Smislenost se oclituje u dva duSevna dozivljaja.

1. NeSto ima smisla ako je ugradeno u vecéu cjelinu. Ovdje se radi
o0 odnosima nadredenosti i podredenosti te o kauzalnim odnosima. U o—
vakvom kontekstu pitamo se kakav smisao ima jedan mali vijak u ve—
likom stroju. On svoj smisao ne dobiva od sebe, vel¢ iz svojeg odnosa
prema nadredenoj cjelini. Kakav smisao ima svijet? Ako tvrdimo da je
svijet nastao sluc¢ajno i da ¢e jednog dana isto tako slutajno nestati, onda

svijet nema smisla. Ali ako prihvatimo da je svijet stvorio osobni Bog,

Duhovne vjezbe. Uvodne biljeske (1).
" S. M. NATALE, Pastoral Counselling, New York: Paulist Press, 1977, str. 21.
" V. E. FRANKL, Psychotherapy and Existentialism, Aylesbury: Penguin, 1978,
str. 73 i dalje.
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i to s toéno odredenom svrhom, te da covjek takoder nije tu slucajno,

onda svijet i ¢ovjek imaju smisla, jer su dio jedne vele cjeline.

2. Drugi pristup smislu jest kategorija vrednote. Sve S§to je vrijedno,
ima smisla. Ono S§to nema vrijednosti, to je i besmisleno. Logiku ove tvr-
nje razumijemo iz suprotnoga: svako wuniStavanje vrijednosti protivi se
razumu, smislenosti. Covjek koji zna kakvu vrednotu ostvaruje u Zivotu,
nalazi da je Zivot smislen. To je opet Frankl. Premda religija nije nosilac
svih vrednota, ima nekih osnovnih vrednota za koje se uglavnom ona
zauzima: svetost, moralna dobrota, tzv. pasivne kreposti kao §to su pra—

Stanje, velikoduSnost, Zrtva.

Medutim, religija ima posebnu ulogu pri razrjeSenju tzv. besmisle—
nog ostatka. Unato¢ svim naSim naporima da osmislimo Zivot i svijet,
uvijek je prisutan jedan ostatak koji se ne moZe osmisliti, koji ostaje ne—
razumljiv. U to spadaju patnja i smrt. One su u sebi neSto besmisleno, oso—
bito smrt, jer je uniStenje svake vrijednosti. ZaSto umiremo? ZaS$to umire—
mo uvijek premladi, uvijek prije vremena, uvijek u nezgodan cas? U red
iracionalnih ostataka smislenosti spadaju i one stvarnosti Zivota koje se
ne mogu odstraniti. I Isus je naznacio neke od njih, npr. siromasStvo. Koliko
god se CovjeCanstvo trudilo da umanji siromas$tvo, siromaStva ima sve
viSe. A ne bi ga trebalo biti. Dalje, nikad do kraja neéemo modi rijeSiti
problem pravednosti: uvijek ¢e biti i nepravde. 1 bolesti ¢e uvijek biti.
Bit ¢e uvijek i mentalno bolesnih i slaboumne djece.

Covjek se nuzno buni protiv tih iracionalnih ostataka. Ali na pita—
nje »za$to?« na ovom podruéju zadovoljavajué¢i odgovor moZe dati samo
religija — transcendentalno vrednovanje covjeka. »Ako sjeme ne padne
u zemlju i ne umre...« (Iv 12,24) — to je odgovor religije na iracio—
nalnost smrti: ona nije zadnja rije¢, nije konadna stvarnost, nego samo
prijelaz. Inacde je zivot besmislen, jer smrt znacCi uniStenje svih vrednota.
Tako religioznost oslobada Ccovjeka od iracionalnog ostatka, onoga, S§to

nevjernik ne moZze domisliti.

4. Dobrota i ljubav ona su dva cinioca Zivota koji utemeljuju pozi—
tivan Zivotni stav. VaZnost takvog pozitivnog Zivotnog stava naglasa—
vaju prije svega egzistencijalni psiholozi: treba nauciti ponovno misliti
pozitivno, zauzeti pozitivan osnovni stav prema zivotu. Zlo uvijek de—
primira, oduzima volju za zZivot. Naprotiv, dobrota oslobada, daje
volju za Zivot, smiruje. NiSta nema toliko dinamicke energije, kao lu—
bav. A ona je temelj svake religije (i onda ako se ne Zzivi).

5. Zivotna svetost pozitivna je usmjerenost par excellence. Svetac
u sebi nosi dvostruki dinamizam: tremendum et fascinosum — strahopo-—
Stovanje, kako to hrvatski jezik zgodno spaja u jednu rije¢. To je ono
§to lezi u jezgri svake motivacije: ne$to zahvati covjeka i pokrele ga na
akciju. Motivacija drzi c¢ovjeka u pokretu, tj. spaSava ga od psihicke

stagnacije koju smo takoder naznacili kao izvor neuroze.
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6. Savjest takoder moramo spomenuti u ovom kotekstu, jer ima
golemu vaZnost za mentalno zdravlje. Ona je sveobuhvatna, smiruje ili
uzbuduje, daje pozitivne impulse ili osuduje. Sad ne ulazimo ni u genezu
savjesti, ni u shvadéanje njezine strukture, govorimo o fenomenologiji
savjesti. Te¥ke krize savjesti dovode do rascjepa li¢nosti. Covjek stoji u
konfliktu sa svijetom i sa samim sobom. Konflikti se intenziviraju pa se
kona¢no mora pronac¢i neki izlaz: ili ¢e se odbaciti ideali, ili ée se po—
bje¢i od stvarnosti u bolest. Mislim da je suvisno govoriti o tome da samo
religija moze autoritativno umiriti savjest opraStanjem grijeha. Sve osta—

lo samo je elaboracija osjeéaja krivnje.

Sve o ¢emu smo dosad raspravili, mogli bismo smatrati preventivnom
ulogom religioznosti s obzirom na duSevno zdravlje. Zajednicki nazivnik
tih procesa jest jacanje nutarnjeg milieua. Ako napravimo jo$§ jedan ko—
rak naprijed, dolazimo do pitanja moze li religioznost i lijeciti? Prema
logici osnovnog pristupa, odgovor je potvrdan, premda uz duzZne restrik—

cije.

Terapeutska Sfunkcija religioznosti

Budu¢i da religioznost moze pojacati neke prirodne procese u psi—
hickom funkcioniranju osobe, ona na taj nacin sluzi kao odredena vrsta
korektora, autoterapije. Pogledajmo stoga neke psihoterapeutske tehnike
za koje <¢emo vidjeti da se takoder dogadaju u religioznom Zzivotu, do—

zivljavanju.

1. Desenzibilizacija je omiljela metoda behavioristicke terapije, a
svrha joj je smanjenje osjetljivosti na odredenu patoloSku situaciju. Oso—
bito nalazi primjenu u lijeCenju fobija, tjeskoba, iracionalnih strahova.
Tehnika je jednostavna, a temelji se na fizioloSkom stanju koje je nespo—

"

jivo s tjeskobom ili fobijom." Pacijentu se kaZe da se opusti, smiri, osjeca
udobno, neka misli na nesSto lijepo. Onda se od njega traZzi da u tom ras—
polozenju umjetno predoli situaciju straha, tjeskobe. Budué¢i da se ta dva
duSevna stanja iskljuCuju, strah pocinje biti manje mucan. Smanjuje se
osjetljivost. — Religioznost pruza takve situacije za desenzibilizaciju. Je—
dan od darova religioznosti jest nutarnji mir. Kad je covjek u takvom
stanju, problemi se c¢ine manje stra§nima, moze misliti na neugodne si—
tuacije s viSe smirenosti. To je lako testirati: dovoljno je sjesti u neku
tihu crkvu i prepustiti se nutarnjem miru. Izlazeé¢i iz crkve Ccovjek se

osje¢a obnovljenim.

2. Uvid (insight), posvje§éivanje, omiljela je tehnika psihoanalize.

Ide se za tim da se potisnuti konflikti dovode u svijest i da se abreagi-

" Usp. L. SMALL, The Briefer Psychoterapies, New York; Brunner and Mazel
Publ, 1971, str. 102.
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raju. Taj uvid obi¢no ne ide izravnim putem, veé¢ putem slobodnih aso-
cijacija, regresije ili snova. — Doista je vrijedna paZnje paralela izmedu
ove psihoanaliti¢ke tehnike i meditacije. Méditant je takoder pasivan,
ne Zeli niSta posti¢i, jednostavno je otvoren i spreman da se neSto do-
gada s njime. Ili, kao S§to se to u religioznom zargonu kaZe: prepusta se
djelovanju Duha, duhova. U ovom procesu meditacije dolazi se do neo—

bi¢nih, nenadanih spoznaja, do pravih uvida u sebe.

3. Transfer je jedan od najvaznijih fenomena u psihoanalizi. Tera—
peut postaje surogat za neke osobe iz pacijentova svijeta, na njega se
projiciraju pozitivne ili negativne emocije, ve¢ prema tome na koga pod—
sje¢a: na oca, majku, brata, sestru, na rivala. Transfer omogudéuje ab-
reagiranje negativnih osje¢aja. — Religija nudi mnogo takvih likova na
koje osoba moze projicirati svoje osjetaje i tako ih abreagirati. Bog moZe
posluziti kao odlinska figura, i preko njega mogu se Kkorigirati negativni
konflikti s ocem. Za mnoge je Marija ta idealna majcinska figura koja

nadomjes§ta izgubljenu majku.

4. Verbalizacija ili ventilacija daljnja je psihoterapetuska tehnika za
koju nalazimo paralelu i u religioznosti. Ako ne$§to mozemo formulirati,
iz-reéi, to gubi svoju tezinu i mudéninu, osobito ako smo to uspjeli izgo—
voriti pred nekim. Na taj smo nacin nekako podijelili svoj teret, objekti-
vizirali problem. 1 ta se tehnika temelji na svagdanjem iskustvu: koliko
se lakSe osje¢tamo kad s nekim moZemo iskreno popri¢ati o nefemu S$to
nas tiSti. Ne trazi se ¢ak ni savjet, ve¢ jednostavno prisutnost osobe koja
je spremna da nas sluSsa. U savjetovaliStima uloga psihologa nerijetko se
svodi na to: pomodi Covjeku da nazove svojim imenom problem. — U
religioznim krugovima danas se susreemo s novim oblikom molitve u
dvoje, tocnije u troje (Bog), gdje se zajedno s nekim pred Bogom »iz-
-moli« neki nutarnji problem, tj. u obliku molitve govori se o njemu.
Imam pismeno svjedolanstvo jedne osobe o nesvakidasnjem terapeutskom
djelovanju takve naglas izrecene molitve u dvoje. (Ispovijed je, sigurno,
najeminentniji nacin da se covjek suoCi sa sobom i da verbalizira svoj
problem. No okvir ovog predavanja ne dopuSta da udemo na to po—

drucje.)

5. Sugestija, ili jo§ bolje: autosugestija, sasvim je moderna metoda.
Bit joj je da covjek cesto ponavlja sebi pozZeljni stav ili raspolozenje, npr.
»Iz dana u dan zapravo se osjeéam bolje.« Ili: »Ve¢ <¢u se ja probiti
preko tih teSkola.« Upotrebljava se s uspjehom kod depresije. Pritom
treba izbjegavati negativne sugestije. (Tu grijeSe roditelji kad govore dje—
tetu da nije ni za S§to, da od njega neée biti niSta i si. Dijete se moZe
uzivjeti u tu sugestiju!) — Religioznost nudi i takvo sredstvo autosuge-
stije u obliku strelovitih molitvica. »Gospodin je pastir moj, cega da se bo-
jim?« — samo je jedan od primjera. Takve i sli¢ne »autosugestije« izgra—

duju pozitivan stav prema Zivotu.
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Zakljucak

Da ne bude zabune: religioznost nije isto §to i psihoterapija. Kad
bi to bilo tako, to bi znacCilo ili da su svi religiozni ljudi potencijalni du-
Sevni bolesnici koji se »lijeCe« relgioznoséu, ili da nema potrebe za psi-
hoterapiju, jer bi se svaka duS$evna bolest mogla izlijeCiti obradenjem. Re-
ligioznost ne nadomjes$ta psihoterapiju. U odnosu izmedu religioznosti i

duSevnog zdravlja dosli smo do slijede¢a <Cetiri zakljucka:

1. Religioznost kao takva ne uzrokuje duSevnu bolest (psihozu).

2. Postoji religiozna patologija: jednostrana religioznost moze do—

vesti do patoloske strukture li¢nosti.

3. Religioznost u vjernikovu Zzivotu ima preventivnu ulogu s ob—

zirom na mentalno zdravlje jacanjem unutarnjeg milieua.

4. Religioznost moze sluziti i kao spontani korektor, tj. ima tera—
pijsku ulogu, bududéi da se u religioznom dozivljavanju dogadaju isti pro—
cesi koje psiha prirodno »upotrebljava«x za samoobranu od dezorganiza-

cije, a psihoterapija ih na pojatan nacdin umjetno primjenjuje.

RELIGION AND MENTAL HEALTH

SHmmary

In this paper the author deals with the role of religion in mental health.
With regard to the mental illness he argues that religious disturbances and
obsessions are only the secondary phenomena, and can not be considered as the
cause of the illness. However, the author admits, that in some cases religion can
provoke personal pathological organization. This is particularly true when the
religious thought becomes predominant and exclusive to the extent of causing
serious deformities of one's social self.

The major part of the paper deals with the positive role that religion can
play in mental health. It can exercise a beneficial influence in prevention of
psychoneurosis by strengthening the inner world of the person. Religion gives
the person a sense of acceptance, security, meaning and positive approach to
life. It is the position of this author, that religion also includes considerable
therapeutic possibilities, since similar psychological phenomena are present in the
religious experience as well as in the psychotherapeutic process. In conclusion
the autor says that religion can certainly not replace psychoterapy, nor
pschotherapy can be a valuable substitution for religious experience, through
both of them are important and can be of considerable help for modern man.
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