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Психоаналитический взгляд
на фильм Романа Полански «Жилец»

Е. Г. Посадскова, М. Н. Елисеева, Т. В. Кравцова

В своей практике мы сталкиваемся с разными запросами, с которыми приходит 
пациент. Люди при схожести их проблем страдают по-разному. Для кого-то одно 
событие будет катастрофическим, для другого рядовым и навсегда останется не-
замеченным. Психоанализ нас учит тому, что человек уникален, поэтому как бы 
мы ни старались широко и емко описать в теории психические процессы, все равно 
каждый пациент, приходящий в терапию, будет для нас особой вселенной со сво-
ими травмами, защитами, стратегиями и переносами. Специалист идет за сво-
им пациентом и помогает исследовать эту уникальную вселенную. Психоанали-
тик всегда хочет понять человека, а значит и самого себя. Проходя собственный 
анализ или терапию, он сталкивается с собственными конфликтами, тревогами, 
и благодаря такому познанию может распознавать душевные процессы в других. 
Одна из самых интересных тем, которая появляется в терапии или анализе – это 
тема паранойи. Паранойяльный компонент есть в любой психике, а вот интенсив-
ность его проявления и влияние на жизнь у каждого своя. Да, возможно, не каж-
дый психотерапевт будет работать с психотическим пациентом, но понимая, с 
чем мы сталкиваемся, какие сложные хитросплетения судьбы, травмы, отноше-
ния с первичным окружением и опекающими фигурами повлияли на формирова-
ние личности человека, мы можем увидеть отголоски психотических, в том числе 
паранойяльных, аспектов и в практике с пациентами других уровней функциони-
рования. Такой опыт изучения не только поможет нам в дальнейшем распознать 
специфические черты паранойи, но и даст направление для построения страте-
гии помощи пациенту, опираясь на которую терапевт не испугается и сумеет ра-
зобраться, в том числе – со своим контрпереносом. В этой статье мы рассматри-
ваем паранойю и психотическое функционирование субъекта на примере фильма 
Романа Полански «Жилец». 
Ключевые слова: паранойя, психоз, внутренний объект, травма, бред, проективная 
идентификация, стадия зеркала, проекция, расщепление.
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Влияние отношений с первичным окружением
в раннем детстве на формирование психоза 

Формирование психики субъекта начинается еще в утробе. В ходе со-
зревания плода происходят различные изменения и усложнения структу-
ры ЦНС. Несомненно, негативные условия среды как до рождения, так и 
после могут нежелательно влиять на ребенка и приводить к травмам в раз-
витии. Конечно, не каждая сложная беременность или недостаток в уходе 
приводят к формированию психотической организации личности, однако 
в этой статье мы хотим рассмотреть, как внешнее окружение и травмати-
ческий опыт взаимодействия с ним влияет на формирование психоза. 

Понятие травмы рассматривается многими психоаналитиками и име-
ет важное место в психоаналитической теории. У Фрейда понятие трав-
мы появляется еще в 1919 году в Сборнике «К психоанализу военных не-
врозов», а в работе 1920 года «По ту сторону принципа удовольствия», он 
описывает травму следующим образом: «Я полагаю, что понятие трав-
мы включает в себя понятие нарушения защиты от раздражения. Такое 
происшествие, как внешняя травма, вызовет, наверное, громадное рас-
стройство в энергетике организма и приведет в движение все защит-
ные средства; принцип удовольствия при этом остается бессильным» 
(Freud, 1920, р. 34). Травматизм возникает тогда, когда психика не способ-
на справиться с переполняющим ее возбуждением и связать его. В ситу-
ациях, когда невозможно ассимилировать и интегрировать опыт, остает-
ся только мобилизовать защиты. В дальнейшем мы видим возникающие 
у субъекта травматические реакции, набор симптомов, что является по-
ложительным моментом, так как это – способ психики справиться, а зна-
чит, потенциально, излечиться. Отсутствие симптомов, напротив, являет-
ся негативным критерием, говорящим о том, что нет движения в сторону 
выздоровления. Травма наносит ущерб, который имеет широкий спектр, 
то есть действует тотально: выходя дальше за пределы реальной угрозы, 
она вредит процессам мышления, Эго, меняет идентичность и структуру, 
влияет на когнитивные способности, поведение. Если травма наносит та-
кой ущерб уже сформировавшейся психике взрослого, то что можно ска-
зать о психике маленького ребенка? Как ему справляться с переполняю-
щим его травматическим возбуждением? 

С момента рождения младенец начинает свой путь… с травмы. И это – 
травма рождения, которую описывает Отто Ранк (Rank, 1924). Он счита-
ет, что здесь – точка отсчета не только развития психической жизни че-
ловека, но и основа для появления в будущем проблем (тревоги, неврозы 
и т. д.). Продолжая идею о травме рождения, Д. Винникотт в своей ста-
тье «Воспоминания о рождении, травма рождения и тревога» (Winnicott, 
1949) опирается на опыт работы с разными пациентами и на их опыт рож-
дения: «В своей работе я обнаружил, что личный опыт рождения доста-
точно значителен и узнаваем во всем материале. Всем известно, что в пси-
хотических состояниях то, что предъявляет пациент, является недоступ-
ным для сознания материалом нормальных состояний» (Winnicott, 1949, 
р. 25). Тем не менее он разделяет понятия опыта рождения и травмы, 
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травмирующим он называет то состояние психики младенца, в котором 
он не может справиться с реакциями окружения, что приводит к ощу-
щениям небезопасности, захваченности внешним миром и потери сво-
ей идентичности. Это окружение еще не ощущается как проекция соб-
ственных агрессивных импульсов, но уже существует сложный парано-
идный фон. Поэтому он считает, что первичное окружение очень важ-
но для нормального функционирования младенца. Винникотт вводит по-
нятие достаточно хорошей матери, т. е. той, которая поначалу не будет 
оказывать чрезмерное давление на ребенка, а может какое-то время удер-
живать ощущение постоянства его внутреннего существования, по мере 
взросления субъекта сможет воздерживаться от чрезмерного отсутствия 
или присутствия, устанавливая такой контакт, в котором младенец бу-
дет способен пережить фрустрацию от расставания и радость от встречи. 
К концу первого года жизни происходит отлучение младенца от груди. 
В случаях, когда мать слишком долго кормит ребенка грудью, соблазняет 
его, может происходить развитие по психотическому типу, так как в диа-
де возникает сильное перевозбуждение, обнаруживается нехватка разде-
ляющего третьего. Д. Винникотт ставит акцент на зависимости субъекта 
от первичного окружения. Когда субъект не получает адекватного ответа 
на травматизацию, то он повторно травмируется и теряет доверие к пер-
вичному окружению. В работе «Страх распада» (Winnicott, 1974), он пи-
шет о том, что такой страх у пациентов в терапии – это уже случивший-
ся распад и факт этот скрыт в бессознательном. Он называет его страхом 
первоначальной агонии (термин использовался для этого периода разви-
тия младенца вместо термина «тревога»), который является причиной ор-
ганизации защит, проявляющихся у пациента в виде болезни. Винникотт 
видит психотическую организацию как защиту от первоначальных аго-
ний (тревог). 

Работая с психотическими пациентами К. Ракамье обнаруживает у них 
общие черты: зависимость, слепленность с объектами, сильные орально-
садистические фантазмы и фантазмы о монозачатии. Он объясняет это 
тем, что пара мать и дитя всячески избегает каких-либо конфликтов, дей-
ствуя как нарциссическая пара для достижения всемогущества и един-
ства с помощью нарциссического соблазнения. Таким образом, Эдипову 
конфликту нет места, значит нет места и комплексу кастрации или утра-
те, а также запрету на инцест. В таких семьях все поколения перепута-
ны, нет разницы, нет границ. В дезорганизующем пространстве ребенку 
сложно справиться с этой потенциально опасной ситуацией для его пси-
хики, так как первичное окружение не выполняет оградительную роль 
(Racamier, 1995). Возбуждение является основой психической боли, угро-
зой психической и соматической связности субъекта. Невозможность свя-
зать возбуждение и наделить опыт смыслом – результат недостаточно-
сти символизирующего окружения, его дефицитарность, психическая не-
зрелость. 

Помимо вышеперечисленных проблем также травмирующим может 
оказаться и внезапность какого-либо произошедшего тяжелого собы-
тия, например, несчастного случая, угрожающего здоровью или жизни. 
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При этом отсутствие адекватной реакции окружения на травму субъекта 
может иметь травматические последствия и создавать разрывы в идентич-
ности субъекта, подчеркивает Ш. Ференци (Ferenczi, 1932). Расщепление 
является одной из первых примитивных защит, которой пользуется субъ-
ект. В результате травмы Эго дробится на части или фрагменты, восприни-
мает только то, что для него выносимо – здесь происходит «смерть субъ-
ективности». Концепция понимания травмы у Ференци связана с поняти-
ем «нежеланного ребенка», где особое внимание уделяется эмоциональ-
ному климату: родители могут не признавать психически существование 
ребенка, могут быть безучастными, использовать ребенка как контейнер 
для своих невыносимых переживаний и нарушенных психических состо-
яний, могут насильно, хоть и бессознательно, внедрять свои неразрешен-
ные конфликты, тем самым изначально нарушая процесс идентичности 
в сторону плохости, ненужности. Эксперимент с «неподвижным лицом» 
матери – это опыт, в котором мать сначала устанавливает зрительный кон-
такт с ребенком, но в какой-то момент она перестает реагировать и начи-
нает подавлять эмоции. Поначалу младенец пытается исправить прерван-
ный контакт, используя определенный набор сигналов и поведение, кото-
рое со временем становится все более и более дезорганизованным. Опыт 
демонстрирует нам, как происходит регресс от более развитых форм под-
держания коммуникации (улыбка, взгляд) к более примитивным (хвата-
ние), если контакт так и не устанавливается, возникает отрешенность, от-
страненность. Также дезорганизованный, депрессивный или жестокий 
взрослый может подавать непоследовательные сигналы своему ребенку, 
внося тем самым путаницу и хаос в еще неокрепшую психику. 

В книге «Learning from Experience» (Bion, 1962), написанной психо-
аналитиком Уилфредом Бионом, затрагиваются темы эмоционального 
опыта, которые непосредственно связаны как с теоретическими знани-
ями, так и с клиническим психоанализом. Бион в своей книге излагает 
концепцию «альфа-функции» для концептуализации обработки и усвое-
ния данных эмоционального опыта. Альфа-функция связана со способ-
ностью переваривать и ассимилировать эмоциональный опыт, превра-
щая его в нечто, что может быть мысленно использовано и сохранено 
в памяти. Бета-элементы, напротив, лишены смысла, это хаос чувств и 
переживаний – то, что еще не имеет слова, и остается так и не назван-
ным, то, что вызывает непонимание и неопределенность, дезорганизу-
ет. Эти чувства не подходят для того, чтобы о них можно было думать 
или символизировать, понимать, их можно только изгонять из себя в 
другого, в мир или в свое тело с помощью проективной идентификации 
(Symington et al., 1996). 

Проективная идентификация является единственным способом комму-
никации между матерью и младенцем, когда младенец проективно иден-
тифицируется с мамой, и мама дает название всем чувствам и ощуще-
ниям, о которых младенец еще ничего не знает и не может знать. Так 
происходит процесс альфабетизации, если у мамы развита ее альфа-
функция. А когда речь идет о проективной идентификации и о проек-
ции в рамках патологического процесса, мы видим, что контейнировать 
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и альфабетизировать матери оказывается сложно. Похожий процесс про-
исходит и в кабинете психоаналитика, в своей полевой теории Антонино 
Ферро (Ferro, 2013, 2015) пишет о том, что бета-элементы – необработан-
ные, сырые психические впечатления – могут рассматриваться как суще-
ственные компоненты, которые вносятся в аналитическое поле пациентом. 
В полевой теории аналитическое пространство представляет собой поле, 
где происходит взаимодействие между внутренними мирами аналитика и 
пациента. Это поле не статично, оно постоянно меняется и развивается в 
ходе терапевтического процесса. Бета-элементы, привнесенные пациен-
том, становятся частью этого поля и подлежат трансформации. 

Аналитик, используя свою альфа-функцию, помогает пациенту преоб-
разовывать бета-элементы в альфа-элементы – осмысленные, мыслимые 
символы, которые могут быть интегрированы в психическую жизнь паци-
ента. Этот процесс преобразования происходит в рамках аналитического 
поля и является совместным усилием обоих участников. Ферро подчер-
кивает важность нарратива и мечтаний в этом процессе. Сказанные па-
циентом истории и мечтания содержат как бета-, так и альфа-элементы, 
и аналитик работает над тем, чтобы помочь пациенту превратить их в бо-
лее осмысленные истории, которые могут быть психически переработа-
ны и интегрированы. Таким образом, полевая теория Ферро предостав-
ляет рамки, в которых бета-элементы могут быть поняты и обработаны в 
ходе психоаналитической работы, способствуя психическому развитию и 
исцелению пациента. 

Известный случай, описанный Эдной О’Шонесси раскрывает перед 
нами грустную картину того, как происходит этот процесс исторжения из 
себя невыносимых чувств. В этом примере младенец, оставленный мате-
рью на целый день, лежит в коляске в саду с 8 часов утра до самого ве-
чера, не плача, смотря на листья деревьев. Не странно ли, что младенец 
не плачет и не зовет свою мать? В этом атипичном поведении мы уже ви-
дим отклонение от функционирования в соответствии с принципом ре-
альности. Психика младенца не может справиться и запускает патоло-
гический процесс. О’Шонесси пишет: «Похоже, подобная психика вме-
сто того, чтобы начать развитие мыслительной деятельности, стала ап-
паратом для избавления от плохих объектов. Она делает это путем мель-
чайшего дробления и проецирования» (O’Shaughnessy, 1983, p. 283). Это 
максимально яркая картина патологического проективного процесса, ког-
да из психики изгоняется не просто то, с чем сложно справиться, а изго-
няются сами инстанции, сами психические воспринимающие агенты. И в 
конце концов, психика опустошается, в ней не остается места для голода 
или страха. Пустота – это то, к чему так или иначе приводит этот процесс. 

Мать в этом смысле является ненадежным объектом, той, кто не мо-
жет справиться с невыносимыми чувствами своего ребенка. Она нахо-
дится в защитной идентификации (Ogden, 1982), что заставляет младен-
ца ощущать слишком раннее отделение Я от объекта. Внедрение внутрен-
них конфликтов матери в психику ребенка свидетельствует о его стремле-
нии игнорировать факт своей индивидуальности и указывает на его пси-
хологическую незрелость и восприимчивость на этой стадии развития. 
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Цель такой идентификации не в том, чтобы сформировать себя в соответ-
ствии с другим человеком, а в желании изменить себя, чтобы не призна-
вать различия между собой и другим, между своим Я и другим. В этом 
контексте, определенные аспекты Я продолжать функционировать так, 
чтобы избежать повторения травмы преждевременного разделения с ма-
терью. 

Ребенок охвачен страхом такой силы, что не может его не проециро-
вать в мать, понимающая мать, как мы писали выше, способна иметь с 
этим дело, то есть контейнировать. Если такой процесс не происходит 
или происходит недостаточно, ребенок может вырасти, чувствуя, что его 
внутренний мир переполнен непереносимыми чувствами, которые он не 
может понять или контролировать. В результате человек может продол-
жать проецировать эти чувства наружу, что может привести к развитию 
параноидных мыслей и поведения, поскольку внешний мир воспринима-
ется как источник собственных отторгнутых переживаний. Таким обра-
зом, мы видим, что невозможность матери принять и переработать про-
ецируемые ребенком бета-элементы может способствовать развитию па-
раноидных тенденций в будущем. 

Психоаналитики уделяют большое внимание первичной травме от-
ношений с матерью. Если человек не может внутренне усвоить надеж-
ный и поддерживающий образ, то Я может быть переполнено чувства-
ми преследования, которые в итоге обращаются против себя и проециру-
ются наружу. Когда младенец сталкивается с этим, то единственным спо-
собом сохранить нарциссическое благополучие остается отказ от интро-
екции, а значит и переживания своего опыта, желаний и пр. Я должно 
разделиться, чтобы изолировать поврежденную часть от оставшейся не-
поврежденной. Это пассивное разделение, которое Бион назвал «стати-
ческим» в 1963 году, противостоит «динамическому» разделению, кото-
рое организует психику, поддерживает смешение желаний и мешает фор-
мированию идентичности. Такое раннее повреждение развивающегося 
Эго и психики ведет к внутреннему краху. Разрушительные атаки на объ-
ект – как внешний, так и внутренний – а также на мыслительный процесс 
(Bion, 1959) приводят к сбою в мышлении, ощущению пустоты в голове, 
небытия, переживанию страха смерти. Таким образом, недостатки и раз-
деления, возникшие в результате травматичных связей с первичным объ-
ектом, становятся ключевыми в моменты столкновения с последующи-
ми разрушительными событиями, усугубляющими психическое состоя-
ние индивида. 

Еще один феномен – это коллективная травма, представляющая со-
бой катастрофическое событие, превышающее индивидуальную трав-
му и охватывающее более широкие масштабы (Weil, 2021). Наблюдения 
за травматическими явлениями, отмеченные в исследованиях Фрейда, 
Ференци и других, привели к осмыслению общенациональных травм, та-
ких как те, что были вызваны Второй мировой войной и геноцидом. Эти 
травмы испытывались не только на уровне внутреннего психического 
опыта, но и в контексте межличностных отношений, и для их понимания 
мы можем предложить различные концепции (Ferenczi, 1955). Вопрос о 
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коллективной травме тесно связан с действиями государства, нарушаю-
щего права личности, в результате чего индивиду приходится интегриро-
вать в свою психику отношение государства к себе. Это становится при-
чиной травматического разрушения психической структуры, поскольку 
происходящее относится к сфере, выходящей за пределы личного пси-
хического опыта и входящей в политическую или идеологическую ре-
альность. Травма затрагивает всех, но каждый индивидуум ассимилиру-
ет и переживает ее по-разному. В работе Фрейда «По ту сторону принци-
па удовольствия» (Freud, 1920) говорится о том, что интенсивность внеш-
них раздражителей может вызвать качественные изменения в психиче-
ской структуре из-за прорыва защитного барьера противовозбуждения. 
Так, обилие раздражителей, которые Фрейд называл «стимулами», исхо-
дящих как изнутри, так и извне, может привести к травме, когда они пре-
одолевают защитный барьер психического аппарата, не готового к тако-
му массированному напору стимулов. Продолжая эту мысль, Руссийон 
пишет о том, что для процесса символизации необходимо, чтобы количе-
ство возбуждения было посильным для ребенка, и он мог его выдержать. 
Таким образом, если этот барьер прорван, то и символическая функция 
начинает сильно страдать, выявляя в дальнейшем всю клинику психоти-
ческих и пограничных состояний (Roussillon, 2019). 

Подходя к этому вопросу с точки зрения психоанализа, мы видим, что, 
рождаясь, субъект попадает в водоворот переживания телесных импуль-
сов, импульсов внешней реальности, в поле отношений с матерью и от-
ношений родителей между собой. Справиться с таким колоссальным на-
тиском довольно-таки сложно, для этого нужны и любопытство, и агрес-
сия, а также способность матери контейнировать, отцовская роль, кото-
рая не позволяет матери захватить ребенка, понимание разницы поколе-
ний. Таким образом человеку приходится осваивать тяжелый путь своего 
собственного развития. Но если на этом пути слишком много невыноси-
мых переживаний, если чувства воспринимаются как нечто чрезвычайно 
опасное внутри, психика вынуждена идти по экономическому пути (че-
рез проекцию или мощную проективную идентификацию), тем самым 
уничтожая собственное Я: «чувства ненависти направляются на все эмо-
ции, включая саму ненависть, и на внешнюю реальность, которая их воз-
буждает. От ненависти к эмоциям – всего лишь один шаг к ненависти к 
самой жизни» (Bion, 1959, р. 315). Так создается невыносимая параной-
яльная действительность внутри себя. 

Параноидная шизофрения 

Шизофрения считается тяжелым расстройством психики, в МКБ–10 
имеет шифр F20.0 Это заболевание относится к психозам, для него свой-
ственна потеря связи с реальностью, а также построение бреда и, в ряде 
случаев, образование галлюцинаций. Однако бред и галлюцинации не 
обязательны для шизофрении, заболевание может проявлять себя через 
негативные симптомы, такие как апатия, абулия или безволие, эмоцио-
нальная бедность, бедность речи и др. 
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В своей статье «Психотическое функционирование» В. Капсамбелис 
пишет о шизофрении следующее: «она слишком захвачена окружаю-
щим миром, чтобы уйти в аутизм и слишком непредсказуема и дезорга-
низована, чтобы установить отношения с объектом» (Kapsambelis, 2012). 
Отражая тем самым главную проблематику, между субъектом и объектом 
во взаимодействии друг с другом, и субъектом и объектом, когда объект 
является частью внешнего мира или реальности, против которой так за-
щищается субъект. 

Во время острого шизофренического эпизода галлюцинаторно-
параноидный синдром обычно может проявляться в виде бреда пресле-
дования, страха, таким образом пациент проецирует свои переживания 
и мысли на окружающих, ощущая их преследующими и пугающими: 
«Пугающее содержание психики переносится изнутри и помещается во-
вне. Этот процесс называется проекцией – внутренние психические со-
держания проецируются во внешний мир, что необходимо для поддержа-
ния психической стабильности. Однако она привносит целый ряд слож-
ностей, потому что явления внешнего мира теперь кажутся угрожающи-
ми, поскольку были наделены "проективным смыслами". Именно этот 
психологический механизм лежит в основе всех параноидных психиче-
ских состояний» (Bell, 2003). 

Проекция относится к примитивным защитным механизмам, то есть 
к тем видам защит, которые работают на границе Я и реальности, та-
ким образом поддерживая эту спутанность, о которой мы писали выше. 
Примитивные защиты безусловно играют важную роль, так они лежат в 
основе формирования более зрелых защит. Тем не менее в разрезе иссле-
дования темы шизофрении, мы должны отметить, что такие пациенты не 
способны развить полноценно зрелые защиты. Эти защиты формируются 
в раннем младенческом возрасте еще до установления принципа реаль-
ности и представления о постоянстве объекта.

В данном исследовании мы бы хотели все же более подробно остано-
виться на проекции как на ведущей защите при параноидной шизофре-
нии и интроекции – как второй стороны одной медали. Возвращаясь к 
словам В. Капсамбелиса, мы видим, что эти два процесса, независимо 
от того, что проекция ощущается все же как наиболее «выпуклый» про-
цесс, тесно взаимосвязаны друг с другом. Сильная интроекция как раз и 
приводит к тому, что невыносимая тревога от ощущения спутанности со 
значимым другим заставляет всячески отбрасывать процесс интеграции 
и идентификации. Потому что последствием будет то, что Другой начнет 
становится частью собственного Я, и любое расставание с ним рассма-
тривается как травматичное событие, приводящее к длительной депрес-
сии, что невозможно допустить и пережить человеку с психозом. 

Ференци писал об интроекции, что объекты уже инкорпорируются 
не буквально, как в каннибалистической фазе, а символически, то есть 
присваиваются их качества, а затем приписываются Я. Благодаря этому 
происходит идентификация и возможность перехода от нарциссической 
любви к настоящей объектной. От чего и зависит в дальнейшем все пси-
хическое развитие человека (Ferenczi, 1922). То есть это естественное 
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расширение Эго за счет контакта с внешним миром, таким образом ин-
троекция становится тем процессом, который конституирует саму жизнь, 
стоит на стороне Эроса. Фантазия и осмысление сопровождают этот про-
цесс. Если про невротика в ряде случаев мы можем сказать, что он мо-
жет чрезмерно пользоваться интроекцией, то про психотика, наоборот. 
Задача психоза не допустить опасности и превратностей внешнего мира. 
Вот почему проекция начинает занимать роль ведущей защиты: с одной 
стороны, она позволяет избавляться от нежелательных частей и невыно-
симых переживаний, с другой – она наделяет этими качествами другого, 
при этом каждый раз сталкиваясь с провалом и обеднением собственного 
Я. «Можно предположить, что новорожденный ребенок, воспринимаю-
щий органами чувств, ощущает все единым, так сказать, монистическим. 
Только позже он учится отделять от своего Эго "зловредные" вещи, обра-
зующие внешний мир и не подчиняющиеся его воле. Это был бы первый 
процесс проекции – первичная проекция, и позже параноик, вероятно, 
использует прочерченный таким образом путь, чтобы изгнать еще боль-
ше своего Эго во внешний мир. Однако часть внешнего мира, большая 
или меньшая, не так легко отбрасывается из Эго, и постоянно снова воз-
вращается, бросая ему вызов» (Ferenczi, 1909, p. 48–49). Это такой спо-
соб обращения с тем, что должно было быть вытеснено, но не стало тако-
вым. Психика здесь идет наименее энергозатратным путем, ведь для вы-
теснения необходимо много энергии. При проекции репрезентация и аф-
фект также разделяются, как и при вытеснении, но дальше эта репрезен-
тация трансформируется и выбрасывается вовне, возвращаясь обратно в 
виде репрезентации, связанной с внешним объектом. Например, Шребер 
трансформирует свои гомосексуальные чувства к Флексигу, которые яв-
ляются неприемлемыми, в противоположное – ненависть, а далее прое-
цирует их вовне. Репрезентация возвращается назад в психику в виде не-
нависти внешнего объекта к Шреберу. Здесь Фрейд рассматривает пара-
нойю как результат регрессии сексуальных влечений к более ранней ста-
дии – садистической. 

Параноик не может признать тот факт, что вся ненависть находиться 
внутри, а не во вне, потому что это принесет понимание, связанное с чув-
ством вины, потерями, сложностями. Такому пониманию нужно всегда 
сопротивляться, атакуя мышление и уничтожая собственное Я. 

Стоит отметить, что З. Фрейд не лечит Шребера и не встречается с ним 
лично, а читает его «Мемуары нервнобольного» (1903) и на их основа-
нии проводит анализ. Фрейд считает, что анализ параноика, которого он 
никогда не видел, возможен из-за того, что люди, страдающие параной-
ей, имеют странную склонность выдавать все, что им приходит в голо-
ву, в отличие от невротиков, которые держат многое в секрете. То есть, 
что у невротика в уме, то находится в реальности у человека психотиче-
ской структуры. Происходит путаница между фантазией и реальностью, 
и в виде бредовой конструкции выплескивается на окружающих. Он про-
должает двигаться в рамках идеи о нарциссизме – болезнь развивается, 
так как из-за стрессового события либидо возвращается в точку фикса-
ции, не найдя себе иного выхода, при этом происходит ресексуализация 
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социальных инстинктов и разрушение сублимаций. Нарциссическая ста-
дия еще не предполагает разницу полов, это возврат к раннему нарцис-
сизму и гомосексуализму, так как все влечение направлено на себя и на 
объект одного с собой пола. Этим человеком для Шребера становится 
сначала Флексиг, затем Бог. Параноидный больной приписывает внешне-
му объекту качества объекта, который играл важную роль, в случае Пауля 
это – отец. Отец, который был любим и ненавидим. 

Даниэль Пауль Шребер родился в 1842 году в семье известного немец-
кого врача ортопеда, профессора Лейпцигского университета – Даниэля 
Готлиба Мориц Шребера. Помимо того, что отец занимался ортопедией, 
он применял и такие средства, как разработанное им же приспособление 
для исправления прикуса, которое надевалось на голову. Или, например, 
приспособление для выпрямления осанки. 

Мы можем предположить, что отец, будучи врачом, следил за физиче-
ским здоровьем и состоянием своих пятерых (три дочери и два сына) де-
тей, и использовал эти приспособления для исправления осанки и прику-
са на собственных детях. Даниэль Готлиб Мориц уделял большое внима-
ние физическому здоровью и развитию гармоничной личности, он разра-
ботал концепцию садов «Сады Шребера» – это небольшие участки зем-
ли с домиками, служащие идее приучения к физическому труду на све-
жем воздухе. Такие сады существуют по сей день в некоторых районах 
Германии, Швейцарии. Отец Даниэля Пауля очень строго относился к ма-
стурбации, считал, что это недостойно. И физические упражнения долж-
ны были защищать его детей от мастурбации. Мы видим, что Даниэль 
Пауль Шребер рос в атмосфере контроля и строгой дисциплины. Надо 
сказать, что из пятерых детей большой семьи четверо закончили жизнь в 
психиатрических больницах, в том числе Даниэль Пауль. 

Выше мы описывали как первичное окружение влияет на формирова-
ние психики человека. Возможно, что болезнь Шребера это как раз тот 
самый случай, когда мы с очень большой вероятностью можем утверж-
дать, что именно жесткие и травмирующие эксперименты отца повлияли 
на психическое функционирование всех детей в этой семье. 

Первый эпизод болезни упоминается в 1884 году, когда Шребер был 
выдвинут в Рейхстарг. Приступ описывался как тяжелая ипохондрия по 
причине переутомления. После лечения ему становится лучше. Врач иде-
ализирован, Шребер делает это через жену, наделяя ее проекцией благо-
дарности врачу. 

Второе заболевание, начавшееся с «мучительной бессонницы», начи-
нается в конце октября 1893 года, вскоре после вступления Шребера на 
должность главного судьи. Его лечащим врачом становится доктор Вебер, 
в клинике Зонненштайн. В своем заключении 1899 года доктор Вебер пи-
шет, что Шребер проявляет «ипохондрические идеи». Он «считал себя 
мертвым и разложившимся, больным чумой, воображал, что с его телом 
производят всевозможные манипуляции» (Freud, 1911, р. 142). Можем 
ли мы в этом увидеть след жестоких экспериментов отца? Им полно-
стью овладевает психоз, он впадает в галлюцинаторный ступор. Далее в 
клинической картине примешиваются идеи преследования, слуховые и 
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зрительные галлюцинации. Переживания Шребера настолько мучитель-
ны для него, что он несколько раз пытается покончить с жизнью, утопив-
шись в ванной. Он проклинает людей, считая, что они его преследуют. Но 
более всего он проклинает своего врача Флексига, называя «душегубом». 
Из изменения отношения к доктору Флексигу мы видим, что Шреберу не-
возможно удерживать амбивалентное отношение к объекту, объект либо 
идеализирован, либо обесценен и демонизирован. Идеализация с док-
тора Флексига после первого успешного лечения смещается на доктора 
Вебера. Мы можем рассуждать, что здесь есть и расщепление отцовского 
объекта на идеализированный и обесцененный. 

Ребенок всегда пытается приспособиться к поведению родителя, найти 
те способы взаимодействия с ним, которые помогут ему справиться с не-
выносимой ситуацией. Как сохранить любящий и любимый объект, при 
этом понимая, что родитель иногда выступает в роли мучителя? Шребер 
расщепляет образ отца, потому что это единственный способ сохранить 
хорошее. 

З. Фрейд, пытаясь объяснить причину второй болезни, обращается к 
периоду между назначением в июне и вступлением на должность предсе-
дателя судебной коллегии Шребера 1 октября 1893 года. 

«Между двумя этими событиями (то есть еще до того, как на него по-
влияло переутомление на новом посту, в котором он усматривал причину 
своей болезни) ему снится несколько сновидений, которым он стал при-
давать значение лишь позже. Ему несколько раз снилось, что вернулась 
его прежняя нервная болезнь, из-за чего он чувствовал себя во сне таким 
же несчастным, каким был счастливым, понимая, что это был всего лишь 
сон. Затем однажды утром, находясь в состоянии между сном и бодрство-
ванием, у него возникло «представление, что, наверное, и в самом деле 
хорошо быть женщиной, которая уступает и соглашается на половое сно-
шение – представление, которое в полном сознании он отверг бы с вели-
чайшим негодованием» (Freud, 1911, p. 142). 

Интересно, как по-разному описывают причину болезни Шребер и 
З. Фрейд. Шребер говорит о нервном и умственном перенапряжении, но 
нельзя не обратить внимание, как его болезнь соотносится с новыми на-
значениями. Фрейд несколько рационализирует, говоря, что у Шребера 
еще не было времени впасть в напряжение, как будто недооценивает тре-
вогу, которую Шребер испытывал от мысли о назначении на новый пост. 
Мы можем думать о том, что здесь речь идет о конкуренции или о проти-
воречии той любви и ненависти, которые Шребер испытывал по отноше-
нию к своему отцу. С точки зрения бессознательного назначение на вы-
сокий пост могло означать конкуренцию с отцом. А эта конкуренция для 
него катастрофическая – если он позволит себе быть наравне с отцом, то 
будет наказан. Возникает идея кастрации. Таким образом, один из аспек-
тов происходящего со Шребером – страх кастрации, связанный с отцом, 
страхом и ненавистью. Дальше Фрейд ссылается на сон, где у Шребера 
появляется желание быть женщиной и отдаваться мужчине. Эта фантазия 
уже кастрационная – он хочет быть женой отца, и занимает женскую по-
зицию. В любви к отцу проявляется гомосексуальное желание. То есть, 
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мы видим, что ненависть и соперничество с отцом связаны с назначени-
ем и конкуренцией, а во сне проявляются любовь к отцу и желание люб-
ви от отца. Это эдипальная фантазия, которая относится к негативному 
Эдипу. Желание Шребера стать женщиной – соперничество с матерью за 
любовь отца. И эта фантазия в измененном состоянии сознания поверга-
ет Шребера в ужас. Мы видим, с одной стороны, любовь к отцу, с дру-
гой – зависть к женскому наслаждению. В этой фантазии одна из важных 
идей – познать женское наслаждение. 

Шребер в своих фантазиях хотел стать женой Бога. Когда он столкнул-
ся со своим желанием стать женщиной, это сильно напугало его и приве-
ло к психотическому регрессу, к психозу. И чтобы принять этот тяжелей-
ший внутренний конфликт, Шребер находит способ в бредовой конструк-
ции – он может стать женой, но не отца, а Бога. Быть женой Бога, спасать 
человечество и рожать от него детей – это и есть его спасительная фанта-
зия, которая защищает Шребера от его гомосексуальных желаний. 

В этом примере бредовой конструкции мы видим, что бред работает 
как защита, благодаря созданию новой реальности. Шребер после форми-
рования стойкой бредовой конструкции смог стабилизировать свое пси-
хическое состояние на некоторое время. 

Третье обострение болезни в 1907 году, как мы можем предположить, 
возникает на фоне потерь двух значимых для него женщин – мамы и за-
тем жены. Мы можем думать, что еще один аспект, связанный с ухудше-
нием его психического состояния – это сепарационная тревога. Он впал 
в меланхолию, которая не давала ему проделать работу горя по потерян-
ным объектам. 

Еще один известный случай – это случай Эме или Маргарет Анзье-
Пантен. Имя Эме было заимствовано Лаканом из литературных произ-
ведений, автором которых являлась его пациентка Маргарет Анзье. Эта 
женщина стала пациенткой Лакана после инцидента 18 апреля 1931 года, 
когда она напала с ножом на известную актрису Югет Дюфло. Эме роди-
лась в 1892 году и была четвертым ребенком в семье, после которой по-
следовали еще три брата. В детстве за ней присматривала ее старшая се-
стра Элиза, старше ее на пять лет. Интересный факт заключается в том, 
что Маргарет получила свое имя в честь умершей старшей сестры, скон-
чавшейся незадолго до ее рождения. В возрасте 25 лет Маргарет вышла 
замуж за Рене Анзье, однако супружеская жизнь сразу же омрачилась 
проблемами. В этот период Элиза, сестра, о которой Маргарет заботилась 
в детстве, переехала к ним, так как сама не могла иметь детей. Переезд 
Элизы в дом Маргарет, по словам Лакана, стал решающим событием в ее 
жизни. Элиза начала брать на себя хозяйственные обязанности и посте-
пенно вытесняла Эме из ее собственного дома. Эме не могла открыто вы-
разить свое недовольство по этому поводу, не в силах противостоять се-
стре, которая, казалось, занимала ее место в семье. Лакан задавался во-
просом о причинах такой уступчивости Маргарет и о том, почему она по-
зволила этому произойти. В 28 лет Маргарет забеременела, и во время бе-
ременности у нее начали проявляться первые симптомы психоза: она чув-
ствовала, что окружающие замышляют против нее зло, люди шепчутся 



133Журнал клинического и прикладного психоанализа, 2026 г.

Сборник 1. Психоанализ кино

за ее спиной. Маргарет связывала это зло с угрозой для своего ребенка, 
полагая что, если ребенок умрет, в этом будут виноваты окружающие. 
Первая беременность закончилась трагедией – ребенок родился мертвым, 
и Маргарет стала думать, что в этом виновата ее подруга Сиделя Н., ко-
торая звонила ей накануне родов. После этого, когда у Маргарет случи-
лась трагедия с ребенком, у ее матери развился бред, что смерть скота на 
ферме вызвана проклятием соседа. Это событие стало параллелью между 
судьбами Маргарет и ее матери. После неудачной первой беременности 
Маргарет снова забеременела, и во время второй беременности она стра-
дала от депрессии и тревоги, вновь воспринимая все происходящее как 
угрозу для своего будущего ребенка. От второй беременности у нее ро-
дился сын Дидье Анзье. С психическим состоянием Маргарет дела шли 
все хуже, и в 32 года ее впервые госпитализировали после того, как она 
напала на актрису Югет Дюфло. 

Лакан уделял особое внимание взаимоотношениям Эме со своей се-
строй Элизой. Он заметил, что Элиза стала для Эме фигурой, замещаю-
щей мать, и даже заняла ее место в собственной семье Эме. Лакан описы-
вал их связь как «амурную ненависть» – с одной стороны, Эме восхища-
лась своей сестрой и любила ее, видя в ней образец для подражания, но 
с другой стороны, она испытывала зависть и ненависть, так как не могла 
стать такой, как Элиза. Элиза представляла для Эме «Идеал Я» – образ, к 
которому она стремилась, но которого не могла достичь. 

Но Эме проецировала свои негативные чувства к сестре на других жен-
щин, переворачивая ситуацию так, что теперь, казалось, не она ненави-
дит, а ее ненавидят. Французская актриса оказалась невольно втянута в 
драму, разыгрывавшуюся во внутреннем мире Эме. 

Лакан поставил Эме диагноз «самонаказующая паранойя». Он подчер-
кивал, что история Эме – это история поиска наказания, как будто она 
сама стремилась к нему. Эта внутренняя борьба между частями ее лич-
ности проявлялась вовне, и когда Эме совершила нападение, она факти-
чески получила желаемое наказание, что привело к рассеиванию ее бре-
да. Это стремление к самонаказанию было ее бессознательной потребно-
стью (Мазин, 2020). 

Лакан задавался вопросом о вине, которую Эме хотела искупить через 
наказание, исследуя, чья это вина. Эта тема связана с идеей «замещаю-
щего ребенка» и лакановской концепцией «наслаждения другого», кото-
рая также проявлялась в этом случае. В параноидном состоянии, которое 
испытывала Маргарет, она чувствовала себя целью чужого удовольствия. 
Она была убеждена, что определенные влиятельные личности, включая 
знаменитых людей, стремятся вмешаться в ее жизнь и причинить вред 
ей и ее сыну. Маргарет воспринимала себя как пассивный объект, кото-
рый эти могущественные фигуры, такие как известная актриса или пи-
сатель, которому она отправляла свои романы, используют ее для своего 
удовольствия. Лакан отмечал, что такое восприятие себя как объекта удо-
вольствия другого является типичным для паранойи. Интересно наблю-
дать за различными способами, которыми люди реагируют на ощущение 
себя в этой роли. 
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Можно сравнить ситуацию Эме с кейсом Шребера. Он также ощущал 
себя объектом чужого садистского удовольствия, сначала со стороны вра-
ча, а затем и самого Бога. В ответ на это Шребер создал бредовую ме-
тафору, пытаясь найти оправдание действиям Бога и каким-то образом 
примириться с ситуацией. Он придумал объяснение, что Бог использует 
его для осуществления великого преобразования. В отличие от Шребера, 
Эме выбрала другой путь реакции: она не создавала бредовых объясне-
ний, а напрямую атаковала тех, кто, по ее мнению, причинял ей страда-
ния, чтобы положить конец их удовольствию. Она искала способы физи-
чески повлиять на своих обидчиков, чтобы они прекратили использовать 
ее в качестве объекта для своего садистического удовольствия. Тем не ме-
нее в обоих случаях мы видим схожие черты проявления и течения забо-
левания. 

Исследование параноидной шизофрении на примере
главного героя фильма «Жилец» Романа Полански 

Мы исследуем тему параноидной шизофрении на примере фильма и до-
казываем гипотезу, что параноидное безумие подчиняется внутренним за-
конам, связанным с недостаточной идентификацией, массированной про-
екцией, напрямую соотносится со смертью субъективности, а окружение 
становится местом для проекции агрессивных импульсов. Герой филь-
ма Трелковский арендует квартиру, из окна которой недавно выпрыгнула 
женщина Симона Шуль. Он знакомится с жильцами дома, а также с дру-
зьями бывшей жилички. Постепенно герой начинает примерять на себя 
жизнь Симоны, ходя в то же кафе, встречаясь с ее друзьями и переоде-
ваясь в ее одежду. Параллельно мы видим линию отношений с соседя-
ми, которые вечно жалуются на него. У Трелковского развивается пси-
хоз в виде паранойи, бреда и галлюцинаций. Он уверен, что соседи хотят 
сделать из него Шуль и убить. В конце фильма он дважды пытается по-
кончить с собой, выпрыгивая из окна, как это сделала Симона. Несмотря 
на то, что главный герой фильма Трелковский, мы предлагаем рассмо-
треть картину с другого ракурса, где мы видим историю Симоны Шуль, 
а Трелковский является лишь ее внутренним объектом. И сейчас мы объ-
ясним, почему. 

По сюжету фильма мы наблюдаем за динамикой поведения и эмоци-
онального состояния героя. Трелковский из тихого, спокойного, весьма 
робкого офисного работника в начале фильма превращается в тревожно-
го, обеспокоенного за собственную жизнь, поглощенного страхом пре-
следования, переодевающегося в женщину мужчину. 

В фильме прослеживается очень неоднозначная история сумасшествия 
главного героя. Поэтому, пересматривая картину Полански, мы с каждым 
разом видим все больше неоднозначности, спутанности. Попытки со-
брать реальные факты из фильма и сложить в стройную логическую по-
следовательность видятся неудачными и приводят к еще большей запу-
танности и усложнению истории. То же самое происходит и с человеком 
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в психозе: отчаянное стремление связать распавшееся словно создает но-
вую реальность, отличающуюся от объективной. 

Предположения о том, кем все-таки является главный герой – мужчи-
ной или женщиной – раскалывает и наши представления о том, с кем про-
исходят данные события. Но неизменным остается сам психоз, течение и 
развитие которого мы рассмотрим здесь, на примере данной картины. 

Начнем с того, что оригинальное название книги звучит как «Le locataire 
chimé rique», что в переводе с французского означает «призрачный жи-
лец». Также «химера» – это нечто, сочетающее в себе признаки от разных 
существ, как и главный герой, пол которого – химера для зрителя или чи-
тателя. 

Еще в титрах в начале фильма мы видим в окне меняющееся лицо с 
женского на мужское. Что хочет показать нам этим режиссер? Кого же 
все-таки видит зритель – мужчину или женщину? Просмотрев разные 
разборы и описания книги и фильма, можно резюмировать: все сходят-
ся на том, что Полански показывал случай паранойи на примере глав-
ного героя Трелковского – мужчины. Тем не менее некоторые моменты 
истории раскрывают картину совершенно с другого ракурса и свидетель-
ствуют о том, что мы можем видеть на самом деле историю Симон Шуль, 
женщины-жилички, чью квартиру по сюжету фильма занял Трелковский. 
На поворот в сторону этих размышлений нас натолкнул еще и повторя-
ющийся эпизод в больнице, в начале фильма и в конце. В первом слу-
чае нам показывают загипсованную Симону глазами Трелковского, во 
втором – уже Трелковский таким же образом, обмотанный бинтами, ле-
жит и смотрит на «себя». Думая о концепции «психической химеры» 
Мишеля де М’Юзана как о взаимодействии двух бессознательных, где 
психоаналитик имеет доступ к еще не проявленному бессознательному 
содержанию пациента (Чершинцева, 2020, с. 31), можно пофантазиро-
вать о том, что Трелковский как раз и является этим содержанием пси-
хики Шуль – химерой, которая приходит к нам как к зрителям, наблюда-
ющим процесс ее помешательства. 

Мы предлагаем рассмотреть вариант развития истории, где главный ге-
рой, а точнее – героиня фильма, женщина Симона Шуль получает тяжкие 
последствия в результате падения из окна, оказавшись в реанимационном 
отделении больницы и находясь в состоянии распада психики – психозе. 
Тогда события фильма об истории Трелковского – продукт ее галлюцина-
ций, спутанный с реальными событиями и вплетенный в стройную кар-
тину ее бреда. 

Главный персонаж является не осознаваемой вымышленной фигурой, а 
сложным психическим образом, который оказывает глубокое воздействие 
на ее эмоциональное состояние и действия. Он представляет и интегриру-
ет ее страхи, желания и конфликты, а также отражает фрагментированное 
состояние Симоны, где внутренние психические конструкции становят-
ся настолько мощными, что начинают доминировать над психикой, заме-
няя реальные взаимоотношения и восприятия. Таким образом, этот пер-
сонаж может выступать как источник обезличивания, где идентичность 
Симоны обусловливается фантазиями, а не внешними социальными или 
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личностными характеристиками. Привязка к понятию химеры позволяет 
глубже осмыслить взаимосвязи между внутренним миром персонажа и 
его действиями, а также понять, как фантазии могут влиять на наше вос-
приятие реальности и самоидентификацию. 

Все персонажи фильма рассматриваются нами как внутренние объекты 
Симоны, представление ее психической реальности. Консьержка – круп-
ная, хамоватая, весьма жестокая и подлая женщина лет пятидесяти, време-
нами безразличная, очень критикующая и всегда всем недовольна. Такой 
«матери» не угодить, что бы ты ни делал, каким бы послушным ни был, 
она всегда найдет к чему придраться. Ни вежливый тон Трелковского, ни 
переданные ей за хлопоты деньги совершенно не располагают ее к нему. 
С одной стороны, консьержка – это тот, кто заботится о доме, о жильцах, 
то есть «мать», которая оберегает, но на самом деле она скорее представ-
ляет собой нечто противоположное. В зависимости от характера взаимо-
действия Симона могла испытывать конфликты, связанные с привязанно-
стью, зависимостью и потребностью в одобрении материнским объектом. 

Фигура отца, представленная в образе месье Зи, показывает нам требо-
вательного, холодного, ригидного, следящего за порядком, но при этом 
обвиняющего отца. У такого не получить защиты или понимания, с ним 
можно договориться о чем-то, но при любом удобном случае он будет 
чем-то недоволен. Если Симона воспринимает его как строгого или кри-
тического родителя, это может вызвать чувство неудовлетворенности со-
бой и страх перед авторитетами, что, в свою очередь, может усилить вну-
тренний конфликт и чувство вины. Если психоз Симоны развился в кон-
тексте этих родительских образов, его можно рассматривать через не-
сколько психоаналитических концепций. 

1. Конфликт между Супер-Эго и Эго. Супер-Эго представляет внутрен-
ние моральные стандарты и идеалы, во многом формируемые родитель-
скими ожиданиями. Если требования Супер-Эго становятся непомерно 
высокими, это может привести к постоянному чувству вины и собствен-
ной неполноценности. Говоря о нем здесь, мы скорее думаем не про эди-
пальное Сверх-Я Фрейда, а про доэдипальное, архаичное, преследующее 
Супер-Эго Кляйн, агрессия которого занимает место собственного Я, и 
поддерживает паранойю. 

2. Из первого вытекает второе. Регрессия. Под огромным стрессом и в 
условиях психологического давления Симона регрессирует к более ран-
нему, детскому состоянию психики, где реальность искажается. Это про-
является в виде психоза, где она не воспринимает реальность адекватно. 

3. Противоречивость, жестокость, эмоциональное насилие опекающих 
фигур приводит к тому, что первичную защиту в виде расщепления необ-
ходимо постоянно использовать и поддерживать. Она не может перейти 
в защиту высокого порядка – вытеснение. Хорошие объекты необходимо 
держать отдельно от плохих, таким образом существуя как бы в двух про-
тиворечащих друг другу реальностях, без возможности интеграции в еди-
ный целостный образ. Расщепление – это механизм защиты, при котором 
индивид «разделяет» несовместимые или угрожающие аспекты своего 
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опыта, что может привести к формированию параллельных реальностей 
или верований, характерных для психотических состояний. 

4. Для развития паранойи необходима проекция – это защитный меха-
низм, при котором собственные неприемлемые или болезненные чувства 
приписываются другим людям. В контексте психоза Симоны это может 
означать, что она проецирует внутренний конфликт на внешний мир, вос-
принимая его как враждебный и опасный. Возможные агрессивные им-
пульсы в отношении родителей, ощущение плохости себя, а также несо-
ответствие ожиданиям – слишком чрезмерны для психики. Тогда проек-
ция видится способом изгнания из себя этих частей Я. 

Таким образом, психоз Симоны может быть понят как результат нераз-
решенных конфликтов с родительскими образами, которые проявляются 
через внутреннее напряжение, страхи и защитные механизмы. Это глубо-
ко укорененное воздействие родительских фигур и образов на ее психику 
подчеркивает сложность человеческого разума и важность ранних отно-
шений в формировании психологического благополучия. 

Фигуры родителей в фильме разделены, консьержка не является женой 
месье Зи. Это можно интерпретировать как то, что в этой паре отношения 
скорее формальные, нежели те, в которых есть опыт переживания любви 
и нежности. А вместе эти герои создают общий слепленный образ жесто-
кого всемогущего родителя, который пожирает своим недовольством все 
и вся, родителя, у которого есть один закон – его, суровый и беспощад-
ный. Как будто в унисон они повторяют для Трелковского фразу с одним 
и тем же смыслом – чтобы он смог заселиться в квартиру, Симона долж-
на умереть. 

«Она еще не померла, но, наверное, скоро помрет. Она лежит в больни-
це и вообще вам повезло», – консьержка. 

«Мадемуазель Шуль пока еще жива, и я не могу дать точного отве-
та», – мистер Зи. 

Еще одной гипотезой формирования психоза у Симоны может быть 
влияние травматических событий, связанных с ее рождением и войной. 
В таком контексте образ квартиры Шуль становится более интересным. 

С одной стороны, мы можем думать о квартире как репрезентации пси-
хики субъекта, и тогда Симона должна умереть, уступив место своей но-
вой фантазии – Трелковскому. Это может отражать ее внутреннюю борь-
бу с собственной идентичностью. Тогда Трелковский представляет части 
ее личности, которые она желает исследовать или выразить, но которые 
подавлены из-за социальных ожиданий или личных страхов. Такая борь-
ба за идентичность приводит к психологическому дискомфорту, а в край-
них случаях – к развитию психотических симптомов, таких как галлюци-
нации или бред. 

А возможно, квартира – это утроба матери, в которой должен прижить-
ся эмбрион. И тогда это открывает нам поле для конструкции гипотез 
истории жизни Симоны. По сюжету герою и, предположительно, герои-
не фильма около 30. Мы можем предположить, что ее рождение как раз 
приходилось на годы войны, и автор романа Роланд Топор и сам режис-
сер Роман Полански пережили в своем детстве трагические и сложные 
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события, связанные с гонениями евреев и жестокостью фашистского ре-
жима в Европе. В те нелегкие времена перед многими семьями стояли 
сложные вопросы, касающиеся детей, вопросы на грани жизни и смер-
ти. Появление ребенка, а уж тем более появление второго, буквально 
могло означать гибель кого-то из семьи. Часто дети погибали от голода 
или истощенности матери. Следующий ребенок за умершим часто ста-
новился замещающим. Комната олицетворяет материнскую утробу, в ко-
торую необходимо «заселиться» – оплодотворить, окно – родовые пути. 
Мы можем фантазировать о том, что окно комнаты, из которого выпала 
Симона – это рождение, но рождение травматичное, калечащее. Мир был 
слишком жесток и неприветлив для этого ребенка. Младенца могли от-
нять, убить, или он мог своим детским плачем выдать фашистам прячу-
щихся родителей. 

Фильм и книга не раскрывают детство Симоны. То же происходит и во 
время встречи психотерапевта и пациента. Не всегда люди знают полную 
историю их зачатия и рождения, чего хотели их родители, какими они 
были, что думали и чувствовали по отношению к своему дитя. Подобные 
истории мы можем конструировать в виде гипотез, слушая фантазии и 
сны, ловя ревери или химеру. Продолжая мысль о том, что рождение 
Симоны было травматичным по ряду вышеперечисленных причин, мы 
можем думать о понятии трансгенерационной травмы или коллектив-
ной травмы и их влиянии на формирование психоза. Идея заключается 
в том, что определенные травматические события могут оказать долго-
срочное воздействие на психологическое и физическое благополучие че-
ловека и передаваться впоследствии потомкам. Война усиливает наслед-
ственную предрасположенность к психозам. Стресс, вызванный военны-
ми действиями, мог спровоцировать проявление психотических симпто-
мов у лиц с генетической восприимчивостью. Рассмотрим возникнове-
ние психоза у Симоны как последствие трансгенерационной травмы, а 
именно такое явление, как синдром годовщины. 

Мы можем думать о том, что война сама по себе является весьма трав-
мирующим событием, которое оставляет след в психике человека на всю 
жизнь. Родители Симоны предположительно евреи, поэтому гонения и 
массовый геноцид, преследование, разлучение детей и родителей – все 
это могло висеть тяжелой тенью. Что могло произойти с ней? Можем ли 
мы думать, что Симона потеряла своих родителей и попала в это вре-
мя к приемным, которые представлены через образы консьержки и месье 
Зи? Когда Симона повзрослела и ей исполнилось столько же лет, сколь-
ко было, например, ее матери или отцу, когда те попали под гонения, у 
нее случился психотический эпизод. На это могло повлиять сочетание не-
скольких факторов. 

• Война могла стать причиной травматических событий в детстве, кото-
рые не были должным образом обработаны и интегрированы в психику 
(потеря близких, миграция и т. п.).

• Последствия войны, такие как разрушение социальных связей и об-
щественных институтов, могли привести к социальной изоляции, что яв-
ляется значительным фактором риска. 
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• Долгосрочное воздействие стресса, связанного с войной, может при-
вести к хроническому стрессу, который изменяет химический и структур-
ный баланс в мозге, увеличивая вероятность развития психотических со-
стояний. 

• Необходимость выживания в условиях войны может привести к раз-
витию повышенной бдительности и параноидных тенденций. 

Также мы предполагаем, что Симона была гомосексуальна (об этом – 
ниже), и, возможно, понимание во взрослом возрасте этой своей стороны 
стало неприемлемым, создавая еще большую социальную изоляцию, что 
в итоге послужило триггером для развития психоза. Гомосексуальность 
в контексте времени и места, где происходит действие фильма, могла бы 
способствовать социальной изоляции Симоны, что углубляет ее парано-
идные переживания и чувство одиночества. А Трелковский стал попыт-
кой защититься от дальнейшего распада психики. 

Нам остается только предполагать, через попытки конструирования раз-
ных гипотез, что могло послужить провоцирующим фактором для фор-
мирования психоза. Хотя совокупность травмирующих событий в виде 
войны, гонений, тревоги родителей, холодности и жестокости опекаю-
щих фигур, возможно, разлучение с родителями из-за их смерти или по-
падания в концлагерь, – все это может быть причинами для формирова-
ния психотической организации личности. 

О гомосексуальности Симоны мы первый раз слышим во второй 
сцене, когда ее подруга говорит: «О! Это невозможно! Она совсем 
не интересовалась мужчинами». Может ли тогда продукт ее бреда – 
Трелковский – быть той попыткой ввести себя в рамки гетеросексуаль-
ности? Если Трелковский – это мужской внутренний объект необходи-
мый Шуль, то сцены в кинотеатре и церкви выглядят как запретные фан-
тазии о ее сексуальном желании к своей подруге Стелле. 

Начало психоза связано с осознанием собственной гомосексуальности 
Симоны и отбрасывании неприемлемых чувств и желаний. Мы видим это 
в двух сценах – в кинотеатре и в церкви. Трелковский для Симоны оказал-
ся вместилищем неприемлемых желаний. Благодаря ему Симона в фанта-
зии создает отношения со своей подругой Стеллой, целуя ее в кинотеатре. 
Данный конструкт снижает давление архаичного Сверх-Я, работает меха-
низм расщепления, который позволяет ей поддерживать разделение меж-
ду гетеросексуальными и гомосексуальными аспектами своего Я и избе-
гать внутреннего конфликта. Однако такая попытка решения внутренне-
го конфликта начинает давать трещину, потому что тут же обнаруживает-
ся взгляд человека, сидящего рядом и наблюдающего за поцелуем. 

В церкви Трелковский Симоны снова видит Стеллу и испытывает мощ-
ные слуховые и визуальные галлюцинации. В речи священника слышатся 
проклятия, словно сам Бог узнал о гомосексуальных желаниях Симоны 
и готов обрушить на нее наказание. Болезнь прогрессирует. В этом слу-
чае Симона, отрицающая свою гомосексуальность, может ассоциировать 
себя с агрессором или преследователем, а Трелковского – с объектом, на 
которого совершается нападение. Или Трелковский может быть той ча-
стью Я, в которую изгоняются все неприемлемые мысли и желания, тогда 



140 Журнал клинического и прикладного психоанализа, 2026 г.

Сборник 1. Психоанализ кино

как другая часть Я Симоны может регрессировать к наиболее безопасно-
му «несексуальному» способу функционирования. Однако такое расще-
пление приводит к обеднению Я и регрессу на параноидно-шизоидную 
позицию, где проективная идентификация становится чрезмерной, а пер-
секуторная тревога сильной, о чем говорит преследующая речь священ-
ника. 

Бред Симоны выглядит как желание стать мужчиной. Им позволено лю-
бить женщин и иметь сексуальный интерес. Но ее мужчина получается 
нелепым. В фильме мы видим, как Трелковский Симоны смотрит на себя 
в зеркало, зритель же видит мужчину, переодетого в женщину. Ее психоз 
заставляет регрессировать к ранним стадиям развития. Мы думаем, что 
это стадия зеркала, по Лакану, где произошел сбой, который не дал воз-
можности идентифицировать себя с собой, не дал сформироваться обра-
зу тела, который влияет на формирование личности и идентичности. Ее 
постепенное отождествление с Трелковским, а затем Трелковского с ней 
же самой, но уже через фальшивое образование – это стремление присво-
ить себе отщепленные фрагменты Я, собрать себя, конструировать образ 
тела. Дольто утверждала, что образ тела формируется и поддерживается 
через слова и отношения с другими людьми. В случае Симоны, ее взаи-
модействие с другими жильцами дома и с самой квартирой может быть 
истолковано как попытка переосмыслить и перестроить свой образ тела 
в ответ на внешние воздействия и внутренние конфликты. Связь между 
стадией зеркала Лакана и образом тела Дольто в контексте фильма может 
быть такова: Симона Шуль, сталкиваясь с зеркальным отражением, ищет 
целостность и узнаваемость своего Я, но попытки утвердить себя через 
физическое пространство другого человека и идентификацию с ним при-
водят к искажению образа тела. Это искажение, в свою очередь, способ-
ствует психическому распаду и параноидным переживаниям. 

Согласно Лакану, стадия зеркала – это переход из состояния, когда Я 
отсутствует, к состоянию, когда Я возникает. Она начинается после ста-
дии отнятия от груди. И дальше ребенку нужно что-то, что позволит пе-
режить эту отделенность. Зеркальный образ, с которым он сталкивается, 
помогает ему переживать себя как нечто единое, согласованное и подда-
ющееся контролю. 

Процесс проекции и параноидные тенденции проявляются во взаимо-
отношениях с соседями. Попытки подстроиться под них – это способ ми-
микрировать. Все захватывается окружающей средой и переделывается 
под нее. Но мы видим, как этот способ проваливается. За попыткой те-
ряется всякая индивидуальность и происходит распад. Они постоянно 
жалуются на шум. Но режиссер показывает, что соседи в реальности и 
в фантазии героя – разные. Мы видим, как архаичное Сверх-Я Симоны 
проявляется в фильме через образ жалующихся, выживающих и атакую-
щих соседей. Например, Мадам Диоз душила Трелковского на лестнич-
ной клетке, а позже мы видим, что это галлюцинация, и на самом деле 
Трелковский душил сам себя. Это можно трактовать как попытку психи-
ки эвакуировать плохие части, нападая на них через образы карающих со-
седей, и оставить только те, которые способны создать новую реальность. 
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Соседи становятся отличным субстратом для размещения своих чувств 
агрессии, ненависти. Плохие части проецируются вовне, на окружение. 

Регресс Симоны мы можем также наблюдать через сцены с египетски-
ми иероглифами. В одной мы узнаем, что Симона интересовалась исто-
рией Египта, в другой мы видим иероглифы в туалете вперемешку с ру-
гательствами. По Руссийону, символизация – это выход из тупиков нар-
циссизма. На этой стадии мать должна максимально инвестировать ре-
бенка, чтобы запаса либидо хватило для развития и перехода к эдипально-
му конфликту. Символическое невозможно без триадической связи, кото-
рая придает структуру и порядок, без нее нет процесса субъективизации, 
который возможен благодаря символической функции субъекта, нель-
зя присвоить личный опыт и осознавать собственное Я. При паранойе 
у Симоны произошло возвращение на стадию первичного нарциссизма. 
Мы видим это через регресс символа до пустой копии. Египетские иеро-
глифы – древний и сложный символический язык, иероглифы в туалете – 
это регрессированные символы, потерявшие свою первоначальную слож-
ность и значимость. Ее способность воспринимать символические струк-
туры утрачивается. 

Фильм заканчивается тем, что Трелковский пытается дважды покон-
чить с собой. А всего попыток три. Слушая персонажа, мы думаем о су-
ициде как о единственном способе победить «соседей», это самостоя-
тельный выбор, где можно испытать триумф, поставить точку, избавит-
ся от уничижающего, ненавидящего взгляда, потому что внутренняя ре-
альность уже захватила внешнюю, а люди стали объектами для проек-
ции агрессивных импульсов. Но на кого направлены оставшиеся две по-
пытки? Мы думаем, что первая – на уничтожение части, олицетворяю-
щей Трелковского, как избавление от внутреннего конфликта между же-
ланием и виной. А вторая представляет Симону. Симона, забинтован-
ная как мумия в начале фильма, ограждает себя от внешнего мира, отго-
раживаясь от субъективного опыта, контакт с которым несет невыноси-
мую боль. То есть, «убить себя» означает отрезать эту страдающую часть. 
Нарциссический выбор объекта предполагает любовь к другому как к са-
мому себе, к своему собственному образу, но Шуль чувствует себя от-
чужденной, не принятой обществом, не принятой собой. Ее желаниям и 
страстям нет места в этом мире, возможно, она испытывает вину, кото-
рая меняет любовь на ненависть, подпитывает страх и агрессию. Либидо, 
не найдя объекта, возвращается обратно к собственному Я, но его невоз-
можно разместить внутри, оно скисает, превращается в тревогу. С одной 
стороны, невыносимая вина может толкать на самоубийство и использо-
вать его как попытку избавиться от суровой инстанции Сверх-Я, наказы-
вающей, преследующей, жестокой, с другой стороны – она может и тол-
кнуть на убийство той неугодной части себя, что репрезентируется через 
Симону, но уже в угоду Сверх-Я. Самоубийство становится актом окон-
чательного контроля над ситуацией. 

Если предположить, что наша гипотеза про вину имеет место, то, 
возможно, речь идет о самонаказующей паранойе (Мазин, 2020). 
Самонаказующая паранойя может проявляться в форме мазохистских 
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тенденций, когда человек неосознанно стремится к наказанию себя за 
предполагаемые проступки или недостойные мысли. Это форма парано-
идного расстройства, при котором человек не только ощущает преследо-
вание или враждебность со стороны окружающих, но и неосознанно же-
лает наказания за внутренние чувства вины или стыда. Если вернуться к 
нашим гипотезам формирования психоза у Симоны, а именно к тому, что 
она – наследница трансгенерационной или коллективной травмы, остав-
ленной войной, гонениями евреев, возможной разлуки с родителями, ко-
торых могли отправить в концлагерь, а затем во взрослом возрасте она 
столкнулась с дополнительным стрессом, связанным с осознанием сво-
ей гомосексуальности, – все это могло бы создать внутренний конфликт 
и чувство вины, которое иногда встречается у выживших и их потомков. 
Таким образом, внутренние конфликты могли бы стать источником пси-
хического дискомфорта и самонаказующих мыслей. 

Выводы 

Психика человека формируется индивидуальным образом благода-
ря большому влиянию генетических особенностей каждого индивида. 
Психики как таковой, оторванной от тела, не существует, таким образом, 
и патология индивидуальна. В зависимости от условий развития патоло-
гия может развиваться, а может и никак не проявиться в индивидуаль-
ном развитии. Возникновение ранних травм сопровождается заполнени-
ем «дыр» в психике той или иной формой психоза. При этом человек мо-
жет хорошо функционировать, и тогда его функционирование сложно от-
нести к патологическому или здоровому. Здесь мы не имеем никаких ори-
ентиров, как и в бессознательном, не имеющем ни логики, ни времени. 

Рассматривая историю главного героя, мы сосредоточили наше вни-
мание на метаморфозах Я Симоны Шуль. Парадокс фильма в том, что 
мы не понимаем кто является главным героем фильма – мужчина или 
женщина. Мы лишь можем инвестировать гипотезы своими фантазиями. 
Собственно, условная «логика» психоза как раз и состоит из парадоксов, 
которые мы наблюдаем, смотря фильм. 

Зритель так же, как и психотик, не понимает, кто главный герой, кто ле-
жит в больнице, кто прыгает из окна. Это остается пищей для фантазий 
и размышлений. С психоаналитической перспективы мы наблюдаем, как 
главный герой перестает узнавать себя, мы видим, как Я распадается на 
части. 

Сверх-Я психотика формируется жестоким, архаическим, уничто-
жающим психическую жизнь человека. Распавшееся Я проецируется 
на окружающих и реальность психотика, искажается. Взгляд на карти-
ну «Жилец», где главный герой, Трелковский, является частью психики 
Симоны Шуль, дало нам новую перспективу. Трелковский как ведущая 
фантазия бреда Шуль должен был защищать психику Симоны от распада, 
однако эта конструкция оказалась неудачной. Паранойя захватила Шуль 
и низвела все до потери субъективации, приведя к невыносимости соб-
ственных переживаний и самоубийству как попытке избавиться от этого 
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и вернуть себе контроль над жизнью. В данной статье мы исследовали 
тему психоза и параноидной шизофрении. Рассмотрели, как функциони-
рует психика, описали проекцию через анализ образов соседей, показа-
ли многообразие проявлений распада Я и попытки собрать воедино ча-
сти психики, тем самым подтвердив нашу гипотезу о драме параноидно-
го безумия. 
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In our practice, we encounter various requests with which the patient comes. People, 
despite the similarity of their problems, suff er diff erently. For one person, a single event 
will be catastrophic; for another, it will be ordinary and will forever remain unnoticed. 
Psychoanalysis teaches us that each person is unique, so no matter how broadly and 
comprehensively we try to describe mental processes in theory, every patient who comes 
to therapy will still be a unique universe for us, with their own traumas, defences, 
strategies, and transferences. The clinician follows their patient and helps explore this 
unique universe. The psychoanalyst always wants to understand the other person, and 
therefore themselves. By undergoing their own analysis or therapy, they encounter their 
own confl icts and anxieties, and through this kind of self-knowledge, they can recognise 
psychic processes in others.
One of the most fascinating themes that emerges in therapy or analysis is the theme of 
paranoia. A paranoid component exists in every psyche, but the intensity of its manifestation 
and its impact on life varies from person to person. Yes, perhaps not every psychotherapist 
will work with a psychotic patient, but by understanding what we are dealing with—what 
complex interweavings of fate, trauma, relationships with the primary environment and 
caregiving fi gures have shaped a person's personality—we can see echoes of psychotic, 
including paranoid, aspects even in work with patients at other levels of functioning. 
Studying this kind of experience will not only help us later recognise the specifi c features 
of paranoia, but will also give us direction for building a strategy to help the patient, 
enabling the therapist to not be afraid and to be able to sort things out—including their own 
countertransference. In this article, we examine paranoia and the psychotic functioning of 
the subject through the lens of Roman Polanski's fi lm «The Tenant».
Keywords: paranoia, psychosis, internal object, trauma, delusion, projective identifi cation, 
mirror stage, projection, splitting.


